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APRESENTACAO

Ja parou para se questionar como os profissionais de 30 anos atras buscavam
informacdes, conhecimento e atualizacdo? Qual era a disponibilidade dessas novas
informacdes? Provavelmente quem tinha acesso a elas era considerado alguém muito
privilegiado.

A velocidade com que as pesquisas cientificas aconteciam e divulgacdo dos
resultados, com certeza, eram menores. A tecnologia ndo era avancada como hoje, a
globalizagdo néo era téo intensa, a internet era algo muito novo.

Toda evolugéo do desenvolvimento cientifico nos trouxe até aqui, onde a informacéo,
que pode ser transformada em conhecimento, esta a um toque ou clique de distancia.

Convido-os a navegar pelas paginas do e-book Pesquisa, Producéo e Divulgacédo
do Conhecimento na Odontologia 2 e que aproveite o privilégio da nossa geragéo, que tem
um mundo inteiro de conhecimento a sua disposic¢ao.

Otima leitural!

Emanuela C. dos Santos
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COMPORTAMENTO IRRUPTIVO DO CANINO

~ PERMANENTE APOS ENXERTO OSSEO
SECUNDARIO COM RHBMP2 NA AREA DA FISSURA
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RESUMO: O presente artigo discute o
comportamento irruptivo dos caninos superiores
permanentes apés 0 enxerto 6sseo alveolar
secundario com proteina morfogenética 6ssea
recombinante humana, em pacientes com fissura
de labio e palato. Os disturbios irruptivos dos
caninos superiores em pacientes sem fissuras
orofaciais deve-se ao desenvolvimento e irrupgéo
ectopicos regidos por fatores genéticos. E quanto
ao paciente com fissura labiopalatina, os caninos
superiores permanecem retidos por questdes
desenvolvimentais genéticas ou devido a fatores
locais como a presenca da fissura e um possivel
entrave mecanico determinado pelo enxerto
O6sseo alveolar? Tais questdes sdo debatidas
por meio da apresentacéo de trés interessantes
casos clinicos, com comportamentos distintos
dos caninos superiores permanentes na regidao
da fissura.
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ERUPTION OF THE PERMANENT CANINE AFTER RHBMP2 SECONDARY
ALVEOLAR CLEFT REPAIR: CASE REPORTS

ABSTRACT: This paper aim to discuss the eruptive path of permanent canines after secondary
alveolar bone grafting with recombinant human bone morphogenetic protein in cleft lip and
palate patients. Irruptive disorders of the maxillary canines in patients without orofacial clefts
are due to the ectopic development and eruption determined by genetic factors. What about in
patients with cleft lip and palate, maxillary canines remain retained by genetic developmental
reasons or due to local factors such as the presence of cleft and a possible mechanical barrier
determined by alveolar bone graft? These issues are discussed through the presentation of
three interesting clinical reports with different eruption paths of maxillary permanent canine at
the cleft area.

KEYWORDS: Alveolar bone grafting, Cleft lip and palate, Canine.

11 INTRODUGAO

O enxerto 6sseo alveolar secundario (EOAS) é um importante procedimento
terapéutico no protocolo atual da reabilitacdo das fissuras labiopalatinas (Oberoi et al,
2010; Meyer & Molsted 2013; Cho-Lee et al, 2013; JANSSEN et al, 2013; Freitas et al,
2012). O EOAS foi descrito primeiramente na década de 80 (Abyholm, Bergland, Semb,
1981), e hoje é considerado padrdo ouro na reabilitagcdo da fissura labiopalatina por
reconstruir o rebordo alveolar fissurado, solucionando a segmentagdo inicial do arco
superior. O procedimento é realizado idealmente entre 09 e 12 anos de idade, quando os
caninos superiores apresentam 12 a 2/3 de sua formacgéo radicular (Boyne and Sands,
1972; Helms, Speidel, Denis, 1987; Silva Filho, 2000). Sob o ponto de vista ortodéntico, o
EOAS apresenta beneficios incontestaveis uma vez que possibilita a irrupgéo espontanea
do canino adjacente a fissura através da area enxertada. Num momento mais tardio,
durante a mecénica ortoddntica corretiva, o canino pode ser movimentado para mesial com
vistas a substituir os incisivos laterais comumente ausentes, evitando a necessidade de
reabilitagdo protética. Somadas a essas vantagens, nenhum efeito iatrogénico de restricao
do crescimento maxilar é atribuido a essa terapia (NISHIRARA et al, 2014; CHO-LEE et al,
2013; SHARMA et al, 2013; FREITAS et al, 2012).

O osso autégeno da crista iliaca representa o material mais comumente utilizado
para o EAOS, com indice de sucesso superior a 80% (Meyer & Molsted 2013). Apesar
dos éxitos referidos na literatura, quando a area doadora é a crista iliaca sdo observadas
morbidades como dor pés-operatéria, necrose do osso enxertado na area receptora,
tempo cirargico longo e dificuldade de locomogéo pos-cirargica. Como procedimento de
bioengenharia tecidual, o emprego das proteinas morfogenéticas ésseas recombinante
humana (rhBMP-2) constitui uma alternativa em potencial de material de enxerto, com a
vantagem de nédo necessitar da cirurgia na area doadora. (FRANCIS et al, 2013; MEYER &
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MOSTELD, 2013; JANSSEN et al, 2013; STEPHEN et al, 2014). A rhBMP-2 representa um
material 6sseo sintético que pode ser empregado nas cirurgias de enxerto alveolar.

Um estudo recente demonstrou que a rhBMP-2 em membrana de colageno
absorvivel usada no enxerto alveolar nas fissuras de labio e palato apresentou elevado
indice de sucesso na neoformacao 6ssea, de maneira semelhante aos enxertos medulares
de crista iliaca (Francis et al, 2013). A presenca do canino permanente em pleno processo
de rizogénese e irrupgdo contribui para a diferenciagdo do periodonto de sustentagcéo e
preservagdo do novo osso formado na area enxertada (ALONSO et al, 2010; FRANCIS
et al, 2013; MaclSAAC et al, 2013; NARD et al, 2013). Embora o panorama terapéutico
do paciente com fissura labiopalatina melhore com o enxerto 6sseo secundario, ndo se
pode considerar resolvida a trajetéria irruptiva do canino. Dados na literatura relatam as
porcentagens de irrup¢do espontanea do canino na area enxertada da ordem de 80%
(Oberoi, 2011), 72% (Siva Filho, 2000), 50% (Enemark et al, 1985), 50% (Sharma et al,
2013) e de retencéo do canino da ordem de 6% (Siva Filho, 2000), 10% (Enemark et al,
1985), 20% (Oberoi, 2011), 50% (Sharma et al, 2013).

Este trabalho visa apresentar trés casos clinicos de jovens com fissura labiopalatina
transforame unilateral, reabilitados com enxerto 6sseo alveolar secundario com rhBMP-2,
discutindo o comportamento longitudinal dos caninos permanentes na érea da fissura

enxertada.

21 CASOS CLIiNICOS

Todos casos apresentados a seguir foram reabilitados no Hospital de Reabilitacdo
de Anomalias Craniofaciais, da Universidade de Sdo Paulo, segundo o seguinte protocolo:
queiloplastia realizada entre 3 e 6 meses de idade com a técnica de Millard; palatoplastia
realizada entre 12 e 18 meses com a técnica de Van Langembeck; enxerto 6sseo alveolar
secundario entre 10 e 12 anos de idade, utilizando-se a rhBMP-2 em membrana de colageno
reabsorvivel (Infuse Bone Graft, Medtronic Sofamor Danek, Memphis, Tenessee, USA).
2.1 Caso Clinico 1

O tratamento ortodéntico foi iniciado aos 8 anos e 6 meses de idade nesse paciente
com fissura transforame unilateral esquerda. Na andlise facial inicial, observou-se um
padrao facial Il por deficiéncia maxilar. O exame clinico intrabucal demonstrou que o
paciente estava no primeiro periodo transitorio da dentadura mista. No lado da fissura, o
paciente apresentava o incisivo central superior contra-angulado e girado, com sua coroa
voltada para distal. Haviam dois supranumerarios na regiéo da fissura, um irrompido por
mesial da fissura e outro em processo de irrupgéo por distal da fissura (Fig. 1). O canino
superior deciduo que ladeava a fissura mostrava-se angulado em dire¢éo ao defeito 6sseo.
O germe do canino permanente no lado da fissura encontrava-se em posi¢cao mais alta

comparado ao germe contralateral, porém apresentava uma angulagdo normal. Havia um
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supranumerario por mesial do germe do canino permanente. A relacao anteroposterior entre
os arcos dentérios era Goslon 4. Verificou-se ainda uma atresia maxilar significante (Fig. 1).

O planejamento ortodéntico incluiu mecéanica transversal da maxila com aparelho
expansor tipo Hyrax para reposicionar os segmentos palatinos. Para corre¢céo da deficiéncia
sagital foi realizada a tracao reversa da maxila com o uso da mascara facial por 8 meses
(Fig. 2). Apbs a remocao do aparelho disjuntor, uma contencgéo fixa do tipo arco palatino com
uma mola digital para descruzar o dente 12 (Fig. 2). Os dois supranumerarios presentes
na area da fissura foram extraidos 90 dias antes da cirurgia de enxerto osseo alveolar.
O enxerto 6sseo secundario com rhBMP-2 em membrana de colageno reabsorvivel foi
realizado quando o canino superior do lado da fissura apresentava dois ter¢os da raiz
formada (Fig. 3). Nao houve relato de dor ou complicagdes apos a intervengao cirurgica do
enxerto. Foi instalada nova contencgéo fixa para estabilizagé@o transversal do arco superior e
irrupcao completa dos dentes permanentes. O acompanhamento mediante as radiografias
panoramicas e periapicais comprovou que 1 ano e 2 meses apos a cirurgia de enxerto
0sse0, 0 supranumerario intraosseo correspondente ao incisivo lateral e o canino seguiram
espontaneamente uma trajetéria irruptiva em direcdo ao plano oclusal, atravessando o
osso neoformado. Esses dentes irromperam espontaneamente no arco dentéario (Fig. 4).
Numa segunda fase, foi realizado o tratamento ortodéntico corretivo com aparelhos fixos
com a finalidade de nivelamento, alinhamento e fechamento de espacos (Fig. 5). Houve a
movimentacao ortoddntica na area enxertada com excelente resultado periodontal, estético
e funcional (Fig. 6).
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FIGURA 1. Paciente com fissura unilateral completa de labio e palato no primeiro periodo
transitério da dentadura mista (A a G). As cirurgias plasticas primarias de labio e palato foram
realizadas na infancia. Nessa fase, diagnosticou-se a presenga do incisivo lateral permanente
mesial & fissura ja irrompido e a presenca do incisivo lateral permanente distal a fissura ainda

em estégio de germe (H e I). Na radiografia periapical era evidente a presenca da fissura

alveolar (l).
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FIGURA 2. Aos 9 anos de idade, iniciou-se a intervencao ortoddntica pré-enxerto com
expansao rapida e tragdo reversa da maxilla (A a F). Apos a remogao do expansor, instalou-
se uma contencao fixa e liberou-se o paciente para a cirurgia de enxerto 6sseo alveolar
secundario (G e H).
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FIGURA 3. Fotos faciais e intrabucais apds a realizagéo do enxerto 6sseo (A a G). A
radiografia panoramica no final da dentadura mista fragava um trajeto normal de irrugéo do
canino superior no lado da fissura (H).

Pesquisa, Producao e Divulgacdo do Conhecimento na Odontologia 2 Capitulo 9




FIGURA 4. Paciente na dentadura permanente demonstrando boa relagéo interarcos e
intermaxilar (A a G). O canino superior no lado da fissura irrompeu espontaneamente (H).
Note que o incisivo lateral permanente que localizava-se por mesial da fissura alveolar foi

extraido antes da mecénica corretiva. Observa-se morfologia 6ssea normal na regido da fissura
enxertada.
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FIGURA 5. O tratamento ortoddntico corretivo objetivou fechar os espacos remanescentes,
refinando o posicionamento dentario.
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FIGURA 6. Finalizacdo do tratamento ortodéntico corretivo, aproximadamente 3 anos apds o
enxerto 6sseo secundario.

2.2 Caso Clinico 2

A paciente ilustrada nas figuras 7 a 11 apresenta fissura labiopalatina transforame
unilateral do lado esquerdo. Realizou as cirurgias primarias na infancia e foi encaminhada
ao setor de Ortodontia para tratamento ortoddntico interceptativo aos 9 anos e 7 meses. Na
analise facial, diagnosticou-se um padréao face longa com convexidade significante do perfil
facial. Durante o exame clinico observou-se que a paciente estava no primeiro periodo
transitorio da dentadura mista com indice Goslon 2. A relagdo anteroposterior entre os
arcos dentarios era de Classe | do lado direito e Classe Il do lado esquerdo. O incisivo
central superior permamente do lado da fissura apresentava-se girado e contra-angulado.
Verificou-se ainda, atresia do arco superior e um desvio da linha média superior para o lado
da fissura (Fig. 8). A paciente apresentava agenesia do incisivo lateral mesial a fissura e
presenca do germe incisivo lateral permanente distal a fissura. O germe do canino superior
permanente apresentava maior angulagédo mesial quando comparado ao seu contralateral
do lado sem fissura. Na avaliagéo da radiografia periapical da regido da fissura observou-se
o defeito 6sseo alveolar e a descontinuidade do rebordo alveolar (Fig. 8).

O plano de tratamento ortoddntico incluiu expansao rapida da maxila para
reposicionamento e alinhamento dos segmentos maxilares (Fig. 8). Apo6s expansédo da
maxila, uma contencéo fixa tipo arco palatino foi adaptada enquanto a paciente aguardava
arealizagao do enxerto 6sseo alveolar secundéario que ocorreu quando o canino apresentou
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dois tercos da raiz formada. O material de enxerto foi o rhBMP-2 em membrana de colageno
reabsorvivel. Nao houve relato de dor ou complicagdes apds a intervengdo cirirgica do
enxerto. O incisivo lateral por distal da fissura estava malposicionado e retido, e foi extraido
durante a cirurgia de enxerto.

Apds 8 meses de acompanhamento clinico e radiografico observou-se que embora
0 canino tenha mostrado indicios de movimentagéo no novo osso formado, ndo irrompeu
na cavidade bucal e permaneceu retido (Fig. 9, 11). Indicou-se a exposi¢cdo do canino
superior do lado da fissura, colagem de acessoério e tracionamento ortodéntico. O canino foi
tracionado em campo fechado utilizando-se mola tipo cantlever com fio TMA por vestibular.
Um botédo de Nance foi utilizado como ancoragem. Concomitantemente ao tracionamento,
os incisivos superiores foram alinhados mediante a montagem de aparelho fixo parcial com
nivelamento 4x2. O tracionamento durou 8 meses (Fig. 9). Apds completa exposi¢cédo do
canino no arco dentario, o acessorio de tracionamento foi substituido por um braquete e o
canino incluido no nivelamento (Fig. 10).

FIGURA 7. Paciente com fissura unilateral completa de labio e palato do lado esquerdo, na
dentadura decidua. As cirurgias plasticas de labio e palato haviam sido realizadas em idade
tenra.

Pesquisa, Producao e Divulgacdo do Conhecimento na Odontologia 2 Capitulo 9 m



FIGURA 8. A paciente ilustrada na figura 7, agora encontra-se na dentadura mista (A a G). As
radiografias panoramica e periapical evidenciam a agenesia do incisivo lateral permanente por
mesial da fissura, a presenca do incisivo lateral permanente por distal da fissura, e o germe
do canino permanente em processo irruptivo (H e I). Notar que a angulagéo do 23 mostrava-
se mais acentuada que a angulag¢édo do longo eixo de seu contralateral, com sobreposi¢éo
da imagem o germe do canino com a raiz do incisivo lateral distal a fissura. A intervencéo
ortoddntica pré-enxerto 6sseo consistiu na expanséao rapida da maxila visando alinhar os
segmentos maxilares (J a M).
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FIGURA 9. O enxerto 6sseo alveolar secundario foi realizado com rhBMP2 aos 10 anos de
idade. O incisivo lateral superior no lado da fissura foi extraido durante a cirurgia devido
0 malposicionamento do canino (H). Um ano apés o procedimento de enxerto ésseo
diagnosticou-se a retengéo do canino superior permanente no lado da fissura (I). Fotos faciais
e intrabucais do inicio do tracionamento ortodéntico do canino superior impactado na area
enxertada (A a G).
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FIGURA 10. O canino superior do lado esquerdo foi tracionado durante a mecénica ortodéntica
corretiva.

FIGURA 11. Acompanhamento radiografico da trajetoria irruptiva do canino permanente retido
na area enxertada, desde o inicio até a fase final da dentadura mista.

2.3 Caso Clinico 3

Paciente do sexo feminino com 10 anos de idade, apresentava fissura transforame
unilateral do lado direito reabilitada na infancia. A analise facial demonstrava padrao face
longa com padrao esquelético facial 11l por deficiéncia maxilar. No exame clinico observou-
se que a paciente estava no final do segundo periodo transitério da dentadura mista,
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apresentando indice Goslon 3, mordida aberta anterior, relacédo de Classe | do lado direito
e Classe lll do lado esquerdo, e linha média superior desviada para o lado da fissura. Ainda
havia uma atresia maxilar redundando em relagéo transversal topo a topo do lado direito.
Na avaliacdo da radiografia panordmica inicial, detectou-se agenesia do incisivo lateral
mesial a fissura e a presenca do incisivo lateral por distal da fissura. De modo interessante,
0 germe do canino superior do lado oposto a fissura demonstrava uma trajetéria ectopica
de irrupcao, sobrepondo-se a raiz do incisivo lateral (Fig. 12).

O plano de tratamento ortodontico incluiu enxerto ésseo alveolar secundario com
rhBMP-2 em membrana de colageno reabsorivel. O incisivo lateral permanente por distal
da fissura néo irrompeu espontaneamente devido ao malposicionamento e foi extraido na
ocasido da cirurgia de enxerto 6sseo. Nao houve relato de dor ou complicacdes apos a
intervencgéo cirargica do enxerto. Ap6és 1 ano e 6 meses da cirurgia de enxerto, procedeu-
se a mecanica de expanséo rapida da maxila pelo uso do expansor tipo HAAS borboleta
(Fig. 13). A fase da ativacéo durou uma semana com 2/4 de volta pela manha e 2/4 a tarde.
O acompanhamento do desenvolvimento da denticdo demonstrou que o canino superior
contralateral a fissura permaneceu retido por palatino ou vestibular?
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FIGURA 12. Paciente com fissura labiopalatina completa e unilateral do lado esquerdo. A
queiloplastia e palatoplastia foram realizadas na primeira infancia. No inicio da dentadura
mista, aos 8 anos de idade, diagnosticou-se padrdo esquelético Il com deficiéncia maxilar e
interarcos insatisfatoria (A a F). O incisivo central do lado esquerdo apresentava giroversao
severa (F). Mantenedor de espaco mével no arco inferior (F). A radiografia panoramica revela
uma acentuada angulacdo do 13 mais acentuada que a angulagéo do longo eixo de seu
contralateral (H). Observa-se também a presenca do germe do incisivo lateral permanente em
posicéo desfavoravel (H).
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FIGURA 13. Fotos faciais e intrabucais 4 meses ap6s a realizagé@o do enxerto 6sseo, aos 12
anos de idade (A a G). A radiografia panoramica evidencia a retencdo do canino permanente
superior do lado sem fissura, com sobreposi¢éo de imagem com as raizes os incisivos centrais
e laterais, e a irrupcéo espontanea do antagonista na area enxertada (H).
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Figura 14. Fotos intrabucais da paciente no inicio da dentadura permanente. Expanséo rapida
da maxila com expansor do tipo HAAS foi conduzida inicialmente como tratamento ortopédico
maxilar, 8 meses apds realizagdo do enxerto ésseo secundério criando uma relagéo transversal
satisfatoria (A a J). Aimagem de radiografias periapicais segundo a técnica de Clark revela o
canino superior permanente lado direito localizado por palatino (K e L).
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FIGURA 15. Fotos faciais e intrabucais do inicio do tracionamento ortodéntico do canino
superior impactado no lado sem fissura 1 ano e 6 meses apés o procedimento de enxerto
6sseo alveolar com rhBMP2 (A a G). O incisivo lateral permanente do lado direito foi extraido
para proporcionar espaco para o canino. Imagem da radiografia periapical confirmando a
movimentacao ortodéntica do canino em diregéo ao plano oclusal (H). A radiografia panoramica
revelou um trajeto normal de irrupgéo do canino superior permanente do lado da fissura ap6s
0 enxerto 6sseo alveolar. O canino superior permanente do lado oposto mostrava sua posi¢ao
final apds tracionameno ().

FIGURA 16. O tratamento ortoddntico corretivo iniciou-se com o objetivo de nivelamento e
alinhamento dos arcos dentarios.
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31 DISCUSSAO

O enxerto 6sseo secundario desempenha papel de grande relevancia para
restauracéo do arco alveolar e dentario e um simplificador na reabilitacdo oral do paciente
com fissura labiopalatina. O seu beneficio mais importante, do ponto de vista ortoddntico,
ao restabelecer a morfologia do rebordo alveolar, € que 0 osso neoformado assume para
si as funcbes do osso alveolar e permite a irrup¢do espontanea do canino permanente
adjacente a fissura, como pode ser constatado nos casos clinicos 1 e 3. Este fato concorda
com a literatura que relata uma elevada frequéncia de irrupcéo espontéanea do canino na
regido alveolar enxertada, variando de 80 a 88% (SILVA FILHO et al, 2000; HOGAN et
al, 2003; MATSUI et al, 2005; UPADYA, BHAT, GOPALKRISHNAN, 2013; SHARMA et al,
2013; OBEROI et al, 2010).

Apenas ocasionalmente o canino precisa de estimulo extrabioldégico para a sua
irrupcédo como exemplificou 0 segundo caso clinico. A prevaléncia de retengédo dos caninos
superiores permanentes adjacentes a fissura alveolar enxertada varia de 12 a 20%,
conforme a literatura consultada (SILVA FILHO et al, 2000; PRADEL et al, 2008; RUSSEL &
McLeod, 2008). Comparativamente a pacientes sem fissuras, com frequéncia de retencao
de caninos superiores de aproximadamente 3%, pacientes com fissura labiopalatina
demonstram maior risco a retenc&o dos caninos superiores. A questado central que motivou
esse trabalho é por que o paciente com fissuras apresentam maior prevaléncia de retencéo
dos caninos superiores. Esta pergunta ainda néo foi clareada na literatura.

No paciente com fissura labiopalatina, o canino superior ficaria retido porque o
enxerto representaria uma obstaculo mecénico a sua irrup¢do? Ou o canino ficaria retido
pelas irregularidades anatomicas inerentes a fissura? Ainda formulamos a hipétese
de que o canino apresente uma elevada prevaléncia de retencdo devido a alteracbes
desenvolvimentais na posicao e direcéo irruptiva do germe dentario, independentemente
de fatores meramente locais, mas sim ligados a um background genético, talvez até comum
a etiologia das fissuras labiopalatinas. Sob essa hipo6tese, faz-se importante observar as
caracteristicas posicionais do germe dos caninos permanentes do lado da fissura, em
estagios precoces do desenvolvimento que antecedem a época do enxerto 6sseo alveolar.

Em pacientes sem fissuras, a literatura demonstra evidéncia de que a retencao
de canino é uma irregularidade regida geneticamente e associada com outras anomalais
dentérias de carater genético como as agenesias dentarias, microdontias e hipoplasia de
esmalte. A presenca ou auséncia, tamanho e forma do incisivo lateral pode influenciar
na irrupcao do canino. Alguns estudos demonstram que o risco de impacg¢éo do canino é
o dobro quando ocorre agenesia do incisivo lateral e a presenga de um supranumerario
malformado. Estas anomalias dentarias funcionam como indicadores de risco para o
desenvolvimento da irrupgéo ectépica do canino permanente (Garib et al, 2010, Peck
et al, 1994). Por outro lado, pacientes com fissuras labiopalatinas apresentam uma
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prevaléncia elevada de anomalias dentarias, como as agenesias (Freitas et al 2011). Essa
associagdo frequente parece justificar-se porque certos genes comuns relacionam-se a
etiologia das fissuras orofaciais e da agenesia dentaria (Slayton et al, 2003). Sob esse
prisma, considerando-se que a etiologia dos caninos retidos por palatino em pacientes
sem fissuras € atribuida a fatores genéticos, a prevaléncia aumentada de retencéo
dos caninos permanentes na regido da fissura pode relacionar-se também a mutacbes
génicas frequentemente relacionadas as fissuras orofaciais. O terceiro caso clinico poderia
corroborar para a hipétese de que o canino superior de um paciente com fissura pode
ficar retido por fatores nao relacionados as dificuldades anatémicas locais inerentes a
presenca da fissura ou ao procedimento de enxerto ésseo alveolar. O canino superior do
lado sem fissura assumiu um trajeto ectépico de irrupgéo, enquanto que o seu antagonista
do lado com fissura movimentava-se espontaneamente em dire¢cdo ao novo osso formado
na cavidade bucal. Um olhar atento pode flagrar na figura 12 que o canino superior que
ficou retido apresentava uma posi¢céo néo usual em estagios precoces da dentadura mista.
A sobreposicéo do germe do canino com a raiz do incisivo lateral ilustrada na imagem 12H
representa um dos indicadores precoces de futura reten¢@o do caninos, muito consagrado
em pacientes sem fissuras (Lindauer et al 1992).

Se a frequéncia de retencdo dos caninos superiores em pacientes com fissura é
predominanetemente genética ou eminentemente ambiental, somente estudos futuros
podem esclarecer essa empasse. Outro desafio sera verificar a possibilidade de prevenir
aa retencéo dos caninos superiores em pacientes com fissuras orofaciais.

41 CONCLUSAO

As evidéncias sobre a origem da retencé@o dos caninos superiores em pacientes com
fissuras labiopalatinas séo ainda escassas. Estudos nessa linha devem ser conduzidos
com vistas a futuras tentativas de minimizar essa irregulatidade irruptiva mediante atitudes

preventivas.
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