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APRESENTAÇÃO

A inovação é o combustível do crescimento profissional em todas as áreas, 
mesmo na mais tradicional até a área mais tecnológica.  A Odontologia é a ciência que 
agrega os princípios técnicos tradicionais, como por exemplo, aqueles postulados por 
Greene Vardiman Black, às mais avançadas tecnologias, como escâneres intraorais e 
impressoras 3D capazes de produzirem peças anatomicamente perfeitas, específicas 
para cada caso.

Pensando na propagação de conhecimento dentro das mais variadas áreas 
de atuação do Cirurgião Dentista, a Atena Editora disponibiliza mais um compilado 
de artigos, organizados em dois volumes, com a temática Comunicação Técnica e 
Científica em Odontologia.

Espero que a leitura do conteúdo deste E-book proporcione ampliação de 
conhecimentos e que também provoque curiosidade em você, leitor, pois são os novos 
questionamentos que impulsionam novas descobertas.

Ótima leitura.

Emanuela C. dos Santos
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CAPÍTULO 17

PREVALÊNCIA DE ANOMALIAS DENTÁRIAS EM 
RADIOGRAFIAS PANORÂMICAS REALIZADAS NA 
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RESUMO: Anomalias dentárias são alterações 
no desenvolvimento dentário, com etiologia 
relacionada a fatores genéticos, sistêmicos ou 
externos que possam influenciar na formação 
intrauterina e pós-natal. Tais anomalias são 
classificadas quanto à forma, tamanho, 
erupção, número e estrutura. Na maioria dos 
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casos as anomalias dentárias são diagnosticadas em exames radiográficos para outras 
finalidades. Quando negligenciadas, podem acarretar em má oclusão, diagnósticos 
equivocados e oclusopatias. O diagnóstico precoce favorece o tratamento e melhora 
o prognóstico apesar de muitos casos não necessitarem de intervenções. Nesse 
sentido, o conhecimento sobre a prevalência de anomalias dentárias é importante 
para facilitar diagnósticos diferenciais, prevenir desordens e patologias oclusais, evitar 
condutas inadequadas e fornecer informação acerca de determinada população para 
o planejamento de programas de saúde. O estudo procurou identificar a prevalência de 
anomalias dentárias em pacientes atendidos nas clínicas da Faculdade de Odontologia 
da Universidade Federal do Pará (FOUFPA). Trata-se de um estudo transversal 
retrospectivo baseado na análise de 663 radiografias panorâmicas digitais realizadas 
em crianças, adolescentes e adultos, de ambos os sexos, no período de 2017 a 2018. 
Os dados foram analisados com o auxílio do programa InStat®3.01, e as variáveis 
associadas através do teste exato de Fisher, com intervalo de confiança de 95% e 
significância de p<0,05. A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa do 
Instituto de Ciências da Saúde da Universidade Federal do Pará, parecer nº 2.976.659. 
Das 513 anomalias dentárias observadas, as  de erupção totalizaram 46% da amostra, 
enquanto as de número 29% e as de forma 18%, com maior prevalência de giroversão, 
agenesia e taurodontismo. Os casos de giroversão, hipodontia, impacção, microdontia 
e cúspide acessória concordam com resultados de estudos prévios, enquanto os casos 
de taurodontismo, transposição dentária, displasia dentinária, hiperdontia, dilaceração 
radicular e hipoplasia de esmalte obtiveram resultados distintos de estudos anteriores.
PALAVRAS-CHAVE: Anomalia dentária; Radiografia panorâmica; Diagnóstico 
Diferencial; Epidemiologia.

PREVALENCE OF DENTAL ANOMALIES IN PATIENTS OF DENTAL CLINICS AT 
THE FACULTY OF DENTISTRY, UFPA BY PANORAMIC RADIOGRAPHS

ABSTRACT: Dental anomalies are alterations in dental development, with etiology 
related to genetic, systemic or external factors, which may influence intrauterine and 
postnatal formation. Such anomalies are classified by shape, size, eruption, number and 
structure. In most cases, dental anomalies are diagnosed on radiographic examinations 
for other purposes. When dental anomalies are neglected, it can lead to malocclusion 
and misdiagnosis. Early diagnosis helps treatment and improves prognosis, although 
many cases do not require intervention. In this sense, the understanding on the 
prevalence of dental anomalies is very important to facilitate diagnoses, to prevent 
occlusal disorders and pathologies, to avoid inappropriate actions and, also, to provide 
information about a certain population in order to plan efficient health programs. This 
study searches to identify the prevalence of dental anomalies in attended patients 
at dental clinics of the Faculty of Dentistry, Federal University of Pará, Belém-PA-
Brazil. This is a retrospective cross-sectional study based on the analysis of 663 
digital panoramic radiographs of children, adolescents and adults, both genres, in the 
period 2017 to 2018. The program used to analyze the data was InStat®3.01 and 
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the variables were associated through Fisher’s exact test, with a 95% confidence 
interval and significance of p <0.05. The Council for Research Ethics of the Institute 
of Health Sciences of Federal University of Pará, record No. 2.976.659, approved this 
study. In this study were observed 513 dental anomalies, in which 46% of the sample 
were eruption anomalies, 29% were of number and 18% were of shape, with higher 
prevalence of gyroversion, agenesis and taurodontism. The cases of  gyroversion, 
impaction, hipodontia, microdontics and accessory cusps agreed with previous 
studies, while taurodontism, dental transposition, dentinal dysplasia, hyperdontia, root 
laceration and enamel hypoplasia cases presented distinct results from previous studies.  
KEYWORDS: Tooth Abnormalities; Panoramic Radiography; Diagnosis, Diferential; 
Epidemiology.

1 |  INTRODUÇÃO

Anomalias dentárias são distúrbios que ocorrem durante as fases de 
desenvolvimento do órgão dentário e resultam em desvio do padrão anatômico, de 
estrutura assim como podem ser complexas e resultarem em desarranjo funcional 
requerendo análise detalhada e um plano de tratamento mais cuidadoso (Gonçalves-
Filho et al., 2014; Citak et al., 2016).

A etiologia das anomalias dentárias de desenvolvimento é idiopática e pode estar 
relacionada a fatores hereditários, relacionados às informações genéticas do embrião; 
congênitos, onde a má formação ocorre por intercorrências na fase intrauterina do 
desenvolvimento humano; ou adquirida, situação pós-natal, em que o indivíduo 
desenvolve a anomalia devido a interações ambientais (White; Pharoah, 2015; Hu; 
Simmer, 2007). Qualquer irregularidade como atavismo celular, hiperatividade da 
lâmina dentária, divisão do germe dentário anormal, atividade dos restos da lâmina 
dentária e da bainha de Hertwig, falta de espaço para irrompimento normal, mutações 
genéticas, traumatismo, infecção local, radiação e etc. poderão acarretar sequelas nos 
componentes mineralizados do dente e possíveis desarranjos oclusais ou má oclusão 
(Neville et al., 2016; White; Pharoah, 2015; Ramdurg et al., 2016)

A  existência de anomalias dentárias requer mudanças na abordagem utilizada 
no tratamento odontológico,  uma vez que o cirurgião dentista deve identificar desvios 
no padrão de normalidade por meio de exame clínico e imagiológico e assim, tenha a 
possibilidade de oferecer ao paciente um plano de tratamento mais eficiente, livre de 
condutas inadequadas  e acidentes operatórios.

Pesquisas sobre a prevalência das anomalias dentárias possuem grande 
significância epidemiológica e clínica devido a casuística múltipla de tais anomalias, 
que varia de acordo com a população estudada. Nesse sentido, é necessário realizar 
estudos para construir um panorama detalhado a respeito das anomalias dentárias na 
população brasileira, e assim auxiliar diagnósticos, elaboração de planos de tratamento, 
prevenção de acidentes cirúrgicos e acompanhamento dos pacientes de forma mais 
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eficiente (Castro-Silva et al., 2018; Maciel et all 2016; Randurg, et al., 2016).
Devido ao elevado número de pacientes rotineiramente encaminhados à clínica 

de radiologia da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal do Pará, oriundos 
da clínica de triagem e clínicas integradas que compõem o serviço oferecido na 
instituição, ocorreu a possibilidade de investigar quais eram as anomalias dentárias 
encontradas nas radiografias panorâmicas realizadas no local e assim efetuar um 
levantamento epidemiológico a respeito de sua prevalência.

As principais formas de montar um estudo de prevalência a respeito das anomalias 
dentárias são através de um apurado exame clínico e imagiológico. Soares-Santos, et 
al. (2018) enfatiza a importância da associação destes dois mecanismos para obter-se 
uma melhor visualização dos casos, e assim traçar não apenas planos de tratamento, 
como também montar um panorama a respeito da ocorrência das anomalias de acordo 
com cada região. Com isso, tais exames assumem importante papel na detecção e 
diagnóstico das anomalias dentárias (Nunes, 2014).

Nesse sentido, detectar anomalias dentárias é importante para facilitar diagnósticos 
diferenciais, prevenir desordens e patologias oclusais, evitar condutas inadequadas e 
também para a caracterização de um perfil epidemiológico da população atendida 
diariamente nas clínicas da FOUFPA,  que pode ser utilizado no planejamento de 
programas de saúde que atendam as necessidades da população.

2 |  MATERIAL E MÉTODO

 Trata-se de um estudo transversal retrospectivo baseado na análise de 663 
radiografias panorâmicas digitais realizadas na Clínica de Radiologia da Faculdade 
de Odontologia da Universidade Federal do Pará, no período de 2017 a 2018. As 
radiografias foram analisadas  no programa Microsoft Office Picture Manager (Microsoft 
Office 2003 for Windows XP). Foram incluídos no estudo exames radiográficos 
panorâmicos da região maxilo-mandibular de crianças, adolescentes e adultos de 
ambos os sexos. Aqueles exames que não dispunham de padrão técnico de boa 
qualidade, com máximo de nitidez, mínimo de distorção e grau médio de densidade e 
contraste, assim como iluminação adequada, foram excluídos.

Os dados foram associados em cinco categorias de anomalias dentárias seguindo 
os grupos idealizados por Shafer et al. (1987) e Neville et al. (2016):

• Anormalidades na forma: taurodontismo, dilaceração radicular, dente co-
nóide, cúspide acessória, raiz supranumerária, dente invaginado e esmalte 
ectópico; 

• Anormalidades de número: hipodontia e hiperdontia; 

• Anormalidades de tamanho: microdontia e macrodontia;

• Anormalidades eruptivas: giroversão, transposição dentária, migração den-
tária, impacção, concrescência, geminação e fusão dentária;
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• Anormalidades estruturais: Amelogênese imperfeita, dentinogênese imper-
feita e displasia dentinária. 

As informações coletadas foram alocadas em um banco de dados do programa 
Excel for Windows® (Offi ce 2007, Microsoft Corporation, EUA) e os dados analisados 
com o auxílio do programa estatístico InStat 3.01® (Graphpad Software Inc., EUA) com 
a criação de valores absolutos e relativos. Para a verifi cação da associação entre as 
variáveis obtidas, foi utilizado o teste exato de Fischer e teste qui-quadrado de Pearson 
(X2), considerando um intervalo de confi ança de 95% e signifi cância estatística de 
p<0,05. Os examinadores foram previamente calibrados através do teste de Kappa 
para eliminação de qualquer divergência de opinião sobre a visualização de possíveis 
anomalias.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa do Instituto 
de Ciências da Saúde da Universidade Federal do Pará sob o parecer de número 
2.976.659.

3 |  RESULTADOS

Observou-se que a maioria dos participantes eram do gênero feminino (56%) 
(gráfi co 1). E do total de 663 radiografi as panorâmicas,  206 apresentaram alguma 
anomalia dentária (31%), enquanto 457 não tiveram anomalias observadas (69%) 
(gráfi co 2).

Gráfi co 1: distribuição da amostra segundo o gênero
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Gráfi co 2: distribuição das anomalias de acordo com a amostra populacional

Foram localizadas 513 ocorrências de anomalias dentárias, sendo 236 casos 
de anomalias eruptivas (46%), 146 casos de anomalias de número (29%), 94 casos 
envolvendo anomalias de forma (18%), 26 casos contendo anomalias de tamanho 
(5%) e 11 casos com anomalias de estrutura (2%) (gráfi co 3).

Gráfi co 3: frequência das anomalias dentárias de acordo com o grupo

As distribuições gerais das anomalias dentárias encontradas estão descritas no 
gráfi co 4, onde nota-se uma alta prevalência de giroversão (34,11%), agenesia dentária 
(24,36%), taurodontismo (10,52%), impactação (9,74%) e microdontia (4,87%). 
Houve uma baixa prevalência para os casos de dente supranumerário (4,09% sendo 
3 casos envolvendo mesiodens 0,58%), dilaceração radicular (3,5%), transposição 
dentária (2,14%), cúspide acessória (1,36%), displasia dentinária (1,36%), hipoplasia 
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de esmalte (0,78%), concrescência dentária (0,58%), dente conóide (0,58%) e raiz 
supranumerária (0,58%). 

Gráfi co 4: prevalência das anomalias dentárias de acordo com a amostra.

Os casos de concrescência dentária, raiz supranumerária e dente conóide (cada 
um com prevalência de 0,58%), fusão e geminação dentária (0,38% para ambos), 
migração dentária, pérola de esmalte, macrodontia e dente invaginado (0,19% para 
cada) alcançaram médias muito baixas neste estudo, totalizando 3,31% da amostra.

4 |  DISCUSSÃO

Dos pacientes que participaram deste estudo, 31% apresentavam alguma 
anomalia dentária, resultados semelhantes aos encontrados por Pedreira (2014) de 
27,39% e de Castro-Silva et al. (2018) de 26,96% sendo as anomalias eruptivas (46%), 
de número (29%) e forma (18%) as mais prevalentes.

Esta prevalência de anomalias dentárias demonstrou-se signifi cativa quando 
comparada a estudos anteriores que utilizaram amostra da população paraense, como  
o estudo de Faria (2003), que relatou prevalência de 16% para as anomalias dentárias 
de desenvolvimento em crianças, sendo as anomalias de número, erupção e forma as 
mais prevalentes; o estudo de Andrade (2003), que  evidenciou  prevalência de 25% 
para as anomalias dentárias de desenvolvimento, sendo as anomalias de número, 
erupção e tamanho as de maior frequência e o estudo de Gonçalves-Filho et al. (2014) 
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que demonstrou prevalência de 56,9%, sendo as anomalias de forma (47,2%), número 
(12,13%) e tamanho (6,06%) as mais  ocorrentes. Nota-se um  aumento na frequência 
das anomalias dentárias encontradas nesta população, isto que pode ser explicado 
pelo   crescimento da incidência de HIV, sífilis e outras síndromes na região, visto 
que  são indicadores relacionados ao surgimento de anomalias dentárias (Brasil, 2011; 
Bertazzoli et al., 2007; Brasil, 2017; Calixto et al., 2017).

Nesta pesquisa, a giroversão foi a anomalia mais prevalente, e esteve presente 
em 175 (34,11%) dos casos. Resultado este que foi bem aproximado aos estudos 
conduzidos por Sá (2014), onde a giroversão correspondia a  35,4% dos casos, e 
ao estudo conduzido por Vani et al (2016), no qual tal anomalia representou  20,2% 
dos casos. Ainda hoje, os estudos a respeito da prevalência de giroversão dentária 
demonstram ser escassos, devido ao fato de que muitos autores não classificarem esta 
anomalia como pertencente às anomalias de desenvolvimento (Nemati et al., 2012; 
Afify; Zawawi., 2012; Kositbowornchai et al., 2010). No entanto, a literatura afirma que 
o motivo para que esta anomalia ocorra está relacionado a distúrbios multifatoriais 
pré e pós eruptivos,  que resultam em uma resposta anômala do germe dental 
(Vani et. al., 2016). Por geralmente possuir uma alta prevalência em levantamentos 
epidemiológicos, a giroversão dentária deve ser analisada de forma mais cuidadosa 
pelos profissionais da odontologia, principalmente ortodontistas, com o objetivo de 
obter diagnóstico precoce para evitar futuros problemas relacionados à oclusão do 
paciente.

A hipodontia foi a segunda anomalia mais prevalente, encontrada em um total 
de 125 pacientes (24,36%) neste estudo. Resultado elevado se comparado àqueles 
encontrados por outros autores como Andrade  (2003), onde a prevalência foi de 11,5%; 
Faria (2003) que demonstrou  5,4% para estes casos; Gonçalves.Filho et al. (2014) que 
constatou prevalência de 6,28% e  Castro-Silva et al. (2018), que demonstrou 13,65% 
de prevalência para esta anomalia. A hipodontia está relacionada a mutações nos genes 
AXIN2, PAX9, MSX1, IRF6 (associado à Síndrome de Van der Woude),  e ADAMTS2 
ligado à síndrome de Ehlers–Danlos tipo VII (Citak et al., 2016; Ye; Attaie, 2016)assim 
como traumas e acidentes cirúrgicos também são fatores que podem contribuir para 
o surgimento desta anomalia (Vani et al., 2016). A prevalência de taurodontismo foi 
de 54 casos (10,52% da amostra), e está dentro da variação encontrada em âmbito 
mundial, que corresponde entre 5,6% a 60% dos casos (Ramdurg P et al., 2016; Khan 
et al., 2015). O taurodontismo é uma anomalia que acomete dentes multirradiculares, 
caracterizada pelo aumento do corpo e da câmara pulpar com deslocamento apical 
do assoalho pulpar e bifurcação radicular, e tal deslocamento distingue ela em três 
classes: taurodontia leve (hipotaurodontia), moderada (mesotaurodontia) e severa 
(hipertaurodontia), de forma que seu diagnóstico é primariamente radiográfico (Neville 
et al., 2016; White; Pharoah, 2015). O resultado nesta pesquisa apresentou-se elevado 
em relação aos outros realizados previamente (Goncalves-Filho et al., 2014; Ramdurg 
P, et al., 2016; Faria, 2003; Andrade, 2003; Khan et al., 2015), demonstrando que 
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os estudos a respeito desta anomalia ainda não estão em consenso,  e apresentam 
variação com índices altos e baixos dependendo da população a ser analisada (Afonso, 
2014).

Os casos de impactação dentária estiveram presentes em 50 pacientes e 
corresponderam à 9,74% da amostra desta pesquisa, resultado que foi semelhante 
aos  levantamentos anteriores realizados por outros autores (Citak et al, 2016; Faria, 
2003; Andrade, 2003; Sá, 2014; Alves et al, 2014; Couto et al, 2016; Arrué, 2017). A 
impacção dentária ou dente retido, refere-se a uma anomalia que ocorre quando um 
dente não possui capacidade de irromper na cavidade oral, seja por alguma barreira 
física, ou por perda de força eruptiva (Neville et al, 2016; Pedreira, 2014). Ela pode 
ocorrer devido a  intercorrências na arcada dentária, como: angulação incorreta do 
dente, espaço retromolar insuficiente ou a presença de lesões patológicas impedindo 
mecanicamente o trajeto de erupção (Gomes et al., 2017). O diagnóstico da impactação 
dentária é definido com auxílio de exames imagiológicos, que possibilitam diferenciar 
a impactação de outras condições em que há ausência de elementos dentários como 
a agenesia dental, uma vez que ambas possuem expressões clínicas semelhantes 
(White; Pharoah, 2016). 

A microdontia foi encontrada 25 pacientes, prevalência de 4,87%, resultado 
condizente com estudos anteriores realizados nesta população (Goncalves-Filho et al., 
2014; Faria, 2003; Andrade, 2003)  e região (Castro-Silva et al., 2018) e que obedeceu 
à variação encontrada em outros estudos de âmbito mundial,  onde a prevalência 
variava de 0,1% a 9,1% (Guttal et al., 2010; Altug-Atac; Erdem, 2007; Gomes et al., 
2014). A microdontia é a diminuição física do tamanho ideal de um dente. Ela pode ser 
classificada como microdontia difusa, quando acomete vários dentes, e microdontia 
isolada, quando afeta um ou dois dentes – geralmente os incisivos laterais superiores 
e os terceiros molares superiores – e a coroa assume um aspecto anormal cônico 
(Neville et al, 2016).

A hiperdontia, análoga à hipodontia, é uma condição caracterizada pelo 
desenvolvimento de um número de dentes considerado maior do que o normal, ou 
seja, mais de 20 dentes na dentição decídua e mais de 32 dentes para a dentição 
permanente, ela pode ocorrer de forma isolada ou múltipla, unilateral ou bilateral, 
suplementar e rudimentar (Neville et al, 2016; Pedreira, 2014; Torres et al, 2015). No 
presente estudo, verificou-se a ocorrência desta anomalia em 21 pacientes, perfazendo 
uma prevalência de 4,09%. Este resultado foi coincidente com o encontrado por 
Andrade (2003), e semelhante ao que foi evidenciado por outros autores, como Faria 
(2003) (2,4%), Gonçalves-Filho (2014) (5,8%), Torres et al. (2015) (4,0%). Estes 
resultados demonstram que prevalência da hiperdontia varia conforme a população e 
amostra investigada, pois a análise de  estudos no Paquistão (Khan et al., 2015) - cuja 
prevalência foi 1,5% - e na Turquia (Kashyap et al., 2015) – cuja prevalência foi 1,2% 
-, evidenciou uma significante diferença na prevalência desta anomalia em relação à 
sua incidência no Brasil e em outros países. Vale ressaltar que dentre a amostra de 
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hiperdontia encontram-se 3 casos de mesiodens (0,58%), resultado ligeiramente mais 
baixo do que os relatados por outros autores, de 1,4%, 1,5% e 1,6% (Lara et al., 2013).

A prevalência de 3,5% foi encontrada em casos anômalos envolvendo dilacerações 
radiculares, que esteve presente em 18 pacientes, diferentemente de estudos prévio 
onde a prevalência para esta anomalia varia entre 14% e 31,1% (Goncalves-Filho et 
al., 2014; Citak et al., 2016; Arrué, 2017; Guimarães et al., 2018). Esta anomalia ocorre 
quando existe uma acentuada angulação – entre 90º a 20º - na raiz ou coroa do dente. 
Sua causa geralmente relaciona-se a traumas, que deslocam a porção calcificada do 
germe dentário,  enquanto o restante do dente se desenvolve em um ângulo normal 
(Neville et al, 2016; Guimarães et al., 2018). A transposição dental, situação em que dois 
dentes adjacentes no mesmo arco mudam de posição entre si, podendo ser completa 
- coroa e raiz do dente são transpostas - e incompleta - quando apenas a coroa clínica 
é transposta e o ápice radicular permanece na posição natural (White; Pharoah, 2016; 
Pedreira, 2014; Liyan, 2017). A prevalência desta anomalia no presente estudo foi de 
2,14%, revelando ser uma prevalência alta, o que contradiz com alguns autores que 
relataram a prevalência de 0,2% (Andrade, 2003), 0,38% (Khan et al, 2015), 0,4% (Sá, 
2014), 1,3% (Rojo et al, 2014) e 1,4% (Ramdurg et al, 2016).

Cúspide acessória é designada também como “cúspide em garra”, e caracterizada 
pela presença de uma proeminência (hiperplasia) em forma de cúspide que projeta-
se à partir da área do cíngulo ou da junção cemento-esmalte, unida à porção lingual 
em sentido longitudinal em dentes anteriores, que pode ou não ter corno pulpar 
(White; Pharoah, 2016; Coclete et al., 2015). Neste estudo, 7 pacientes apresentaram 
cúspide acessória,  o que representa  prevalência de 1,36%, resultado semelhante 
ao de Gonçalves-Filho (2014), que encontrou a prevalência de 1,6% para a mesma 
anomalia. Estes valores estão dentro do padrão de variação desta anomalia, que varia 
em torno de 1% a 8% (Guttal et al., 2010).

Os casos de displasia dentinária ocorridos em 7 pacientes (prevalência de 1,36%) 
constituíram um achado interessante nesta pesquisa pois o resultado é  considerado 
alto, haja vista que esta anomalia ocorre com frequência de um a cada cem mil casos. 
Esta anomalia ocorre devido a distúrbios genéticos, que pode ser classificada em dois 
grupos: tipo I (radicular) e tipo II (coronal) (White; Pharoah, 2016). Devido a escassez 
de levantamentos epidemiológicos a respeito desta anomalia, não foram encontrados 
resultados pertinentes capazes de demonstrar a prevalência desta alteração em outras 
populações. 

A prevalência de hipoplasia de esmalte observada neste estudo foi de 0,78% e 
esteve presente em 4 pacientes. A prevalência desta anomalia depende intimamente 
da população estudada, e seus resultados possuem demasiada variação. Hoffmann, 
et al.  (2007) relatou a prevalência de 11,1% para esta anomalia. Outros resultados 
mostraram a prevalência de 13,5%, 15,2% (De-Liefde; Herbison, 1985)48 e 14,6% 
(Book; Smith, 1998). Assim como a displasia dentinária, as investigações sobre a 
prevalência da hipoplasia de esmalte ainda se demonstram escassas, necessitando 
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de mais estudos sobre o tema.
Outras anomalias também foram investigadas, mas seus achados pouco 

prevalentes, resultaram em baixa significância estatística para o estudo. A ocorrência 
da macrodontia de 0,2%, obteve exatamente o mesmo resultado encontrado por 
Andrade (2003) e semelhante ao descrito por outros autores (Goncalves-Filho et al., 
2014; Faria, 2003; Gomes, 2014; Girondi et al., 2006). A prevalência para a fusão 
e geminação dentária também demonstraram estar de acordo com a prevalência 
encontrada por estudos prévios (Goncalves-Filho et al., 2014; Ramdurg et al., 2016; 
Khan et al., 2015). 

5 |  CONCLUSÃO

As anomalias de erupção constituíram o grupo de maior prevalência, com 
incidência em 46% da amostra, seguida pelo grupo das anomalias de número 
(29%), forma (18%) tamanho (5%) e estrutura (2%). Dentre a classificação por tipos, 
a giroversão foi a mais prevalente (34,11%), seguida pela agenesia (24,36%) e 
taurodontismo (10,52%). Os casos de taurodontismo (10,52%), transposição dental 
(2,14%) e displasia dentinária (1,36%) obtiveram prevalência elevada, quando 
comparados a resultados encontrados em estudos anteriores,  da mesma forma, os 
casos de hiperdontia (4,09%), dilaceração radicular (3,5%) e hipoplasia de esmalte 
(0,78%) também revelaram discordância por apresentarem prevalência menor do que 
as evidenciadas na literatura. Os resultados obtidos colaboram com a percepção de 
que o padrão da prevalência de determinadas anomalias dentárias pode variar de 
acordo com a população estudada, seja em escala nacional ou internacional. 
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