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RESUMO

Os odontomas sdo tumores benéficos odontogénicos sem conduta agressiva e de crescimento
tardio, podendo ocasionar na progressao da denticdo e da oclusdo do paciente sérios problemas.
A presenca de dentes impactados pode, portanto, promover ou apresentar-se associado a lesdes
como odontoma. No caso de um dente impactado associado a uma lesao, os profissionais se
deparam com duas situagdes coexistentes que devem ser tratadas de forma otimizada para a lesao
e decisdes envolvidas por meio de testes diagnésticos e conhecimento sobre a prevaléncia e
patogenicidade da lesdo e opgdes de tratamento e decidir o destino mais indicado para o dente
impactado envolvido. Paciente K.A.P.S., sexo masculino, leucoderma, 13 anos, compareceu a
clinica integrada da Faculdade do Amazonas - IAES com a queixa principal “Quero colocar
aparelho para arrumar os dentes”. Durante a anamnese o paciente afirmou ndo possuir alteragdes
sistémicas e nao ter realizado tratamento ortodontico anteriormente. O tratamento proposto foi a
exérese total da lesdo associado a enxertagem Ossea do elemento 73 além do tracionamento
ortodontico do elemento 33. O objetivo deste trabalho foi relatar um caso clinico de remogao de
odontoma composto com posterior enxertia 0ssea associado a tracionamento ortodontico.
Concluiu-se que a abordagem terapéutica integrada, envolvendo a excisao de odontoma
composto, seguida da aplicacdo de enxerto 6sseo e tracionamento ortodontico subsequente,
resultou em um desfecho clinico favoravel.

Palavras-chave: Anomalias Dentarias. Odontoma. Dente Impactado.
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ABSTRACT

Odontomas are beneficial odontogenic tumors without aggressive behavior and late growth,
which can cause serious problems in the progression of the patient's dentition and occlusion. The
presence of impacted teeth can, therefore, promote or be associated with injuries such as
odontoma. In the case of an impacted tooth associated with an injury, professionals are faced with
two coexisting situations that must be treated optimally for the injury and decisions involved
through diagnostic testing and knowledge about the prevalence and pathogenicity of the injury
and treatment options. and decide the most appropriate destination for the impacted tooth
involved. Patient K.A.P.S., male, Caucasian, 13 years old, attended the integrated clinic at
Faculdade do Amazonas - IAES with the main complaint “I want to get braces to straighten my
teeth”. During the anamnesis, the patient stated that he had no systemic changes and had not
previously undergone orthodontic treatment. The proposed treatment was total excision of the
lesion associated with bone grafting of element 73 in addition to orthodontic traction of element
33. The objective of this work was to report a clinical case of removal of a compound odontoma
with subsequent bone grafting associated with orthodontic traction. It was concluded that the
integrated therapeutic approach, involving the excision of a compound odontoma, followed by
the application of a bone graft and subsequent orthodontic traction, resulted in a favorable clinical
outcome.

Keywords: Dental Anomalies. Odontoma. Impacted Tooth.

INTRODUCAO

Os odontomas sdo tumores benéficos odontogénicos sem conduta
agressiva e de crescimento tardio, podendo ocasionar na progressao da dentigao

e da oclusdo do paciente sérios problemas(1.2).

Os odontomas, segundo a Organizacdo Mundial de Satde (OMS),
podem ser apontados em dois tipos predominantes: composto e complexo, a
literatura ainda relata outro tipo de odontoma que apresenta ligacdo das
caracteristicas do composto e complexo simultaneamente, deminando-se assim

como odontoma mistoG4).

O tipo complexo, radiograficamente, corresponde a uma massa amorfa
de dimensao variada, que ndo se aparenta com a morfologia de um dente, ja o
tipo composto constitui-se em estruturas radiopacas que se assemelha a

denticulos, com grandeza e quantias varidveis®). Ressalta-se que em ambos os
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casos, sdo envolvidos por um justo halo radioltcido que condiz com a capsula do

tecido conjuntivo(5,6).

Sua etiologia ainda é insélita, no entanto, estudos destacam que trauma
na dentigdo decidua, hiperatividade dos odontoblastos, anomalias hereditarias,
como a sindrome de Gardner ou alteracdes nos componentes genéticos

causadores pelo desenvolvimento dentério sdo possiveis fatores etiol6gicos(7).

Quanto as suas alteragdes morfo-histolégica, o odontoma pode ser
categorizado quanto a sua posicdo, isto é, periférico quando se posiciona no
interior dos tecidos moles que envolve os dentes e tendem a esfoliar ou central

quando se posiciona no interior do osso®?).

No maior namero dos casos os odontomas compostos sao identificados
com maior periodicidade do que os odontoma complexos, sendo possivel que
alguns odontomas compostos ndo sejam subjugados a exame microscépio visto

que o profissional se sente seguro com o diagnéstico radiogréfico e clinico(011).

O tratamento é a remocdo cirdrgica da lesao. Habitualmente, a técnica
aplicada para a extracdo de dentes inclusos é a mesma para a remocdo dos
odontomas (12. Estes sendo pequenos ou médios, normalmente, podem ser
enucleados em razdo de serem separados do osso circundado por uma zona de
tecido conjuntivo (2. Porém, o acesso de grandes odontomas pode ser um

contratempo, principalmente para aqueles localizados em areas mais escavas(13).

2

O elemento dentério intitulado incluso é aquele impedido de se
posicionar na arcada, apds o processo de desenvolvimento, j& o impactado é
quando esta inclusdo foi determinada por alguma barreira mecanica, como

dentes adjacentes, tumores e cistos benignos(1415).

Os caninos sdo dentes de extrema importancia para se atingir uma boa
oclusdo e estética, visto que irdo possibilitar movimentos de desoclusao lateral.
Sao mais sucessiveis na arcada superior e prepoderante no sexo feminino(¢). Eles

possuem maior probabilidade de ficarem inclusos ou semi-inclusos, perdendo
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apenas para os terceiros molares em funcdo de serem um dos dltimos dentes a

erupcionarem (7).

N

Sua impactagdo pode estar correlacionado a sua largura, seu extenso
caminho para erupcionar, comprimento desvantajoso do arco, dilaceracao,

anquilose, alteracoes patolégicas, radicular, dentre outros(16.18).

A presenca de dentes impactados pode, portanto, promover ou
apresentar-se associado a lesdes como odontoma, tumor odontogénico, cisto
dentigero, ameloblastoma e ceratocistico (TOC)®. Apesar de a incidéncia geral
de cistos e tumores odontogénicos em tordo de dentes impactados ndo seja alta,
a identificagdo prematura de cistos, impactagdes, reabsor¢oes e supranumerarios
simplifica a intervencao dos profissionais da area e muitas vezes pode evitar

contratempos maiores(19).

No caso de um dente impactado associado a uma lesao, os profissionais
se deparam com duas situagdes coexistentes que devem ser tratadas de forma
otimizada para a lesdo e decisdes envolvidas por meio de testes diagnosticos e
conhecimento sobre a prevaléncia e patogenicidade da lesdo e opcdes de
tratamento e decidir o destino mais indicado para o dente impactado envolvido,
a extracdo ou o seu aproveitamento(). A identificagdo precoce pode precaver ou
diminuir a destruicdo em grande escala dos maxilares e melhorar o indice de

aproveitamento de dentes impactados®).

Segundo Nascimento et al.,1 o sucesso do tratamento restaurador de
dentes impactados depende da comunicacdo entre as profissdes cirdrgica e
ortodontica para promover o melhor prognostico e longevidade do
procedimento realizado(. Portanto, o ortodontista decide sobre a possibilidade
de tratamento ortodontico prévio ao procedimento cirtrgico, e quando houver a
possibilidade, serd realizado um tracionamento dentario para manter o elemento
na boca e manter a funcdo, porém, se este tratamento ndo for indicativo do

cirurgido serd realizada a avulsao(1”).
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O objetivo deste trabalho foi relatar um caso clinico de remocao de
odontoma composto com posterior enxertia dssea associado a tracionamento

ortodontico.

RELATO DE CASO

Paciente K.A.P.S., 13 anos, género masculino, leucoderma, procurou
atendimento acompanhado de sua genitora na Clinica Integrada da Faculdade
do Amazonas com queixa principal “Quero colocar aparelho para arrumar os
dentes”. Durante a avaliacdo, ndo relatou problemas de satide sistémicos e nunca
havia passado por tratamento ortoddntico. Na anamnese a responsavel informou
que o paciente ndo possuia doengas sistémicas e/ou uso de medicamentos
constantes. No exame intrabucal, foi identificado um nédulo na regiao do dente
73 (Figura 1). Foi solicitado raio-x panoramico e observou-se conglomerado de
massa radiopaca delimitada, envoltos por um halo radioltcido (Figura 2). Para
auxiliar no diagnoéstico e na avaliagdo mais precisa da relagdo da lesdo com
estruturas nobres foi solicitado tomografia-computadorizada levando a hipotese

diagnostica de odontoma composto (Figura 3).

Figura 2 - Tomografia computadorizada
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O plano de tratamento proposto foi remocdo de odontoma composto com
posterior enxertia 6ssea associado a tracionamento ortoddntico do canino. O
paciente e sua responsavel aceitaram em participar do caso clinico assinando os
termos: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE, Apéndice A),
Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE, Apéndice B) e o presente
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica (CEP) envolvendo Seres Humanos, sob
n° CAAE: 70288923.3.0000.5015 (Anexo A).

O procedimento cirtrgico iniciou com anestesia local Articaina 4% com
Epinefrina 1:100.000 (DFL®) nos nervos mentoniano, inferior posterior e
infiltrativas. Em seguida, descolamento da regido palatina com descolador de
Molt (Golgran®) (Figura 3), remocao do odontoma (Figura 4), descolamento do
tecido periodontal (Figura 5) lavagem com soro fisiolégico, seguida de enxerto

6sseo bovino (Lumina Bone, Criteria®) (Figura 6).

Figura 3 - Descolamento da regiao palatina Figura 4 - Remogdo do odontoma

Figura 5 - Descolamento do tecido periodontal Figura 6 - Enxerto 6sseo bovino

Em seguida, foi realizado a osteotomia ao redor do dente 33 (Figura 7),
seguida de aplicacdo de acido fosférico 37% (Figura 8), sistema adesivo Single
Bond (3M, ESPE®) (Figura 9), resina flow Opalis A2 (Figura 10), botdo

ortodontico (Figura 11) e sutura simples com fio de Nylon 4.0 (Figura 12).
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Figura 8 - Aplicacdo de acido fosforico 37%

Figura 11 - Botdo ortodontico Figura 12 - Sutura simples

O acompanhamento do paciente foi realizado por um periodo de 16 meses
e foi possivel observar que o canino, que se encontrava impactado, ja se
encontrava quase em seu local de posicdo (Figura 13). No entanto, para dar
continuidade ao tratamento o paciente foi encaminhado ao profissional

ortodontico.

Figura 13 - Aspecto apds 16 meses

Direitos autorais: © 2024 pelos autores. Creative Commons Attribution
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Para Khalifa et al.?0), os odontomas sdo patologias assintométicas que
geralmente apresentam uma evolugdo lenta, alcancando proporgdes reduzidas
na maioria dos casos. O autor destaca que, em sua pesquisa, a média de idade no
momento do diagnéstico é de aproximadamente 14 anos, indicando uma
prevaléncia significativa em pacientes jovens. Adicionalmente, Rocha et al.!
afirmaram que a ocorréncia de odontomas pode ser observada em qualquer faixa
etaria, sem predilecao por sexo. Neste estudo, concordando com a prevaléncia do

odontoma composto, o paciente tinha 13 anos.

Conforme destacado por Vizuete-Bolafios et al.(?, a retengdao dos caninos
pode ser categorizada com base no grau de penetragao no osso, sendo classificada
como intra-6ssea quando totalmente cobertos por osso, ou subgengival quando
parcialmente cobertos por tecido gengival. Diversos autores, como Mazur et al.(?3)
e Thompson@¥), associam a falta de espago no arco dental como um dos fatores
etiologicos para a retencao de caninos. Além disso, apontam fatores locais, como
a persisténcia do canino deciduo, o alargamento do espago folicular, a aposicdo
do canino e a presenca de cistos e dentes supranumerarios, como elementos
contribuintes para essa condigdo clinica. Neste estudo, a possivel impactagdo do

canino foi devido a presenca do odontoma composto.

A presenca de odontomas destaca-se como uma das causas importantes
de impactagdo dental, sendo frequentemente diagnosticada em exames
radiogréficos de rotina ou quando héd a necessidade de investigar a falta de
erupcdo de um dente permanente(!). De acordo com Manfredini et al.(1"), as
observacoes de diversos estudiosos, radiograficamente, os odontomas
compostos se apresentam como conjuntos de estruturas semelhantes aos dentes,
com varia¢des em forma e tamanho. Em contrapartida, os odontomas complexos
sdo visualizados como massas radiopacas amorfas, envoltas por uma estreita

zona radioltcida. No presente caso, a deteccdo do odontoma foi evidenciado por
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meio de exames complementares (radiografia e tomografia) e concordando com

os autores, a lesdo tinha aspecto de massa radiopaca.

Para Samieirad et al.(18) existem diversas modalidades de tratamento
para caninos impactados com odontomas, a saber, remogdo do odontoma e
enxertagem Ossea, a extragdo do canino deciduo e a exposicdo cirargica
subsequente a tracionamento ortodontico, podendo estas serem utilizadas em
conjunto. A exposi¢do cirdrgica seguida de tracionamento ortodontico é
destacada como alternativa mais conservadora, empregando dispositivos
ortodonticos para reposicionar o canino impactado no arco dentéario. No presente
caso, optou-se pela remogdo do odontoma, enxerto Osseo e posterior
tracionamento do elemento impactado, concordando assim com as técnicas

empregadas na literatura.

Para Marya e Venugopal(¥), assim como nos aspectos vinculados ao
tracionamento ortoddntico dos caninos impactados, a abordagem terapéutica
mais comum compreende a exposi¢do cirdrgica, o condicionamento acido e a
fixacdo de acessorios ortodonticos. Dessa forma, é crucial um planejamento
apropriado, especialmente no que se refere a mecdnica empregada durante o
tratamento, visando preservar as unidades de ancoragem e evitar possiveis
comprometimentos. Neste caso, apds feito a remogdo do odontoma, optou-se
pelo tracionamento do canino, seguindo os passos clinicos dos autores

descritos(13).

No que diz respeito ao manejo do odontoma composto, Greco(25) afirma
que na maioria das situacdes, apds a remocgao cirtrgica e raspagem, o cirurgiao-
dentista geralmente opta por esperar o dente incluso erupcionar naturalmente.
Caso isso ndo ocorra, entdo é realizado o procedimento de tracionamento
ortodontico. No entanto, devido a extensdo do defeito Gsseo faz necessario a
utilizacdo de enxertos para induzir a formagao 6ssea. Neste caso, concordando

com os autores, utilizou-se enxerto 6sseo para formagao dssea.
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CONCLUSAO

Concluiu-se que a abordagem terapéutica integrada, envolvendo a
excisdo de odontoma composto, seguida da aplicagdo de enxerto Osseo e
tracionamento ortodontico subsequente, resultou em um desfecho clinico

favoravel.
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