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Resumo: Estratégias terapéuticas complexas sdo requeridas para manejo dos caninos impactados. O objetivo do
trabalho foi investigar fenotipos de posicionamento de caninos superiores de acordo com dimorfismo sexual ¢
preferéncia por quadrantes em uma amostra de criangas alemas. Tratou-se de um estudo transversal retrospectivo
que utilizou uma amostra de conveniéncia obtida a partir da documentag@o ortodontica de criancas alemas. Foram
incluidas documentacdes de criangas e adolescentes, com idade de 7 a 14 anos, que dispunham da documentagdo
completa. Foram excluidas criancas com lesdes de doenca carie dentéria e restauragdes em regides interproximais,
proteses fixas, agenesia dentaria, anquilose, tratamento endodontico, portadores de sindromes, anomalias
congeénitas, deformidades craniofaciais e com historia prévia de traumatismo dentario. O score de possibilidade de
impactag@o do canino superior foi avaliado com base na angulagdo entre o plano mediano sagital e longo eixo do
dente impactado, sobreposi¢do horizontal, vertical e posicdo de apice. Os dados foram apresentados em
frequéncias absolutas (n) e relativas (%). Média e desvio-padrdo (DP) para idade foram calculados. Foi utilizado
software Social Science Statistics (p<0,05). A média de idade dos pacientes foi de 10,10 anos (DP = 1,60). 85
(50,60%) pacientes do sexo feminino e 83 (49,40%) pacientes do sexo masculino. A frequéncia de fenotipos dos
caninos superiores em relagdo ao dimorfismo sexual e preferéncia por quadrantes ndo apresentou diferenga
estatisticamente significativa (p>0,05). Em conclusdo, fenotipos de posicionamento de caninos superiores nao
estdo relacionados com dimorfismo sexual e preferéncia por quadrantes em criancas alemas.
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1 INTRODUCAO

A erupgao dentaria ¢ um processo fisiologico complexo definido como a migragao do
dente em desenvolvimento intradsseo até a sua emergéncia e posicionamento funcional na
cavidade bucal (Kjaer, 2014; Madalena et al., 2023). Além dos mecanismos fisiologicos
envolvidos no processo de erup¢do dentaria, ¢ valido ressaltar que diversos fatores locais,
ambientais, sistémicos e genéticos também podem influenciar o desenvolvimento fisiologico
“normal” da erupcao dentéria (Ramirez Rozi, 2016; Takahashi et al., 2019; Diéguez-Pérez et
al., 2022; Madalena et al., 2023). Tendo tais implica¢des, evidéncias cientificas tornam-se
frequentes em relatar que o processo de erupcdo dentaria pode ocorrer de forma precoce,
retardada ou até mesmo com falhas e interrupgdes (Henklein ef al., 2021; Kuabara et al., 2022;
Madalena et al., 2023).

Uma vez passado o tempo programado para a erup¢do dentaria, esses dentes sdo
considerados como impactados (Acara, 2011; Alhmmadi et al., 2018; Baidas et al., 2022). A
etiologia exata da impactagdo dentaria ¢ desconhecida. Contudo, varios fatores locais,
ambientais, sistémicos e genéticos também ja foram descritos como diretamente relacionados
as impactacdes dentarias (Becker; Chaushu, 2015; Kaczor-urbanowicz et al., 2016; Dalessandri
et al., 2017). Os terceiros molares sao os dentes mais comumente impactados (Sarica et al.,
2019; Zaman et al., 2022), seguidos pelos caninos permanentes (Acar, 2011; Bilge et al., 2018;
Sarica et al., 2019 Dispiriro et al., 2022). Dentre os fatores locais associados aos caninos
impactados em especial, a discrepancia do tamanho do dente no comprimento do arco ¢
frequentemente evidenciada (Acar 2011; Beceker; Chaushu, 2015; Dalessandri et al., 2017
Alhammadi et al., 2018; Baidas et al., 2022). Os caninos sdo os dentes mais longos do complexo
maxilo-mandibular; sua coroa tem o mesmo comprimento da coroa do incisivo central superior,
mas a raiz € bem mais longa. O formato corondrio do canino confere a esse dente forca e
robustez para exercer sua principal fungao de dilacerar os alimentos mais fibrosos e resistentes,
que necessitam de maior forca mastigatoria.

As sequelas da impactagdo canina incluem mau posicionamento do dente impactado,
migracao dos dentes vizinhos e perda do comprimento do arco, reabsor¢do interna, formagao
de cisto dentigero, reabsorcao radicular externa dos dentes vizinhos e infec¢do local de caninos
parcialmente irrompidos (Alhammadi et al., 2018; Sarica et al., 2019; Ajami et al., 2020; Baidas
et al., 2022). Além disso, a ortopedia/ortodontia considera o cenario terapéutico de caninos
impactados como um dos casos mais complexos para se enfrentar devido ao alto controle

biomecanico exigido (Cruz, 2019; Ajami et al., 2020). Portanto, um diagndstico precoce e



preciso, pode corroborar para que estratégias de prevencao de agravos, estratégias terapéuticas
e até mesmo, perspectivas de promoc¢ao de satde sejam otimizadas (Kaczor-urbannowicz et al.,
2016; Alhmmadi et al., 2018; Baidas et al., 2022).

Pitt et al. (2006) desenvolveram um indice que estima a dificuldade de tratamento para
caninos superiores nao irrompidos/impactados. O indice ¢ baseado na idade, angulagdo da linha
média, posi¢do vertical, posi¢ao vestibulo-lingual, posi¢ao horizontal, alinhamento do incisivo
superior, espaco do canino dentro do arco dentario, desvio da linha média e rotagdo canina.
Estima-se que a presenca de um sistema que ofereca uma avaliagdo detalhada da provavel
dificuldade de alinhar o canino seja benéfica tanto para o paciente quanto para a pratica
odontologica. Além disso, espera-se que padroes populacionais possam ser delimitados e
relagdes entre fendtipos precoces e dificuldade de tratamento da impactacao de caninos possam
ser estabelecidos de acordo com sexo, idade dentre outras variaveis. Poucas evidéncias
cientificas abordaram e replicaram tal método, demais estudos sdo sugeridos (Alhmmadi et al.,
2018; Baidas et al., 2022). Assim, o objetivo do presente trabalho foi investigar fenotipos de
posicionamento de caninos superiores de acordo com dimorfismo sexual e preferéncia por

quadrantes em uma amostra de criangas alemas.

2 MATERIAIS E METODOS

2.1 Aspectos Eticos

O projeto de pesquisa foi previamente submetido & apreciagio pela Comissdo de Etica
em Pesquisa com Seres Humano da Universidade de Regensburg tendo sido aprovado (n° ID
19-1549-101). Ressalta-se que as orientagdes do STrengthening the Reporting of OBservational
studies in Epidemiology (STROBE) foram correspondidas.

2.2 Tipo do estudo e amostragem

Tratou-se de um estudo transversal retrospectivo resultante de uma amostra de

conveniéncia obtida a partir da documentagdo ortodontica de criangas alemas.

2.3 Critério de inclusao e exclusao



Foram incluidas documenta¢des de criangas de ambos os sexos, com idade de 7 a 14
anos e que disponham da documentagdo ortoddntica completa e corretamente preenchida. A
assinatura do termo de consentimento/assentimento pelo responsavel legal e pela crianca,
assim, respectivamente, também foi exigido. Foram excluidas do estudo documentagdes de
criancgas com lesdes de doenga cérie dentaria e restauragcdes em regides interproximais, proteses
fixas, agenesia dentdria, anquilose, tratamento endodontico, portadores de sindromes,
anomalias congénitas, deformidades craniofaciais e com relato de historia prévia de

traumatismo dentario (Alhmmadi et al., 2018).

2.4 Determinacao dos feno6tipos dos caninos superiores

O score do canino superior foi avaliado com base na angulagdo entre o plano mediano
sagital e longo eixo de dente canino superior (Tabela 1), sobreposi¢dao horizontal (Tabela 2),
sobreposi¢do vertical (Tabela 3) e posicao de apice (Tabela 4) (Alhmmadi et al., 2018; Baidas
et al., 2022). Trés examinadores previamente treinados e calibrados realizaram as avaliagdes.
O teste Kappa de Cohen ponderado foi realizado para cada dente avaliado. A confiabilidade

intra-observador variou interobservador variou de 0,95 a 1,00.

Tabela 1. Classificagao dos fenotipos do canino superior de acordo com angulo entre o plano
mediano digital e longo eixo do dente.

Score 1 — leve Angulagdo entre o plano mediano sagital ¢ longo eixo do dente

< que 30°
Score 2 — Angulagdo entre o plano mediano sagital e longo eixo do dente
moderado de 30° a 45°

Angulagdo entre o plano mediano sagital e longo eixo do dente

Score 3 — grave > que 45°

Fonte: Os autores.

Tabela 2. Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a sobreposi¢ao
horizontal do canino retido em relagdo ao incisivo lateral.

Score 1 Canino sobreposto menos da metade da largura do incisivo lateral




Score 2 Canino sobreposto até a metade da largura do incisivo lateral

Score 3 . L
Canino completamente sobreposto ao incisivo lateral

(D)8eare 4

Score 4 Canino sobreposto até a metade da largura do incisivo central

Fonte: Os autores.

Tabela 3. Classifica¢do dos fendtipos do canino superior de acordo com a sobreposicao vertical
do canino em relagdo ao incisivo lateral.

Score 1 Ponta da cuspide do canino no nivel da jungdo amelocementaria AT
do incisivo adjacente A W AVAVRIAIA
LY IS
Score 2 Ponta da cuspide do canino no meio da raiz do incisivo adjacente AR
L X Y [ [ )
Score 3 Ponta da cuspide do canino dentro do tergo apical da raiz do S N
incisivo adjacente InIA
Score 4 Ponta da cuspide do canino acima do tergo apical da raiz do
incisivo adjacente.

Fonte: Os autores.

Tabela 4. Classificacdao dos fenotipos do canino superior de acordo com a posicao do apice.

Score 1 Posigdo do apice do canino na area do apice canino

Posicdo do apice do canino na area do apice do primeiro pré-
Score 2

molar
Score 3 Posicdo do apice do canino na area do apice do segundo pré-molar

Fonte: Os autores.

2.5 Analise dos dados



Os dados sdo apresentados como frequéncias absolutas (n) e relativas (%). Média e
desvio-padrao (DP) para idade foram calculados. O Social Science Statistics -

https://www.socscistatistics.com/ foi utilizado para analisar demais dados. O teste qui-quadrado

foi utilizado para comparar entre varidveis categdricas. O nivel de significancia foi estabelecido

em 5%.

3 RESULTADOS

Foram avaliadas 168 radiografias panoramicas. A média de idade dos pacientes
incluidos no estudo foi de 10,10 anos (DP = 1,60). 85 (50,60%) pacientes eram do sexo
feminino e 83 (49,40%) pacientes eram do sexo masculino. 119 (70,83%) radiografias
panordmicas analisadas apresentaram caninos erupcionados. 113 (33,63%) eram caninos
superiores direito (#13) e 117 (34,82%) eram caninos superiores esquerdos (#23). 3 (2,83%)
dentes foram excluidos da andlise segundo a classificagdo dos fendtipos e sobreposi¢cdo
horizontal do canino em relagdo ao incisivo lateral; 6 (5,66%) dentes foram excluidos da anélise
segundo a classifica¢do dos fenotipos e a sobreposi¢do vertical do canino em relag@o ao incisivo
lateral; 1 (1,89%) dente foi excluido da andlise segundo a classifica¢do de fenotipos de acordo
com a posi¢ao do apice. Os dentes foram excluidos devido a impossibilidade de avaliagao.

Segundo a classificagao dos fendtipos em relagdo a classificagdo do canino superior -
angulo entre o plano mediano sagital e longo eixo do dente os pacientes do sexo feminino
apresentaram fenotipos Score 1 em 43 (40,57%) dentes e Score 2 em 3 (2,83%) dentes. Os
pacientes do sexo masculino apresentaram fenotipos Score 1 em 55 (51,89%) dentes e Score 2
em 5 (4,72%) dentes. Segundo a classificacdo dos fendtipos em relacdo a classificacdo do
canino superior - sobreposi¢ao horizontal em rela¢do ao incisivo lateral, os pacientes do sexo
feminino apresentaram fendtipos Score 1 em 39 (37,86%) dentes e Score 2 em 7 (6,80%) dentes.
Os pacientes do sexo masculino apresentaram fendtipos Score 1 em 50 (48,54%) dentes, Score
2 em 6 (5,83%) dentes e Score 3 em 1 (0,97%) dente.

Segundo a classificacdo dos fenotipos do canino superior - sobreposi¢do vertical em
relacdo ao incisivo lateral, os pacientes do sexo feminino apresentaram fenotipos Score 1 em
13 (13%) dentes e Score 2 em 32 (31,37%) dentes. Os pacientes do sexo masculino
apresentaram fendtipos Score 1 em 21 (20,59%) dentes, Score 2 em 32 (31,37%) dentes e Score
3 em 2 (1,96%) dentes. Segundo a classificacdo dos fenotipos do canino superior — de acordo
com a posicao do apice, os pacientes do sexo feminino apresentaram fenotipos Score 1 em 14

(13,21%) dentes, Score 2 em 30 (29,52%) dentes e Score 3 em 1 (0,94%) dente. Os pacientes


https://www.socscistatistics.com/

do sexo masculino apresentaram fenotipos Score 1 em 22 (20,75%) dentes, Score 2 em 32
(30,19%) dentes e Score 3 em 6 (5,66%) dentes. A frequéncia de fendtipos de impactacao do
canino superior em relacdo ao dimorfismo sexual ndo apresentou diferencga estatisticamente

significativa (p>0,05). As caracteristicas da amostra sao descritas na tabela 5.

Tabela 5. Frequéncia dos fendtipos de caninos superiores de acordo com o sexo.

Total Sexo feminino Sexo masculino p-valor

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com dangulo entre o plano mediano sagital e longo
eixo do dente —n (%)

Score 1 98 (92,45%) 43 (40,57%) 55 (51,89%) 072
Score 2 8 (7,55%) 3 (2,83%) 5 (4,72%)

Score 3 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total 106 (100%) 46 (43,40%) 60 (56,60%)

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a sobreposig¢do horizontal do canino retido em
relagdo ao incisivo lateral —n (%)

Score 1 89 (86,41%) 39 (37,86%) 50 (48,54%) 0.73
Score 2 13 (12,62%) 7 (6,80%) 6 (5.83%)

Score 3 1(0,97%) 0 (0%) 1 (0,97%)

Score 4 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total 103 (100%) 46 (44,66%) 57 (55,34%)

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a sobreposi¢do vertical do canino retido em
relacdo ao incisivo lateral —n (%)

Score 1 34 (34%) 13 (13%) 21 (21%) 0,26
Score 2 64 (64%) 32 (32%) 32 (32%)

Score 3 2 (2%) 0 (0%) 2 (5%)

Score 4 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total 100 (100%) 47 (47%) 55 (55%)

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a posi¢do do apice —n (%)

Score 1 36 (34,29%) 14 (13,33%) 22 (20,95%) 0,18
Score 2 63 (60%) 30 (29,52%) 32 (30,48%)

Score 3 7 (6,67%) 1 (0,95%) 6 (5,71%)

Total 105 (100%) 45 (42,45%) 60 (56,60%)

Fonte: Os autores.

Quando comparados fenodtipos dos caninos superiores € quadrantes, os dados sdo
mostrados pela tabela 6. Segundo a classificagao dos fen6tipos do canino superior direito (#13)
de acordo com angulo entre o plano mediano sagital e longo eixo do dente 50 (47,17%)
apresentaram Score 1 e 5(4,72%) apresentaram Score 2. Em relagdo ao canino superior
esquerdo (#23), 48 (45,28%) dentes apresentaram Score 1 e 3 (2,83%) apresentaram Score 2.
Segundo a classificagdo dos fendtipos do canino superior direito (#13) de acordo com a
sobreposi¢do horizontal do canino retido em relagdo ao incisivo lateral 44 (42,72%)
apresentaram Score 1, 8 (7,77%) apresentaram Score 2 ¢ 1 (0,97%) apresentou Score 3. Em
relacdo ao canino superior esquerdo (#23), 45 (43,69%) dentes apresentaram Score 1 e 5

(4,85%) apresentaram Score 2.



Segundo a classificagdo dos fendtipos do canino superior direito (#13) de acordo com a
sobreposi¢ao vertical do canino em relagdo ao incisivo lateral 15 (15%) apresentaram Score 1,
35 (35%) apresentaram Score 2 e 1 (1%) apresentou Score 3. Em relagdo ao canino superior
esquerdo (#23), 19 (19%) dentes apresentaram Score 1, 29 (29%) apresentaram Score 2 e 1
(1%) apresentaram Score 3. Segundo a classificacdo dos fendtipos do canino superior direito
(#13) de acordo com a posi¢cdo do apice, 23 (21,9%) apresentaram Score 1, 29 (27,62%)
apresentaram Score 2 e 3 (2,86%) apresentou Score 3. Em relagdo ao canino superior esquerdo
(#23), 14 (13,33%) dentes apresentaram Score 1, 33 (31,43%) apresentaram Score 2 e 4 (3,81%)
apresentaram Score 3. A frequéncia de fenotipos dos caninos superiores em relagdo aos

quadrantes ndo apresentou diferenga estatisticamente significativa (p>0,05).

Tabela 6. Frequéncia dos fendtipos de caninos superiores de acordo com os quadrantes
superiores direito e esquerdo.

Total Dente 13 Dente 23 p-valor

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com dngulo entre o plano mediano sagital e longo
eixo do dente —n (%)

Score 1 98 (92,45%) 50 (47,17%) 48 (45,28%) 0,53
Score 2 8 (7,55%) 5 (4,72%) 3(2,83%)

Score 3 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total 106 (100%) 55 (51,89%) 51 (48,11%)

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a sobreposi¢do horizontal do canino retido
em relagdo ao incisivo lateral — n (%)

Score 1 89 (86,41%) 44 (42,72%) 45 (43,69%) 0,41
Score 2 13 (12.62%) 8 (1,77%) 5 (4,85%)

Score 3 1(0,97%) 1(0,97%) 0 (0%)

Score 4 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total 103 (100%) 53 (51,46%) 50 (48,54%)

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a sobreposi¢do vertical do canino retido em
relag¢do ao incisivo lateral — n (%)

Score 1 34 (34%) 15 (15%) 19 (19%) 0,60
Score 2 64 (64%) 35 (35%) 29 (29%)

Score 3 2 (2%) 1 (1%) 1 (1%)

Score 4 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total 100 (100%) 51 (51%) 49 (49%)

Classificagdo dos fenotipos do canino superior de acordo com a posi¢do do apice —n (%)

Score 1 36 (34,29%) 23 (21,90%) 14 (13,33%) 0,29
Score 2 63 (60%) 29 (27,62%) 33 (31,43%)

Score 3 7 (6,67%) 3 (2,86%) 4 (3,81%)

Total 105 (100%) 54 (51,43%) 51 (48,57%)

Fonte: Os autores.

4 DISCUSSAO

Caninos impactados podem ocasionar desequilibrios significativos no desenvolvimento

do complexo craniofacial (Alhammadi et al., 2018; Sarica et al., 2019; Ajami et al., 2020;



Baidas et al., 2022). Portanto, um diagndstico precoce e preciso, pode corroborar para que
estratégias de prevencdo de agravos, estratégias terapéuticas e até mesmo, perspectivas de
promocao de saude sejam otimizadas (Kaczor-urbannowicz et al., 2016; Alhmmadi et al., 2018;
Baidas et al., 2022). Diante o pressuposto, Pitt et al. (2006) desenvolveu um método para
estimar a impactacao de caninos e complexidade de tratamento. O método vem sendo replicado
em diferentes populagdes com objetivo de delimitar padrdes populacionais e facilitar a pratica
clinica (Alhmmadi et al., 2018; Baidas et al., 2022). Diante o exposto, o objetivo do presente
trabalho foi investigar fenotipos de posicionamento de caninos superiores de acordo com
dimorfismo sexual e preferéncia por quadrantes em uma amostra de criancas alemas. Nossos
resultados demonstram que ndo hé relacdo entre a suposta impactagdo canina superior €
dimorfismo sexual, bem como, preferéncia por quadrantes.

Evidéncias cientificas demonstram que a prevaléncia de impactagdo dos caninos
superiores ¢ maior em individuos do sexo feminino quando comparados aos individuos do sexo
masculino (Alhmmadi et al., 2018; Baidas et al., 2022). Esse achado pode ser atribuido a
variagdo no crescimento craniofacial e as influéncias no desenvolvimento entre homens e
mulheres ou @ maior demanda estética das mulheres em comparagao aos homens (Alhmmadi et
al., 2018; Baidas et al.,, 2022). Em nossos resultados contudo, fendtipos mais complexos de
caninos superiores foram evidenciados em individuos do sexo masculino. Pode-se justificar tal
resultado uma vez que nosso estudo foi realizado com criangas e adolescentes. A erupgao
dentaria ¢ mais notoria precocemente em meninas que em meninos (Kjaer, 2014; Esan et al.,
2018; Arid et al., 2019 Fekonja et al., 2022) no entanto, quando h& maior nivel sérico de
estrogeno — durante o periodo puberal, a erup¢do dentaria € interrompida (Madalena et al.,
2023). Meninas poderiam ja ter passado pelo pico de crescimento e desenvolvimento
craniofacial e consequentemente, o canino poderia ter conseguido rota de erupcao adequada se
contrapondo a trajetoria de erupgdo ainda em rota evidenciada nos meninos.

Nossos resultados também demonstraram que ndo houve diferengas estatisticamente
significativas entre individuos do sexo masculino e feminino, se contrapondo a demais
evidéncias cientificas (Alhmmadi ef al., 2018; Baidas et al., 2022). Estudos demonstram que o
dimorfismo sexual pode ja ser evidenciado no complexo craniofacial em criangas (Kesterke et
al., 2016; Smith et al., 2020; Jeffery et al., 2021). Contudo sugere-se que a amostra com
criancas e adolescentes poderia ter dificultado os métodos de avaliagao uma vez da auséncia de
desenvolvimento de perimetro do arco e aplicabilidade dos scores em dentes deciduos como
parametros. A idade da amostra pode até ser citada como uma limitagdo do estudo; ndo obstante

destaca-se a necessidade de atuar em pacientes infantis uma vez que a idade do paciente € um
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fator importante para o tracionamento de caninos, pois com o aumento da idade o dente
impactado pode desenvolver anquilose e maiores chances de tracionamento ortodontico tornar-
se mais complexo (Cruz et al., 2019).

Em relagdo aos fenotipos de caninos e preferéncia por quadrantes, nossos resultados
concordam com a literatura ¢ ndo demonstram diferenca estatisticamente significativa
(Alhmmadi et al., 2018; Baidas et al., 2022). Pode-se atribuir tal resultado uma vez que criangas
e adolescentes com lesdes de doenga cérie dentaria, restauragdes em regides interproximais,
agenesia dentéria, anquilose, tratamento endoddntico, portadores de sindromes, anomalias
congénitas, deformidades craniofaciais e com relato de historia prévia de traumatismo dentério
foram excluidas. Tais fatores sdo citados como influentes no perimetro do arco dentério,
ocasionado assim falta de espaco para a erupcdo dos caninos (Acar 2011; Chaushu, 2015;
Beceker; Dalessandri, 2017 Alhammadi ef al., 2018; Baidas et al., 2022).

Por fim, espera-se que uma compreensao dos fendtipos dos caninos superiores e da
dificuldade prevista do tratamento beneficie significativamente o diagndstico, a selegdo de
estratégias de manejo, a estimativa dos custos e tempo do tratamento em populagdes. Nossos
resultados contribuem para literatura especifica e correlata. No entanto, demais replicagdes sdo

necessarias.

5 CONCLUSAO

Nao ha diferencas estatisticamente significativas entre fendtipos de posicionamento de
caninos superiores de acordo com dimorfismo sexual e preferéncia por quadrantes em uma

amostra de criangas alemas.
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