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“S6 vive o propdsito quem suporta o processo.”
(Wladimir Moreira Dias)
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RESUMO

Os caninos superiores desempenham importantes funcdes tanto do ponto de vista estético como
funcional. O tracionamento representa um dos procedimentos passiveis de serem realizados para
coloca-lo na arcada dentaria em condi¢cdes normais e estaveis. O objetivo deste estudo foi revisar
a literatura acerca de aspectos etioldgicos relacionados com a impactagdo de caninos superiores,
considerando resolutividade técnica e sua aplicabilidade; apresentar 0s meios e 0s recursos atuais
de diagnostico; avaliar quais sdo as limitagdes anatdmicas para tracionamento de caninos
superiores retidos; revisar as consideracGes acerca das vantagens e desvantagens das técnicas
utilizadas. Foram utilizadas as bases de dados eletronicas LILACS, PubMed e SciELO. Os termos
utilizados Decs/Mesh foram: Estética Dentaria, dente canino, Ortodontia e Maloclusdo. Foram
avaliados os trabalhos que citaram o tema de forma geral, com o texto integral disponivel,
publicados a partir do ano de 2010 até 2020, nos idiomas portugués e inglés. A utilizacao dos atuais
recursos para o correto diagndstico, o controle dos efeitos colaterais e a montagem de um sistema
de ancoragem eficiente que nao afete os tecidos e os dentes adjacentes sdo fatores que contribuem
para o sucesso. O tracionamento ortoddntico de caninos inclusos € uma alternativa viavel quando
corretamente indicado e quando a técnica € bem conduzida o prognostico é favoravel sendo
considerado eficaz e seguro.

PALAVRAS-CHAVES: Estética Dentaria, Ortodontia e Maloclusdo, Dentes Caninos



ABSTRACT

Upper canines play important roles both from an aesthetic and functional point of view. Traction
is one of the procedures that can be performed to place it in the dental arch in normal and stable
conditions. The aim of this study was to review the literature on etiological aspects related to
impaction of upper canines, considering technical resolution and its applicability; present current
diagnostic tools and resources; assess what are the anatomical limitations for traction of retained
upper canines; review the considerations about the advantages and disadvantages of the techniques
used. The electronic databases LILACS, PubMed and SciELO were used. The terms used
Decs/Mesh were: Dental Aesthetics, Canine Tooth, Orthodontics and Malocclusion. Works that
cited the topic in general, with the full text available, published from 2010 to 2020, in Portuguese
and English, were evaluated. The use of current resources for the correct diagnosis, the control of
side effects and the setting up of an efficient anchorage system that does not affect the tissues and
adjacent teeth are factors that contribute to success. Orthodontic traction of impacted canines is a
viable alternative when correctly indicated and when the technique is well conducted, the prognosis
is favorable, being considered effective and safe.

KEYWORDS: Dental Aesthetics, Orthodontics and Malocclusion, Canine Teeth



1.0 INTRODUCAO

O tracionamento dos caninos representa um dos procedimentos passiveis de serem
realizados no tratamento ortoddntico para coloca-lo na arcada dentaria em condicdes estéticas,
funcionais normais e estaveis. O procedimento acima citado simboliza um movimento induzido e
como tal, tem seus limites de velocidade, pois quem o executa sdo as células do ligamento
periodontal, 0 mesmo deve ser considerado um movimento dentario induzido, como qualquer outro
movimento ortoddntico (BARBOSA, 2017).

Os caninos superiores sdo dentes que desempenham importantes fungdes na
conformacdo da arcada dentdria humana, tanto do ponto de vista estético como funcional
(CAMPOS et al., 2020). Seu papel € fundamental na oclusdo, suportando 0os movimentos de
lateralidade, a carga de mastigacdo e também sdo os dentes que modelam a forma da face,
suavizando o sulco nasogeniano. Para a sua erupgdo, 0 canino Superior precisa percorrer um
caminho longo e complexo, deslocando-se desde a parte lateral da fossa piriforme, local de
formacdo, até a sua posicdo na arcada (NASCIMENTO et al., 2016).

O tempo de percurso até o local de erupgéo é duas vezes superior ao restante dentes e a
sua formacdo tardia tornam-no mais susceptivel a sofrer alteracdes na trajetdria de erupcéo,
podendo levar & sua inclusdo. O cirurgido dentista, no exercicio da profissdo, se depara
eventualmente com a ocorréncia de caninos inclusos, situacdo patoldgica que envolve
conhecimentos multidisciplinares (CAMPOS et al., 2020). Nestes casos, é importante identificar a
possivel causa da ndo erupcdo do canino afetado, para que se possa determinar o tratamento mais
adequado.

Entre as causas principais para a ndo erup¢do de um canino estdo a auséncia de guia
para a erupcdo (teoria da orientacdo) e fatores genéticos (teoria genética). O diagndstico da
condicdo é efetuado através de exame clinico, radiografico e tomogréfico (KALIFA., 2017). Estes
exames servem para que o cirurgido dentista tenha uma nocao da localizagdo exata do elemento
em questdo para poder planejar a melhor abordagem para cada caso. E importante que se observe
durante a fase de diagndstico, a precocidade e o historico familiar. As opg¢des de tratamento podem
ir da simples preservacdo radiogréfica, passando pela coronectomia, podendo chegar & remogéo

cirurgica ou o tracionamento ortodontico. Os caninos sdo dentes de protecdo do sistema



estomatognatico, sendo responsaveis pela funcdo, harmonia oclusal e indispensaveis nos
movimentos de lateralidade (MANZI et al.,2011).

O planejamento ideal para a exodontia de um canino incluso baseia-se nos achados
clinicos, radiograficos e tomograficos, como localizacao, grau de formacéo radicular, conformacéo
da raiz (dilaceracgéo) e existéncia de espaco para o dente impactado (MAIA et al., 2010).

O que motivou a escolha da tematica foi o problema: O que de fato o tracionamento
ortoddntico pode proporcionar para aqueles que optam por esse tipo de tratamento? Segundo
Nascimento et al.,2020 o tracionamento ainda é a melhor op¢do que contribui com resultados
satisfatorios além de ser de baixo custo, justifica-se pela importancia estética e funcional do dente
na arcada dentéria, pela incidéncia e prevencédo de futuras complicacGes.

Desta forma, o tracionamento ortoddntico de caninos inclusos tem como objetivo
melhorar o alinhamento e estabelecer a unidade dentaria no arco com a localizacdo adequada, a
estética e funcdo apropriada para o paciente e evitar uma possivel extracdo do dente impactado,
adquirindo efeito significativo na aparéncia facial do individuo. O procedimento tem importancia
tanto por raz6es funcionais quanto estética e ajuda no fornecimento do guia canino e sua presenca
leva a uma transi¢do clinica e visualmente harmoniosa para o paciente.

O objetivo deste trabalho foi revisar a literatura, considerando resolutividade técnica e
sua aplicabilidade; apresentar os meios e 0s recursos atuais de diagndstico; revisar as consideraces

acerca das vantagens e desvantagens das técnicas utilizadas.

2.0 REVISAO DE LITERATURA

Os dentes inclusos s3o aqueles que ainda n&o estdo na cavidade bucal. E mais comum
que isto ocorra por conta de alteragdes mecanicas, certas patologias, posi¢ao do dente e alteracao
no espaco da arcada dentéaria, no caso dos caninos inclusos é preciso redobrar a atencdo pois podem
causar reabsorcédo radicular de dentes adjacentes, dor. Além de deficiéncia do comprimento do
arco, assim, o diagndstico precoce e o tratamento adequado sdo essenciais para evitar prejuizos a
mastigacao e estética do sorriso (TANIGUCHI; CORADAZZI, 2018).

Depois dos terceiros molares, 0s caninos sd@o 0s segundos na frequéncia de inclusao

0ssea. Eles auxiliam na determinacdo do contorno da arco dentario e interferem diretamente na



simetria e harmonia dentéria. Por isso, exames clinicos e exames de imagem sdo muito importantes
(BOSCARINO,2020).

Entende-se que o tracionamento de caninos inclusos tem por objetivo recoloca-los na
posicdo eficiente, o que devolve a fungdo mastigatdria apropriada e restabelece a estética do
sorriso. Desta forma esse tratamento € a melhor op¢do para promover a erup¢do de um dente
incluso e a movimentacdo correta na boca (CAPELOZZA,2011).

Compreende-se que, para 0 processo seja efetivo, além do diagnéstico precoce, €
necessario que ele seja executado por meio de uma técnica adequada. E essencial que a exata
localizagéo do canino incluso seja determinada para que o planejamento correto do procedimento
possa ser realizado (TANIGUCHI; CORADAZZI, 2018).

Por meio de exames de imagem ¢é possivel identificar a localizacdo do dente. Em
seguida, retira-se o tecido e residuo 6sseo sobre o dente, colando um acessorio ortoddntico sobre
a coroa do mesmo. Um fio de amarrilho serve de apoio para o tracionamento do dente,
posicionando-o na linha de oclusdo com a auxilio da biomecanica ortoddntica (CARVALHO et
al.,2017)

Existem varias maneiras para alinhar e tracionar os caninos inclusos. Dentre elas, estdo
os aparelhos ortodénticos, sejam eles fixos ou removiveis, com a ancoragem na arcada oposta ou
na mesma. E essencial a escolha certa do procedimento para cada caso e que a técnica seja
dominada pelo cirurgido responsavel (RODRIGUES et al., 2019).

A escolha do tratamento precisa ser baseada em muitos fatores, como 0s seguintes: grau
de cooperagéo e receptividade ao tratamento; idade; relacdo maxilomandibular; posicao do canino
incluso; comprimento dos arcos dentais; suspeita de anquilose; posicao e estagio da formacao do
dente; dilaceracdo; auséncia ou presenca de espaco; relacdo com os dentes vizinhos. Em geral, o
problema dos caninos inclusos acomete pessoas mais jovens e as mulheres sdo as mais afetadas.
Os principais sintomas sdo a permanéncia dos dentes deciduos ou a auséncia de dentes (JARDIM
et al.,2012).

Além disso, os sinais que devem ser observados no exame clinico séo a elevagdo da
mucosa palatina ou labial, retencdo prolongada do canino e atraso de erupgao apds os 14 anos de
idade. Sabe-se claramente que dentes caninos inclusos sdo passiveis de gerar certos problemas,

principalmente relacionados a mastigacdo. Sendo assim, é essencial a abordagem multidisciplinar
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com especialista habilitado, que podera verificar os fatores e aplicar os recursos de diagnostico
para indicar o melhor tratamento (CAPPELLETTE et al., 2008).

Segundo Barbosa et al. (2017) os caninos superiores permanentes sdo de grande
importancia para a denti¢do pois promovem uma oclusdo balanceada e movimento de lateralidade,
além de influenciarem na estética e harmonia facial. Alguns disturbios de erupcao podem acometer
0S caninos superiores permanentes, principalmente devido ao fato de serem os Ultimos dentes a
irromperem na arcada superior. Estes distirbios de erupcdo caracterizam-se pela erupcdo em
posicBes erradas ou sua impactacdo. O conceito de impactacdo abrange aqueles dentes cuja raiz se
encontra totalmente formada e ele ainda ndo se encontra no arco dental, por falta de espaco ou mé

posicionamento dental.

2.1 TRACIONAMENTO DE CANINO

Existem algumas possibilidades de tratamento de caninos impactados: exodontia
seguida de osteotomia, autotransplante do elemento dentério, exodontia com movimentacdo do
pré-molar que ficara na posicdo do canino na arcada, restabelecimento da oclusdo por protese,
tratamento ortodéntico com intuito de abrir espaco no arco dentario para acomodar o0 canino
permanente, cirurgia de exposicdo do dente permitindo a erup¢do, uso de acessérios para 0
tracionamento apds exposicdo cirtrgica e utilizacdo de mecanicas ortodonticas (MAIA etal., 2010;
FERREIRA, 2013; SIMAO et al., 2012).

Os meétodos cirurgicos mais recomendados sdo a exposicdo cirurgica tradicional,
permitindo a erupc¢do natural e a exposi¢ado cirurgica com fixacdo de um acessorio ortoddntico para
realizar a tracdo da coroa do canino impactado. A possibilidade de tracdo palatal depende da
posicdo do dente retido em relacdo aos dentes adjacentes, angulacdo do longo eixo, altura de
rebordo alveolar, existéncia de anquilose ou dilaceracfes, existéncia de bastante espago no arco, e
correlacdo entre a idade cronologica e a sequéncia de erupcdo dentéria. (CAPELOZZA et al.,
2011).

A duracdo da tracdo se relaciona com fatores como o movimento oclusal e apical, a
angulacdo e localizagdo mesiodistal da coroa do canino impactado, a idade, a relagdo complexa

entre a coroa e linha média do canino, contato proximo entre a face incisal do canino e incisivo
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lateral adjacente, e a presenca de transposicao incisivo lateral ou primeiro pré-molar (COMITRE,
2013).

As impactacgdes por vestibular sdo mais complexas, uma vez que os tecidos dessa regiao
possuem uma menor queratinizacéo e existe uma maior dificuldade de se manter o local limpo e
saudavel causando um risco maior aos tecidos periodontais. Uma vez que a por¢édo de tecido 6sseo
que hé entre a coroa do canino e as raizes dos dentes adjacentes seja limitada, temos mais um fator
desfavoravel que contribui para a mudanca de posicdo desses dentes durante a tracdo do canino
(SILVA, 2016).

Jardim et al. (2012) relata que é necesséria a utilizacdo do tracionamento ortoddntico
nas seguintes situac@es: quando ap0s ser feita a exposicdo cirdrgica o dente ndo erupciona, quando
o0 dente tiver a raiz bem formada, assim como o apice fechado ou mesmo no caso de o dente estiver
fora do seu eixo correto de erup¢do ndo devemos esperar a movimentagdo espontanea do dente e
para o0 seu correto posicionamento na arcada é fundamental o auxilio de um tracionamento
ortodontico.

Maia et al. (2010) relatam que controlar os efeitos colaterais durante o tracionamento
ortoddntico é um dos principais fatores para que se obtenha sucesso, por isso, é de grande
importancia que exista o conhecimento biomecénico adequado por parte do ortodontista, sabendo
definir qual o sistema de forcas € o preferivel para a movimentacdo ortoddntica. Ressalta-se que
mesmo devido as dificuldades dessa mecénica, quando se obtém os resultados eles sdo muito
gratificantes para o profissional e para o paciente. Uma maneira de minimizar os efeitos colaterais
indesejaveis € através da técnica do arco segmentado que foi criada por Burstone, em 1962. Com
esse método é possivel alcangcar um sistema de forgas corretamente para o dente que serad
movimentado.

Com a técnica do arco segmentado, pode-se viabilizar efeito presumivel e eficaz no
tracionamento dos caninos, diminuindo substancialmente os efeitos indesejados no arco

ortodontico.

2.2 DIAGNOSTICO

Em casos de impactacdo o ideal € sempre prevenir no inicio, pois em casos de

diagnostico precoce € possivel realizar o acompanhamento por meio de radiografias (Figura 1, 2 e
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3), podendo assim se tracar planos de tratamentos que evitem maiores complicagdes como, por
exemplo, a reabsorcdo dos dentes adjacentes, cistos, tumores e doengas periodontais.
(MARANHAO et al., 2017). Aponta-se ainda que a idade mais conveniente para realizar a detecgdo
precoce da impactacéo é entre 8 e 10 anos de idade. Nessa fase 0 paciente apresenta denticdo mista
e a formagdo dssea estd em desenvolvimento, sendo viavel observar por meio de sinais clinicos e

radiograficos a possivel impactacdo de algum elemento dentério.

Figura 1. Radiografias periapicais de caninos superiores impactados

Fonte: Britto et al. (2003).

Figura 2. Radiografia oclusal.

Fonte: Marchioro (2002).
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Figura 3. Radiografia Panoramica.

Fonte: Aimeida (2001).

Na denticdo permanente também se diagnostica impactacdo e quanto mais cedo se
realizar o diagndstico, mais favoravel se tornara o prognostico do paciente (YAMATE et al., 2017).
E significativo analisar a posicdo na qual se encontram os dentes adjacentes ao dente impactado,
os incisivos laterais permanentes e a inclinacdo das coroas dentarias para verificar se ha disposi¢édo
de espaco para abrigar o canino.

Para o exame, devem-se realizar a palpacdo (Figura 4) com o auxilio dos dedos
indicadores, a verificagdo em mucosa vestibular e palatina, além das regides de sulcos
(SCHROEDER et al., 2019).

Com relacdo ao dente deciduo, € ideal a avaliacdo da sua mobilidade. Nos casos que
apresentem certo grau de mobilidade, esses podem indicar que 0 canino permanente se encontra
com certa proximidade do elemento deciduo. Caso o dente ndo esteja em posicdo de erupcéo ou
até mesmo durante a palpagéo apresenta sinais diferentes, devem-se realizar exames radiograficos
complementares (TAKAHAMA et al., 2011).
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Figura 4. Exame de palpa¢&o para evidenciar caninos impactados

Fonte: Aimeida (2001)

2.3 TRATAMENTO ORTODONTICO

Algumas técnicas relatadas na literatura demonstram o tracionamento de caninos
impactados superiores, e sdo elas: a técnica do fio ortoddntico em volta da juncdo cemento-esmalte,
a técnica de perfuracdo da coroa do permanente e a técnica de colagem do dispositivo ortodéntico.
Essa ultima técnica é a mais conservadora e causa menor retracdo, sendo o método mais utilizado
em relacdo aos demais (DAMANTE et al., 2017).

Na ortodontia, a colagem de braquetes, botbes, ganchos ou fios sdo realizados
diretamente nos elementos dentérios erupcionados (Figura 5). Em alguns estudos, relata-se que ha
dificuldades em se fazer a colagem correta na coroa do canino impactado com o acessério
ortodéntico para tracionamento. Nesses casos, pode-se realizar perfuracdes na coroa do canino.
Este procedimento é indicado em casos em que o dente estd em sentido vestibulo palatino,
ocorrendo dificuldades na colagem do dispositivo. Porém, essa técnica é a menos indicada, pois

pode haver comprometimento da polpa dentaria do dente perfurado (SIMAO et al., 2017).
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Figura 5. Aplicacéo da forga para tragdo de caninos.

Fonte: Schroeder (2019)

Outra técnica renomada é a técnica do arco segmentado. Ela foi idealizada por Burstone
nos anos 1962, sendo uma opg¢éo de tracionamento para dentes impactados por palatino. Esse
método tem vantagens, visto o intuito de apresentar um sistema de forcas diretas ao dente que sera
movimentado, diminuindo assim, os efeitos colaterais. O dispositivo utilizado é o cantilever, que
pode ser um pedaco de fio ortoddntico do tamanho de 0,017 x 0,025 de liga de titdnio-molibdénio
(YAMATE et al., 2017).

3.0 METODOLOGIA

No desenvolvimento deste estudo foram utilizadas as bases de dados eletrdnicas
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), National Library of
Medicine (PubMed) e SciELO - Scientific Electronic Library Online. Os termos utilizados
Decs/Mesh foram: Estética Dentaria, Caninos superiores, Ortodontia e Maloclusdo com o
entroncamento de operadores booleanos (E/AND e OU/OR).

Foram avaliados os trabalhos que citaram o tema de forma geral, com o texto integral
disponivel, publicados a partir do ano de 2010 até 2020, nos idiomas portugués e inglés. Foi
realizada leitura do titulo e do resumo como pré-selecdo, para avaliar se a tematica abordada no
trabalho coincidia com o objetivo desta revisdo. Foram considerados estudos observacionais e

revisdo de literatura.
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Os critérios de exclusdo foram artigos em quaisquer linguas que ndo o portugués e

inglés; estudos anteriores ao ano 2010; estudos que ndo abordavam a tematica.

4.0 RESULTADOS E DISCUSSAO

O tracionamento ortod6ntico proporciona muitos beneficios para o paciente que opta
por fazer esse tipo de tratamento. Esta intervencdo em muitos casos € a solucdo para resolver o
problema de caninos inclusos, desde quando o diagndstico seja feito da forma correta de acordo
com cada caso.

De acordo com os estudos feitos, o canino é o segundo dente com maior incidéncia de
impactacao, sendo superado somente pelo terceiro molar. Os autores concordam que ocorre com

frequéncia dez vezes maior na maxila do que em mandibula.

O controle dos efeitos colaterais e a montagem de um sistema de ancoragem eficiente, que nao
afete os tecidos e os dentes adjacentes, € um dos fatores que contribui para o sucesso do
tracionamento de caninos inclusos. (TAKAHAMA, 2011; SOARES; MENEZES, 2016;
SCHROEDER et al., 2019).

Um outro fator que € indispensavel é o diagndstico, quanto mais cedo o mesmo for
realizado aumenta a chance de evitar prejuizos maiores na mastigacao. Para um diagndéstico seguro
é necessario a realizacdo de exame de imagem, desta forma é possivel identificar a localizacdo
exata do canino incluso.

O tracionamento ortodéntico é uma opcdo em casos de impactacbes de caninos.
Consolaro; Consolaro e Franciscone (2010) afirmaram que consiste no procedimento de
deslocamentos cirdrgicos dos caninos para a arcada dentaria. Cappelloza Filho et al. (2011)
acrescentaram que tem por objetivo reposicionar os caninos na arcada dentaria em condicdes
estéticas e funcionais normais. Barbosa et al. (2017) que alguns aspectos do paciente devem ser
observados antes da escolha do tratamento como a idade, posic¢éo do canino impactado, estagio de
desenvolvimento de sua denti¢do, angulacdo do canino, sua relacdo com os dentes vizinhos e
espaco na arcada. Sobre a técnica de tracionamento ortodontico Cappelloza Filho et al. (2011);

Gaetti-Jardim et al. (2012); Spuntarelli et al. (2015) descreveram ser feito o acesso cirargico e o
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dente preparado para esse procedimento por meio de lagada, colagem de acessério ortodéntico ou
perfuracéo do esmalte na coroa.

Para Gaetti-Jardim et al. (2012) e Muhamad et al. (2017) existem situacdes em que 0s
caninos impactados podem ser tratados por meio de tratamento cirargico conservador de um dente
retido, que seria a exposi¢do cirdrgica de sua coroa na expectativa de sua erupcao.

Em relacdo as alternativas de tratamento para tracionamento dentario, apresentam-se
algumas controvérsias na literatura, pois cada autor cita a importancia da sua técnica. Uma delas é
a que Simdo et al., (2017) apresentam varios dispositivos podem ser utilizados na colagem, como
braquetes, botbes, ganchos ou fio que sdo inseridos diretamente no elemento dentario erupcionado.

J& os autores Yamate et al. (2017) referenciam uma técnica renomada, conhecida por
arco segmentado. Ela é idealizada por Burstone, em 1962, como sendo uma opcdo de
tracionamento de dentes impactados por palatino e o dispositivo utilizado é o cantilever, com o
auxilio de fio ortodéntico. Silva et al. (2020) cita o sistema Ballista, um procedimento basico, que
é o tracionamento por meio da agdo de uma mola feita com fio de aco inoxidavel e esse sistema
une os caninos em linguoversao.

Em relacdo aos exames de imagem, de acordo com os autores Carvalho et al. (2017) e
Pessoa et al. (2018), destacam-se as radiografias periapicais, as radiografias panoramicas e as
tomografias computadorizadas (Figura 6), pois todos esses exames sdo de fundamental importancia

para o diagndstico.

Figura 6. Tomografia Computadorizada.

Fonte: Manzi et al. (2011)
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Opcoes de tratamento:

Referéncias:

As opcoes de tratamento podem ir da simples preservagédo
radiografica, passando pela coronectomia, podendo chegar a
remocdo cirurgica ou o tracionamento ortodontico.

(MANZI et al.,2011).

Por meio de exames de imagem é possivel identificar a
localizacdo do dente. Em seguida, retira-se o tecido e residuo
0sseo sobre o dente, colando um acessério ortodontico sobre
a coroa do mesmo. Um fio de amarrilho serve de apoio para o
tracionamento do dente, posicionando-o na linha de oclusao
com a auxilio da biomecénica ortodontica.

(CARVALHO et al.,2017)

Aparelhos ortodénticos, sejam eles fixos ou removiveis, com
a ancoragem na arcada oposta ou na mesma.

(RODRIGUES et al., 2019).

A escolha do tratamento precisa ser baseada em muitos
fatores, como 0s seguintes: grau de cooperacdo e
receptividade ao tratamento; idade; relacao
maxilomandibular; posi¢do do canino incluso; comprimento
dos arcos dentais; suspeita de anquilose; posicao e estagio da
formacdo do dente; dilaceracdo; auséncia ou presenca de
espaco; relacdo com os dentes vizinhos.

(JARDIM et al.,2012).

Exodontia seguida de osteotomia, autotransplante do
elemento dentario, exodontia com movimentacdo do pré-
molar que ficara na posicdo do canino na arcada,
restabelecimento da oclusdo por prétese, tratamento
ortoddntico com intuito de abrir espaco no arco dentario para
acomodar 0 canino permanente, cirurgia de exposicdo do
dente permitindo a erupcdo, uso de acessOrios para O
tracionamento apds exposicdo cirdrgica e utilizacdo de
mecanicas ortodénticas

(MAIA et al., 2010;
FERREIRA, 2013; SIMAO et
al., 2012).

Os métodos cirlrgicos mais recomendados sdo a exposicao
cirurgica tradicional, permitindo a erupcdo natural e a
exposicgdo cirdrgica com fixacdo de um acessorio ortodontico
para realizar a tracdo da coroa do canino impactado

(CAPELOZZA et al., 2011).

Técnica do arco segmentado, pode-se viabilizar efeito

presumivel e eficaz no tracionamento dos caninos,
diminuindo substancialmente os efeitos indesejados no arco

ortodontico.

(YAMATE et al., 2017).

Técnica do fio ortoddntico em volta da juncdo cemento-
esmalte, a técnica de perfuragdo da coroa do permanente e a

técnica de colagem do dispositivo ortoddntico. Essa Ultima

(DAMANTE et al., 2017).



https://www.centrodecirurgiaoral.com.br/aparelho-ortodontico/
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técnica é a mais conservadora e causa menor retracéo, sendo

0 método mais utilizado em relacdo aos demais.

Colagem de braquetes, botdes, ganchos ou fios

(SIMAO et al., 2017).

Em relacdo aos exames de imagem, destacam-se as
radiografias periapicais, as radiografias panoramicas e as
tomografias computadorizadas, pois todos esses exames sao

de fundamental importancia para o diagndstico.

Carvalho et al. (2017) e
Pessoa et al. (2018)




20

CONCLUSAO

Diante do metodo empregado neste estudo e dos resultados encontrados conclui-se que
¢ de suma importéncia tracionar os caninos sempre que possivel, em razdo de seu valor
morfofuncional e estético.

O diagndstico pode ser feito com o auxilio de radiografias oclusais, periapicais e
tomografias computadorizadas, além do exame clinico. e o quanto antes for feita a interceptacéo,
melhor o progndstico.

O tracionamento ortod6ntico é uma op¢do para dentes que estdo impossibilitados de
erupcionar espontaneamente e € uma alternativa vidvel quando corretamente indicado,
diagnosticado e planejado. Quando a técnica é bem conduzida, o progndéstico € favoravel sendo
considerado eficaz e seguro.

Considerando resolutividade técnica e sua aplicabilidade técnica, existem varias
técnicas de tracdo e alinhamento do canino incluso, incluindo aparelhos ortoddnticos fixos ou
moveis, 0 uso de ancoras N0S MesmMOSs arcos ou em arcos opostos e 0 uso de autotransplante do
elemento dentério, exodontia com movimentagdo do pré-molar que ficara na posicéo do canino na
arcada, restabelecimento da oclusdo por protese, tratamento ortodéntico com intuito de abrir espaco
no arco dentario para acomodar o canino permanente, cirurgia de exposicdo do dente permitindo a
erupcdo, uso de acessorios para o tracionamento apds exposicao cirdrgica e utilizacdo de mecanicas
ortoddnticas, técnica do arco segmentado, fio ortoddntico em volta da juncdo cemento-esmalte,
colagem de bréaquetes, botbes, ganchos ou fios séo realizados diretamente nos elementos dentarios
erupcionados, desta forma, a escolha do tratamento precisa ser baseada em muitos fatores

intrinsecos.

No uso da técnica utilizando o aparelho fixo para o tracionamento ortodéntico existem
vantagens e desvantagens entre as vantagens estdo os beneficios estéticos, funcionais, tratamento
individualizado além de evitar uma possivel extracdo do dente impactado, adquirindo efeito
significativo na aparéncia facial do individuo. E as desvantagem sdo possiveis desconfortos que
podem causar pelas pegas em contato com a cavidade oral, assim como, € necessario um certo grau
de cooperacdo e receptividade ao tratamento, frequentar as consultas corretamente, utilizar os

dispositivos necessarios, fazer as manutengdes nos momentos corretos.
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