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Resumo

O termo dente supranumerario é
definido como a presenca de um numero
excessivo de dentes ou estruturas
semelhantes a dentes na denticdo decidua
ou permanente. Essa condicdo pode ser
resultado de disturbios de desenvolvimento
durante a odontogénese, que resultam
na formagdo de dente adicionais. Eles
sdo normalmente encontrados na regido
anterior da maxila e regido de pré-molares
mandibulares. Os dentes supranumerarios
podem nao ter nenhum efeito na denticao
e serem descobertos incidentalmente em
radiografias de rotina. Entretanto, eles
podem causar apinhamentos, falhas na
erupgao,diastemas,reabsor¢cbesdentarias,
dilaceracdo e deslocamento de dentes
adjacentes. Radiografias panoramicas e
periapicais sdo frequentemente usadas na
avaliacdo dentaria de rotina. Entretanto,
devido a sobreposicdao de estruturas
anatdbmicas, dentes supranumerarios
podem ser subdiagnosticados em

radiografias convencionais. A tomografia
computadorizada do tipo cone beam pode
oferecer informacgao precisa e acurada em
condicbes normais e patologicas, como
odontomas, dentes supranumerarios,
anomalias de desenvolvimento e injurias
traumaticas. As principais vantagens da
tomografia sdo: imagem multiplanar de
tecidos dentarios, tempo de aquisi¢cao
cuto e menos radiacdo ionizante
comparada a tomografia convencional. O
objetivo deste estudo € relatar um caso
de um mesiodens invertido e transverso
impactado em uma paciente de 13 anos
de idade. O diagnéstico foi feito atraveés de
radiografia panoramica e complementado
com tomografia computadorizada do tipo
cone beam. A cirurgia foi realizada em
centro cirurgico, sob anestesia geral. A
relevancia desse caso consiste em relatar
uma inclusao atipica, com localizacdo na
porcao horizontal do osso platino.

Palavras-chave: dente supranumerario,
mesiodens, tomografia computadorizada
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Abstract

Supernumerary teeth term is defined
as the presence of excessive number
of tooth or tooth-like structures either
in primary or permanent dentition. This
condition may be due to the developmental
disturbances during odontogenesis, which
result in the formation of additional teeth.
They are commonly found in maxillary
anterior and mandibular premolar regions.
Supernumerary teeth may not have any
effect on dentition and be discovered
on routine radiographs incidentally. On
the other hand, they may also cause
crowding, failure of eruption, diastema, root
resorption, dilaceration and displacement
of adjacent teeth. Panoramic and periapical
radiographs are frequently used in routine
dental examination. However, due to
superimposition of anatomical structures,
supernumerary teeth may be overlooked

INTRODUGAO

O termo dente supranumerario é definido
como a presenga de um numero excessivo
de dentes ou estruturas semelhantes a
dentes na denticdo decidua ou permanente.
Essa condicdo pode ser resultado de
disturbios de desenvolvimento durante a
odontogénese, que resultam na formacéao
de dente adicionais. Eles sdo normalmente
encontrados na regido anterior da maxila
e regido de pré-molares mandibulares.
Multiplos dentes supranumerarios podem
estar associados com algumas sindromes
ou condi¢oes, como a Sindrome de Gardner,
disostose cleidocraniana e fissuras palatinas
e labiais™?34,

Os dentes supranumerarios podem
nao ter nenhum efeito na denticdo e serem
descobertos incidentalmente em radiografias
de rotina. Entretanto, eles podem causar
apinhamentos, falhas na erupcgao, diastemas,
reabsorgdes  dentarias, dilaceragdo e
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on conventional radiographs. Cone Beam
Computed Tomography (CBCT) can
provide precise and accurate information
on normal and pathologic conditions such
as odontomas, supernumerary teeth,
developmental anomalies and traumatic
injuries. The main advantages of CBCT
are; multi-planar imaging of dental tissues,
shorter acquisition time and less ionizing
radiation dose compared to CT. The aim of
this study is to present a case of an inverted
and transverse impacted mesiodense
in a 13 year old patient. The diagnose
was achieved by panoramic RX and
complemented by Cone Beam Computed
Tomography. The surgery was performed in
surgical center, under general anesthesia.
The relevance of this case is to report an an
atypical impaction, located in the horizontal
part of the palatine bone.

Keywords: supernumerary teeth,
mesiodens, computed tomography
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deslocamento de dentes adjacentes'?.
As taxas de prevaléncia reportadas na
literatura variam de 0,1% a 3,6% na denticéao
permanente. Na denticdo decidua, entretanto,
a prevaléncia é menor, de 0,3 a 0,8%?°.
Aproximadamente 76 a 86% dos casos
representam um unico dente, com dois dentes
supranumerarios observados em 12 a 23%
e trés ou mais observados em menos de 1%
dos casos®”8. A incidéncia de mesiodens,
definido como dente supranumerario presente
na linha média entre dois incisivos centrais,
na denticdo permanente de caucasianos, é
de 0,15 a 3%. Além disso, a incidéncia em
homens é o dobro da vista em mulheres®".
Dos dentes supranumerarios, 25% sao
erupcionados, enquanto o restante permanece
incluso™. Os dentes supranumerarios sao
classificados com base em sua morfologia
(cbnicos, tuberculados e suplementares),
localizacao (mesiodens, paramolar, distomolar
e paraprémolar), posicao (vestibular, palatino
e transverso) e orientagao (vertical, invertido,
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transverso ou horizontal)®.

Radiografias panoramicas e periapicais
sao frequentemente usadas na avaliagao
dentaria de rotina. Entretanto, devido a
sobreposicao e estruturas anatébmicas, dentes
supranumerariospodemsersubdiagnosticados
em radiografias convencionais.

Algumas vezes nado é possivel fazer o
diagnostico e o plano de tratamento com a
utilizacdo de radiografia de rotina. O formato
anatébmico e posicdo do dente devem ser
reconhecidos antes do procedimento para
prevenir e resolver possiveis complicacgdes.
As técnicas convencionais como radiografias
panoramicas € periapicais podem ser
inadequadas para determinar a localizag&o
exata do dente supranumerario e sua relagao
com estruturas adjacentes. A tomografia
computadorizada do tipo cone beam pode
oferecer informacédo precisa e acurada em
condicbes normais e patolégicas, como
odontomas, dentes supranumerarios,
anomalias de desenvolvimento e injurias
traumaticas. As principais vantagens da
tomografia s§o: imagem multiplanar de tecidos
dentarios, tempo de aquisi¢ao curto e menos
radiacdo ionizante comparada a tomografia
convencional. Por isso, a Vvisualizagao
multiplanar pode auxiliar o profissional na
decisao do plano de tratamento apropriado™*2.
Além disso, as imagens tomograficas s&o
Uteis para determinar a proximidade de dentes
impactados a raizes de dentes adjacentes,
assim como o grau de reabsor¢ao, o que evita
danos a estruturas anatbmicas essenciais
durante abordagem cirdrgica™.

O melhor momento para a remocéao
cirurgica de dentes supranumerarios n&o
erupcionados em regidao anterior de maxila
tem sido frequentemente objeto de debate.
A imediata remog¢ao tem sido sugerida por
alguns pesquisadores para permitir a erupgao
espontanea dos incisivos permanentes e evitar
possiveis problemas ortoddnticos, enquanto
para outros € melhor uma abordagem
tardia para evitar danos iatrogénicos ao
desenvolvimento de dentes adjacentes.
A imediata remocdo cirdrgica de dentes
supranumerarios impactados € indicada
quando as chances de desenvolvimento de
complicagdes pela manutencéo do dente sédo
significantes. A remog¢ao cirurgica de dentes
supranumerarios baseada na localizagao

radiografica precisa minimiza os riscos de
desvitalizacdo dos dentes permanentes
quando realizada antes do fechamento dos
apices™.

A alta frequéncia de mesiodens dentre
as anomalias de desenvolvimento, seus
efeitos deletérios na fungdo normal, sua
natureza muitas vezes assintomatica quando
impactados enfatizam a importancia do
exame radiografico em todas as criangas. Um
diagnéstico precoce permite uma intervencgao
precoce, prognéstico mais favoravel e minimas
complicagdes'.

Diante do exposto, o objetivo desse
trabalho é relatar um caso clinico de uma
paciente de 13 anos com diagndstico de
mesiodens invertido e transverso impactado
na porcao horizontal do osso palatino.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, RSL,
leucoderma, 13 anos de idade, procurou
a Unidade de Odontologia do Centro de
Especialidades Odontologicas do Hospital
Materno Infantii de Brasilia (CEO/HMIB)
encaminhada pela Unidade Basica de Saude
para avaliacdo de um dente supranumerario.
A presenca do dente foi descoberta
em exames radiograficos de rotina. Na
anamnese, ndo havia histérico médico ou
familiar significante. O exame extraoral ndo
mostrou alteragdes significativas. O exame
intraoral mostrou denticdo permanente, com
alinhamento dentario e oclusdo normais,
inclusive na regido de pré-maxila (figura 1).
O exame de radiografia panoramica mostrou
um dente supranumerario incluso, do tipo
mesiodens, localizado na regido de pré-
maxila, sugerindo uma posigéo transversa. O
exame mostrou ainda rizogénese completa
dos apices dos dentes permanentes. Foi
solicitada tomografia computadorizada do tipo
cone beam para melhor avaliagdo do caso.
A tomografia evidenciou a presente de dente
supranumerario localizado na regido anterior
de maxila, na por¢do horizontal do osso
palatino, em posicédo transversa e invertida,
de formato cénico (figuras 2 e 3). O exame
mostrou, ainda, auséncia de proximidade com
0s apices dos incisivos permanentes (figura
4).

Apos andlise do caso e devido
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ansiedade da paciente, optou-se por realizar
a remocdo do dente supranumerario em
ambiente hospitalar, no centro cirurgico. A
paciente e sua responsavel foram informadas
sobre os riscos e beneficios relacionados
a cirurgia e a anestesia geral. Todas as
informacdes necessarias foram apresentadas
e relatadas no Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) que foi devidamente
assinado pela responsavel e arquivado no
prontuario da Unidade de Odontologia.

O procedimento cirurgico foi planejado
para ser realizado em centro cirurgico,
sob anestesia geral, em decorréncia da
complexidade do caso e da maturidade da
paciente. Apods intubacdo nasotraqueal,
foi realizada anestesia da regido da pré-
maxila e do palato com mepivacaina 2%
com adrenalina 1:100.000. Apds anestesia,
foi realizada incisdo intrasulcular entre pré-
molares e descolamento muoperidsteo total
(figura 5). Com a localizagdo tomografica,
foi feita osteotomia na porgcdo horizontal do
0sso palatino para exposicdo do dente e feita
odontossecgdo para sua remocéao (figura 6).
Apos remogao do dente (figura 7), foi feita
hemostasia e sutura instrasulcular com fio de
Nylon 4.0 (figura 8). A paciente foi extubada
sem intercorréncias e recebeu alta com
orientacbes. Apds sete dias, retornou para
avaliacdo a apresentou bom aspecto das
feridas, sem deiscéncia, sem queixas. Foi
realizada a remogao das suturas e a paciente
recebeu alta da Unidade de Odontologia.

DISCUSSAO

Dentes supranumerarios (hiperdontia)
sdo dentes excessivos encontrados na
denticdo decidua ou permanente. Apesar
de a etiologia ainda permanecer incerta,
influéncia hereditaria, doencgas, dicotomia
do germe dentario e crescimento excessivo
da lamina dentaria tém sido sugeridos como
possiveis fatores de causa. Multiplos dentes
supranumerarios na mesma pessoa € uma
ocorréncia rara. Essa condicao pode estar
relacionada a sindromes ou desordens de
desenvolvimento. A localizagdo mais comum
€ a regido anterior da maxila (com mesiodens
sendo mais comum), seguida pela regido
de pré-molares. Dentes supranumerarios
podem tanto erupcionar quanto permanecer
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impactados. Complicagbes  previamente
reportadas sdo: falhas na erupcéo,
deslocamento ou rotacdo do dente no arco
dentario, diastema, dilaceracdes, formacao
radicular anormal, formacado cistica e
deslocamento de dentes"'®'8 No caso
apresentado, ndo houve complicagdes pela
localizacdo do dente supranumerario, na
porcao horizontal do osso palatino, o que o
colocou distante dos dentes permanentes.

Gurler et al, 2017, avaliaram um total de
47 dente supranumerarios impactados em 34
pacientes com tomografia computadorizada
do tipo cone beam. Destes, 70,2% eram
unilaterais e 29,8%, bilaterais. Apenas
um supranumerario foi encontrado em 27
pacientes (79,4%), enquanto 7 pacientes
(20,6%) apresentavam dois ou mais dentes
supranumerarios. A maioria dos dentes estava
localizada na regido anterior dos maxilares
(74,4%),vintedentes (42,5%) eram mesiodens,
11 (23,4%) eram na regido de lateral ou
canino,14 (29,7%) eram parapremolares e 2
(4,4%) eram distomolares'. Ferrés-Padro et
al, 2009, relataram que a regido de maxila
superior é a regiao mais frequente (82,28%),
especificamente na pré-maxila (77%), entre
incisivos superiores (53,16%)'®. O caso
apresentado corrobora com os estudos,
sendo o dente localizado na maxila superior,
classificado como mesiodens e unico.

Jung et al, 2016, relataram uma maior
prevaléncia de supranumerarios localizados
na regido palatina. Além disso, muitos estudos
tém reportado que a orientagao vertical é
mais frequente, enquanto outros mostraram
que supranumerarios invertidos sao mais
comuns. Neste estudo, a maioria dos dentes
supranumerarios (60,6%) foram encontrados
na posicao invertida, seguidos pela posigcéao
vertical (21,2%) e posicdo transversa
(16,6%)'. No caso apresentado, observou-se
a posicao palatina e invertida, em consonancia
com os estudos apresentados.

Radiografias panoramicas, periapicais e
oclusais sdo técnicas convencionais usadas
na odontologia. Sobreposicdo de estruturas
anatbmicas em duas dimensbes podem
tornar o diagndstico preciso impossivel. O
diagnostico inicial pode ser feito com técnicas
convencionais, mas para melhor avaliagao,
a tomografia computadorizada do tipo
cone beam é recomendada. Gragas a essa
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tomografia, clinicos podem avaliar dentes
impactados e supranumerarios por diferentes
orientacbes, bem como em reconstrucoes
tridimensionais. Para obter maior eficiéncia
no diagndstico e no tratamento, a tomografia
é essencial para clarear regides criticas de
interesse e estruturas anatébmicas proximas
enquanto as radiografias bidimensionais nao
sdo suficientes. Radiografias panoramicas
e periapicais podem distorcer as imagens,
geralmente resultando em um diagndstico
inadequado®'2. No caso apresentado, apenas
a radiografica panoramica nao foi suficiente
para determinagcdo exata da localizagéo
do dente. Pela sua posicdo transversa, a
sobreposicdo de estruturas impediu uma
avaliacao precisa e a realizagdo da tomografia
foi necessaria. A tomografia mostrou posi¢ao
transversa, invertida e formato conico.

N&do ha concordancia na literatura
sobre a indicacdo de remocdo de dentes
inclusos quando nao ha alteragdes funcionais
relacionas a eles. De fato, alguns acreditam
que, enquanto nao houver evidéncias de
patologias ou queixas do paciente, o dente
incluso devera permanecer no seu local.
Entretanto, ha evidéncias de que, quando
o dente se mantém totalmente dentro do
osso alveolar, o foliculo dentario pode sofrer
degeneracao cistica e tornar-se um cisto
odontogénico. O mesmo epitélio do foliculo
dentario pode gerar tumores odontogénicos.
Desta forma, optou-se, no caso apresentado,
pela remogdo do dente incluso de forma
preventiva'®.

O momento da remogao cirdrgica
de dentes supranumerarios € baseado em
duas alternativas. Remover o dente assim
que for feito o diagndstico ou esperar o
desenvolvimento completo das raizes dos
dentes adjacentes para prevenir danos aos
apices. Se os dentes nao estiverem causando
complicagdes e nao estiverem interferindo
nos movimentos dos outros dentes, eles
podem ser monitorados com radiografias
anuais. O paciente deve ser avisado sobre
as complicagbes, como alteracbes cisticas
e migragdo com danos as raizes vizinhas.
Entretanto, se os dentes supranumerarios
estiverem associados com complicagdes,
é indicada a extracdo, que geralmente
envolve um procedimento cirurgico (Omami
et al, 2020)°. No caso apresentado, nao havia
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dano a estruturas adjacentes e os apices
dos dentes permanentes ja estavam com
rizogénese completa. Desta forma, optou-se
pela remogéo imediata do dente incluso.

Adecisao sobre a intervencdo em centro
cirargico, sob anestesia geral, levou em conta
alguns fatores, como a complexidade da
cirurgia pela posicdo do dente incluso e a
pouca maturidade e alto grau de ansiedade da
paciente. Optou-se, em beneficio da paciente
e pensando na seguranga do procedimento,
pela anestesia geral.

CONSIDERAGOES FINAIS

Na literatura, 0s dentes
supranumerarios podem apresentar
complicagdes em decorréncia de sua posigao,
como apinhamentos, dilaceracdo radicular,
reabsorgao radicular, ou podem permanecer
sem alteracoes. Esses fatores influenciam
na escolha do melhor momento para sua
remogao cirurgica. No caso apresentado,
nao havia complicagbes pela localizagdo do
dente supranumerario, posicionado na porgao
horizontal do osso palatino. Como arizogénese
dos dentes adjacentes ja estava completa,
optou-se pela imediata remogdo do dente
incluso. A avaliagao radioldgica de criangas e
adolescentes é fundamental para avaliacéo de
disturbios de desenvolvimento, como é o caso
de dentes supranumerarios. O diagndstico
precoce previne o desenvolvimento de
complicagdes e permite uma abordagem mais
precoce.
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FIGURAS

Figura 1: vista intraoral mostra bom alinhamento dentario e
ocluséo satisfatoria
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Figura 2: vista panoramica mostrando posigéo transversa do
dente

Figura 6: ferida operatéria apds exodontia

Figura 3: corte sagital mostrando localizagédo do dente na por-
¢ao horizontal do osso palatino

Figura 7: dente supranumerario extraido

Figura 4: reconstrucao tridimensional

Figura 8: aspecto apds sutura

- -y ’. 4 - i
Figura 5: descolamento mucoperidsteo
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