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Resumo

Objetivo: Avaliar as alteracBes periodontais apds o uso de diferentes técnicas cirdrgicas para o tracionamento
Ortodontico de caninos superiores impactados. Os pesquisadores realizaram uma revisdo sistematica. Uma busca
eletronica foi executada no Pubmed, Scopus, Science Direct, Web of Science e Google Académico, seguida de uma
busca manual. Ensaios clinicos que avaliaram a salde periodontal de caninos superiores impactados por palatino
submetidos ao tracionamento Ortoddntico apds a exposic¢ao cirargica foram incluidos no estudo. A avaliagédo periodontal
precisaria ser realizada no minimo trés meses ap6s o final do tracionamento ortoddntico. A busca foi realizada de Julho
de 2013 a Janeiro de 2016, e artigos publicados e no prelo foram analisados. Seis artigos foram selecionados, os quais
avaliaram as técnicas cirtrgicas aberta, fechada e modificada para tracionamento Ortodéntico, de modo que néo foram
encontradas diferencas entre as técnicas. As técnicas aberta e fechada podem ser usadas no tratamento orto-cirirgico
de caninos superiores impactados sem ocasionarem danos periodontais significantes.

Descritores : Dente impactado; Procedimentos cirlrgicos orais; Recessao gengival; Atrofia periodontal.

Abstract

Objective: Evaluate the periodontal changes after different surgical exposure techniques for the Orthodontic traction of
impacted maxillary canines. The investigators implemented a systematic review.An electronic search was performed in
Pubmed, Scopus, Science Direct, Web of Science and Google Scholar, followed by a manual search. Clinical trials that
evaluated the periodontal health of palatally impacted maxillary canines submitted to Orthodontic traction after surgical
exposure were included in the study. Periodontal evaluation should be performed at least three months after the end of
the Orthodontic traction. The search occurred from July 2013 to January 2016, and papers already published and not
published were investigated. Six articles were selected which evaluated open, closed and modified surgical techniques for
Orthodontic traction, and found no difference between the techniques. Open and closed surgical techniques can be used
in surgical and orthodontic treatment of impacted maxillary canines without generating clinically significant impairment of
the periodontal tissues.
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Introducao

A impaccdo de dentes permanentes pode
ocorrer como consequenma de obstaculos mecanicos
ou irrupcdo ectdpica’. De acordo com a literatura,
caninos superiores permanentes sao 0s segundos
dentes que mais sofrem |mpacgao °_ Esse achado é
confrmado por estudos que encontraram uma
prevaléncia de caninos impactados préxima a 2% em
pacientes que procuraram tratamento
ortodéntico”*

Na maioria dos casos essa impacgao ocorre
unilateralmente, em mulheres, e o0s caninos
superiores sdo acometidos com 2 a 12 vezes mais
frequenua no lado palatho em relacdo ao
vestibular™®

(@) diagnc’)stico de caninos permanentes
impactados é baseado na anamnese associada aos
exames clinico e radlograflco Essa avaliagdo permite
a localizagdo do dente impactado e sua relagdo com
0s dentes e estruturas adjacentes, tornando a
elaboragao do plano de tratamento mais facil®.

Quanto mais cedo for a interveng&o, maior
serA 0 indice de sucesso do tratamento.
Adicionalmente, os resultados ortoddnticos sdo mais
favoraveis quando a ra|z do canino superior nao
apresenta laceracdo’. Entretanto, apesar da
importancia da época de tratamento, o progndstico é
definido de acordo com alguns parametros, como a
angulagdo do canino superior, posicdo dentaria,
relacdo entre o dente impactado e os dentes
adjacentes e finalmente, a possibilidade de anquilose
dentaria®>.

Quando o problema é diagnosticado cedo, é
recomendada a extragcdo do canino supenor deciduo
seguida de expanséo rapida da maxila’®. Entretanto,
em muitos casos se faz necesséaria uma associagdo
da exposicdo cirdrgica com o0 tracionamento
ortodéntico para permitir a movimentacao do canino
impactado & sua posicdo correta no arco dentario™>?*.

As técnicas cirdrgicas mais comumente
utilizadas para expor dentes impactados antes do
tracionamento ortodontico sdo a aberta, a fechada e a
modificada®?*. Na técnica aberta parte da coroa do
dente fica exposta ap6s a colagem do acessorio
ortoddntico utilizado no tracionamento dentério, de
modo que nesse tipo de intervengdo o ortodontista
tem um melhor acesso a coroa do dente a medida
que ele é movimentado®. Em contrapartida, na técnica
fechada é feita a colagem do acesso6rio ortodéntico na
coroa dentaria e em seguida essa estrutura é
recoberta novamente pelo cirurgido®. Ja na técnica
de janela modificada o dente flca parcialmente
exposto apés a intervencao cirlrgica, de modo que
apenas 4 a 5 mm da coroa ndo é recoberta pelo
tecido genglval
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Apesar da utilizagdo dessas técnicas, existem

controvérsias relacionadas as alteragGes periodontais
causadas por esses procedimentos cirGrgicos™®. A
literatura sugere que o tipo de técnica cirirgica e o
tracionamento ortoddntico podem ser escolhidos de
acordo com a saude periodontal ao redor do dente
impactado, considerando que o dano pode ocorrer
como consequéncia do tratamento
existem dados consistentes o suficiente na literatura
relacionados a esse tema. Dessa forma, o objetivo
deste artigo foi avaliar as alteracdes periodontais
resultantes do uso de diferentes técnicas de exposicao
cirirgica para o tracionamento ortodéntico de caninos
superiores impactados por palatino através de uma
revisdo sistematica.

222 Entretanto, ndo

Métodos

Ensaios clinicos (exceto estudos

retrospectivos) que avaliaram alterac6es periodontais
em caninos
ortodonticamente apds exposicdo cirdrgica foram
incluidos nesse estudo. Outros critérios de inclusdo
foram: avaliagdo periodontal realizada no minimo trés
meses apo6s a finalizagdo do tracionamento ortoddntico,
auséncia de doenca periodontal ativa,
distin¢cdo entre género e idade, os artigos deveriam ser
escritos em inglés e os experimentos deveriam ser
realizados em humanos. O artigo que ndo cumprisse
esses critérios seria excluido da revisao sistematica.

superiores impactados tracionados

ndo haver

Dois avaliadores (O.B.V.M e A.C.M.A)

realizaram a busca de artigos em um formato duplo-
cego com o intuito de reduzir o risco de viés durante a
pesquisa e selecdo dos trabalhos. Primeiro foi realizada
uma busca eletrbnica no Google Académico, Scopus,
Pubmed, Science Direct e Web of Science, sem
restricdo de ano de publicagcdo dos artigos. A estratégia
de busca envolveu palavras-chave relacionadas a
pergunta da pesquisa. Descritores e sinbnimos foram
adaptados de acordo com a linguagem e com o0s
conectores requeridos em cada base de dados
acessada (Tabela 1, Anexo). Adicionalmente, uma
busca manual foi realizada analisando as referéncias
dos artigos.
selecdo de artigos, durou 2 anos e 6 meses, de modo
que foirealizadade Julho de 2013 a Janeiro de
2016, sem contudo restringir por ano de publicagdo a
busca dos mesmos. Tanto os artigos ja publicados
como o0s ndo publicados foram analisados. Os artigos
que estavam
Biblioteca Setorial de uma Faculdade de Odontologia.

Essa etapa da pesquisa, de busca e

indisponiveis foram solicitados na

Uma selecdo duplo-cega dos artigos foi

realizada apés a leitura dos titulos e resumos, excluindo
artigos repetidos, seguida da leitura dos artigos na
integra. Os dois
cuidadosamente se os estudos cumpriam com o0s
critérios de elegibilidade da reviséo sistematica.

avaliadores analisaram

O risco de viés dos artigos selecmnados foi

classificado de acordo com o critério QUADAS- 2 A
presente revisdo sistematica foi escrita baseada no
Prisma Statement for Reporting Systematic Reviews e
nas regras do Cochrane Handbook for Systematic
Reviews of Interventions®®
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Resultados

Os resultados encontrados em cada
passo da busca, incluindo o motivo de exclusao
dos artigos esta presente no fluxograma (Figura 1).

Artigos identificados pela busca manual (o= 36)

[ Identificagio ]

Triagem ]

(

Remogio de artigos duplicados (a= 36)

Artigos identificados apés a aplicagio de
eritérios de elegibilidade (=22)

Estudos incluidos na revisdo sistemitica
(=06

[ Incluidos ] [ Ikgihilidalle]

Figura 1- Fluxograma recomendado pelo PRISMA
com a descri¢do dos artigos selecionados

Ensaios clinicos que cumpriam os critérios
de inclusdo do presente estudo foram escritos em
inglés e suas caracteristicas principais estdo
descritas na Tabela 2 (anexo).

Um dos artigos incluidos avaliou as
alteracdes periodontais apés o0 uso da técnica
cirirgica de janela modificada para o
tracionamento do canino®. Outro estudo comparou
as alteracdes periodontais dos caninos impactados
unilateralmente com um grupo controle formado
pelos caninos contralaterais™. Por outro lado,
apenas um artigo avaliou a técnica de exposigao
aberta utilizando o canino contralateral como
controle®®. Os demais artigos incluidos
compararam a técnica aberta com a fechada®*°?°.

Em um dos estudos foi descrito ndo haver
diferenca entre a profundidade de sondagem ao
comparar as técnicas cirurgicas.15 Entretanto, no
grupo controle esse indice mostrou uma média de
2,01+0,42 mm, enquanto a média em grupos
tratados foi de 2,2+0,55 mm. Porém, nenhum
desses resultados foi estatisticamente significante.
Diferenca  estatisticamente  significante na
avaliacdo do suporte 6sseo foi observada na
mesial dos dentes tratados (86,96% do suporte
6sseo no grupo tratado com a técnica fechada e
90,37% com a técnica aberta) quando comparado
ao grupo controle (95,6% do suporte 6sseo)™.
Resultados semelhantes foram encontrados em
outros trabalhos incluidos na presente revisdo
sistematica.'®??

O risco de viés dos estudos analisados é

mostrado na Tabela 3 (anexo), e é classificado
como baixo, alto e duvidoso em cada item.
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Discusséao

Ndo ha um consenso na literatura sobre qual a
melhor técnica cirdrgica para o tracionamento de
caninos superiores impactados. Entretanto,
algumas estratégias tém sido descritas na
literatura, como a ressecc¢édo parcial da mucosa ao
redor da coroa dentaria e outras técnicas que se
utilizam de retalhos de tecido mole***2. Em muitos
casos, a remogcdo do 0SsO é necessaria para
permitir o acesso ao dente®®.

E conhecido que a impaccdo de caninos
superiores € um problema clinico considerando a
dificuldade de posicionar ortodonticamente esse
dente no arco dentario. O dente impactado é
comumente encontrado com a coroa posicionada
para o palato, aumentando a necessidade de
expor cirurgicamente a area para permitir a
colagem de acessérios ortoddnticos que véao
permitir o correto posicionamento do dente no arco
dentario™®*°.

Além de uma maior exposi¢cao do campo
cirirgico, muitos casos precisam ainda da
remocdo de 0sso para possibilitar 0 acesso ao
dente*®. Como consequéncia dessas manobras,
existem relatos de danos no tecido periodontal que
geram complicagfes periodontais e estéticas ao
redor do dente tracionado e dos dentes
adjacentes. Por esse motivo, a decisdo clinica a
respeito de qual técnica gera menos morbidade ao
paciente sem comprometer os resultados do
tratamento € um ponto chave a ser considerado
durante o planejamento de casos clinicos™*.

A analise de estudos nessa pesquisa
mostrou nao haver alteragBes significativas nos
tecidos periodontais na maioria dos caninos do
grupo experimental e controle™®**®??, Entretanto,
algumas considera¢gBes devem ser feitas a partir
dos resultados de alguns dos estudos.

Em um dos estudos foi relatado que o
tempo de irrupgao do canino impactado € menor
guando a técnica de exposicdo aberta é usada™.
Isso deve ocorrer nessa técnica porque o dente
ndo precisa perfurar o 0sso para irromper. Essas
diferencas podem ainda estar relacionadas ao fato
de que caninos tratados pela técnica aberta estéo
mais perto do plano oclusal em relagdo aos dentes
tratados com a técnica fechada.

Esse mesmo estudo relatou que de
acordo com o nivel de insercdo, recessdes
maiores (2mm) tem sido encontradas no grupo
tratado. A avaliacdo da profundidade de
sondagem mostrou ndo haver diferenca entre os
grupos tratados com a técnica aberta e a fechada,
mas apenas ao comparar 0s grupos tratados com
o controle (sem significancia estatistica), o que
também foi encontrado como resultado de outro
artigo incluido.™*®
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Outro artigo incluido apenas encontrou
alteracdes periodontais quando os grupos tratados e
ndo tratados foram comparados. Recessao gingival e
profundidade de sondagem foram significantemente
maiores para o0 grupo tratado em relagdo ao grupo
controle. Entretanto, esses achados ndo mostraram
implicacdes clinicas™.

Nesse mesmo estudo, os autores nédo
discutiram a qualidade da higiene bucal dos
pacientes. Portanto, doencas periodontais ativas
podem ter influenciado os achados desse artigo, ja
que estas podem ter gerado maiores danos
periodontais aos dentes tracionados™®. Higiene bucal
é um fator que pode influenciar a saude periodontal,
sendo assim, como feito em alguns estudos, a
orientagdo sobre a higiene deve ser realizada no
inicio do tratamento®®??.

A idade do paciente também ¢é relatada
como sendo um fator que pode influenciar a saude
periodontal de caninos impactados tratados®. Em
pacientes adultos a variacdo individual das medidas
periodontais € maior do que em pacientes jovens (até
15 anos), entretanto a distancia entre a juncao
cemento-esmalte e margem oOssea foi maior nos
pacientes acima de 15 anos®'. O tracionamento de
caninos impactados pode resultar na perda de 0sso
alveolar e de insercdo em decorréncia das forgas
ortodénticas (Wisth et al. (1976) encontrou uma maior
prevaléncia de danos no lado vestibular, o qual
também era o lado de presséo ortodontica) e do nivel
de higiene bucal®.

Embora pacientes adultos tenham mais
chances de apresentarem danos periodontais em
decorréncia do tracionamento de caninos ser mais
dificil nesse grupo, a perda de inser¢do e de 0sso
alveolar ocorre mais frequentemente em pacientes
mais velhos sob condi¢des normais?*.

Os resultados encontrados nos estudos incluidos
devem ser analisados cuidadosamente em
decorréncia do risco de viés que alguns deles
apresentam?>?*??_ Apenas um artigo apresentou baixo
risco de viés em todos os quesitos avaliados'®. A
maioria dos artigos ndo descrevia claramente o indice
teste e o padréo de referéncia™>*®*"?°

Apesar de nenhum artigo apresentar alto
risco de viés em qualquer um dos quesitos, é
necessario descrever claramente o critério que pode
gerar duvidas com relagdo ao risco de viés e
aplicabilidade dos estudos. A auséncia de descricdo
de algumas questdes sobre o risco de viés foi uma
limitac@o desse estudo.

Concluséao

Ap6s a andlise dos ensaios clinicos, sugere-
se que as técnicas de tracionamento aberta e fechada
podem ser usadas no tracionamento orto-cirdrgico de
caninos superiores impactados sem gerar alteragées
clinicamente significantes dos tecidos periodontais ao
comparar as duas técnicas.
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Anexo

Tabela 1: Estratégia de busca organizada de acordo com cada base de dados.

Tipo de busca/

Base de dados Estratégia de busca guantidade de
artigos
Google . . Todas os campos/
Académico Impacted tooth, unerupted tooth, oral surgical procedures, orthodontics, sem restrigao
(literature periodontal atrophy, periodontal pocket, alveolar bone loss, gingival
cinzenta) recession al
(“Impacted tooth” or “cuspid” or “unerupted tooth”) and (“oral surgical Todos os campos
procedures” or “operative surgical procedures”) and (“periodontal atrophy”
Scopus or “periodontal pocket” or “alveolar bone loss” or “gingival recession”) 12
(Impacted tooth or cuspid or unerupted tooth) and (oral surgical Todos os campos
Pubmed procedures or operative surgical procedures) and (orthodontics) and

(periodontal atrophy or periodontal pocket or alveolar bone loss or gingival

recession) 57
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Tabela 2: Descri¢do dos ensaios clinicos incluidos nesse estudo.

CIENCIAS e ODONTOLOGIA

Média de Técnica Acessorios Avaliacao Medidas
Estudo Amostra . S L ) . . Resultados
idade cirdrgica ortoddnticos periodontal periodontais
Né&o foram
Nivel de observadas
insercéo diferencas
1412a'nos Dois grupos: = Antes do periodontal, estatisticamente
. (técnica o Bot&o com A = -
Parkin et técnica tratamento e trés recessao significantes
19 M aberta) e . corrente de ouro ; S
al., and 43 F 14 fechada (29); colada no meses apoés a gingival entre os grupos
2013" (técnica técnica aberta canino remocao do palatina,altura tratados e
fechada) (33) aparelhofixo da coroa e controle. A
nivelradiografico  perda dssea foi
de osso alveolar maior no grupo
experimental.
Nivel de gengiva PRI
ceratinizada, Abtecnlcaue uma
. . 0a opgao de
nivel de gengiva . =
inserida, |r_1tferv_en(;ao
16,4 anos profundidade de r‘;;‘ggg: ﬁgé
em Um grupo: sondagem,
Zafarma P . gerar danos
nd et al 10Me homens e técnica de Corrente 6 meses apos o tamanhp _de periodontais
200922" 10F 17 anos janela tratamento coroa clinica, sianificantes em
em modificada qualidade do g relacio a
mulheres tecido marginal, )
sangramento na caninos que
sondagem e apr'esent?ram
altura do osso rrupgeo
alveolar esponténea
N&o houve
diferenca
estatisticamente
. . Profundidade de significante
15,46 Do's, 9rupos: sondagem entre 0s grupos
anos tecnica eriodontal tratados
Smailien (técnica fechada (21); Alca Ballista no Entre 3 e 6 meses P x .d
eetal 8 MFe 35 aberta) técnica aberta  grupo de técnica apds a remogao r<_ece_sss|ao Entretznto, el
15 - ~ A gingival e um modo geral,
2013 (tléi’nliga eeslzl:1$§r?ga fechada de aparelho fixo espessura de caninos tratados
fechada) P 22) tecido apresentaram
ceratinizado menos suporte
06sseo em
relagdo aos nédo
tratados.
Dois arunos: Profundidade
técgnicz ) de sondagem, N&o houve
Smailien fechada (21); Alca Ballista no Entre 3 e 6 meses | recessao d[ferenga
08 Me 15,81 P P . = gingival, suporte  estatisticamente
eetal, técnica aberta  grupo de técnica apods a remogao . L
2013 3SF anos e irrupgéo fechada do aparelho fixo 0SS€o, significante
es on?gnea P coloragéo e entre 0s grupos
P 22) forma do canino tratados.
impactado
Profundidade de Técnica fechada
34 na 15,9 years sondagem, ora Menos
técnica old Doisgrupos: perda de ’ danos
Wisth et aberta e (técncia técnica aberta Un] a dois anos INSergdo, [nd!ce periodontais.
al., aberta) e Mola apods a remogao de placa, indice
20 22 na (34) e fechada A = Entretanto, a
1976 U 19,3 anos de aparelho fixo gingival, suporte -
técnica g (22) . diferenca entre
fechada (ténica 0sseo, altura 0s dois qrupos
fechada) o6ssea foi pe ?Jenpa
interdental peq )
Profundidade de Perda de
Wisth et 15Me Nao UMM aruno: Um a dois anos sondagem, insercéo é
al., 19F especifica técnicg alF))efta Mola apés remocéao do perda de relacionada a
1976% do aparelho fixo insergao, indice idade do
de placa,indice paciente.
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gingival, suporte
6sseo, distancia

da juncao
cemento-
esmalte a crista
Ossea
M: masculino; F: feminino.
Risco de viés Aplicabilidade
Estudo Selecao dos indice do Padréo de Fluxo e tempo Selecao dos indice do Padréo de
pacientes teste referéncia P pacientes teste referéncia
Parkin et al., 2013" Baixo Baixo Baixo Baixo Baixo Baixo Baixo
Zafarmand et al., 2009% Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Baixo Baixo Baixo
Smailiene et al., 2013" Baixo Duvidoso Duvidoso Baixo Baixo Baixo Baixo
Smailiene et al., 2013 Baixo Duvidoso Duvidoso Baixo Baixo Baixo Baixo
Wisth et al., 1976%° Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso
Wisth et al., 1976% Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso

Tabela 3: Risco de viés e aplicabilidade.
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