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RESUMO

Os dentes supranumerarios estdo diretamente relacionados a questdes funcionais e estéticas da
bucal, principalmente quando considerado a regido posterior da maxila, caracterizada
principalmente pela erupgao local do dente na regido afetada, podendo ser identificado como
dentes de ocorréncia na denti¢do decidua ou na denti¢cdo permanente, cuja manifestacdo pode
ocorrer de modo Unico ou multiplo, unilateral ou bilateral, sendo impactados ou ndo, pois
muitas das vezes sdo assintomaticos, mesmo que a prevaléncia seja por conta de erupcfes na
boca, sendo os homens as maiores acometidos, pois sdo neles que a predominancia de
manifestacdes, variando de 0,8% a 3,7% em comparacdo as mulheres. Costumam ser
diagnosticados facilmente por meio de exames de rotinas, onde destacam-se as radiografias
panoramicas, contudo ressalta-se que para um diagndstico mais objetivo é necessario a
realizacdo de exames complementares, os quais irdo traduzir resultados mais fieis 0s quais
ajudardo no correto prognostico para 0s pacientes. Quanto as intervencdes, destaca-se que cada
caso é unico e o processo de intervencao cirargica nem sempre é recomendado, tendo em vista
gue sO é necessario caso ndo cologue em risco a denticdo permanente e as raizes dentarias. O
presente estudo configura-se por ser de natureza bibliogréafica onde foram consultados artigos
cientificos utilizando informaces tedricas nas bases de dados académicas. Nesse sentindo,
foram consultadas as bases Scielo, Pubmed e Google Académico, tendo como descritores 0s
seguintes termos: dente supranumerario, hiperdontia, cirurgia, etiologia, diagnéstico e
complicagdes, onde foram selecionados os estudos compreendidos entre os anos de 2010 a
2020, em portugués ou inglés e por apresentar associagdo direta com o tema. Logo depois da
leitura foram selecionados 36 artigos que possuia associacdo direta com o caso, sendo
descartados os artigos irrelevantes para o trabalho, ficando 36 artigos para incluséo no presente
trabalho.

Palavras-chaves: Dentes supranumerarios. Radiografias. Ortodontia preventiva.



ABSTRACT

Supernumerary teeth are directly related to functional and aesthetic issues of the oral cavity,
especially when considering the posterior region of the maxilla, characterized mainly by the
local eruption of the tooth in the affected region, which can be identified as teeth occurring in
the primary dentition or permanent dentition, whose manifestation can occur in a single or
multiple way, unilateral or bilateral, being impacted or not, as they are often asymptomatic,
even if the prevalence is due to mouth rashes, with men being the most affected, as it is in them
that the predominance manifestations, ranging from 0.8% to 3.7% compared to women. They
are usually easily diagnosed through routine exams, where panoramic radiographs stand out,
however it is emphasized that for a more objective diagnosis it is necessary to carry out
complementary exams, which will translate more faithful results which will help in the correct
prognosis for patients. As for interventions, it is highlighted that each case is unique and the
surgical intervention process is not always recommended, considering that it is only necessary
if it does not put permanent dentition and dental roots at risk. The present study is configured
for being of bibliographic nature where scientific articles were consulted using theoretical
information in the academic databases. In this sense, the Scielo, Pubmed and Google Scholar
databases were consulted, having the following terms as descriptors: supernumerary tooth,
hyperdontia, surgery, etiology, diagnosis and complications, where studies between 2010 and
2020, in Portuguese, were selected or English and for having a direct association with the
theme. Right after reading, 36 articles were selected that had a direct association with the case,
and articles that were irrelevant to the work were discarded, leaving 36 articles for inclusion in

the present study.

Keywords: Supernumerary teeth. Xrays. Preventive orthodontics.
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1. INTRODUCAO

Os dentes sdo 6rgdos dos vertebrados com varias func¢@es dentre as quais destacam-
se a defesa, a alimentacdo, a articulacdo e a fala. No decorrer do desenvolvimento dentério, o
epitélio dental e a crista neural exercem interacdo e sequencialmente para a iniciagéo,
morfogénese e diferenciacdo celular dos dentes (RIBEIRO, 2011).

A denticdo humana quando considerada normal é composta por vinte dentes na
denticdo decidua e trinta e dois na denticdo permanente. Quaisquer mudancas que ocorram
além da série considerada comum, pode causar a denticdo supranumeraria ou hiperdontia
(OLIVEIRA et al., 2013).

Alteracbes no desenvolvimento do Orgdo dentario tem como consequéncia
desequilibrio nas estruturas do esmalte, dentina ou em ambos, como anormalidade no tamanho,
nimero e forma dentéria. Essas consequéncias podem ter como causas fatores locais ou
sisttmicos (GALLAS; GARCIA, 2000).

Na odontologia, existem varias anomalias dentarias que podem ser resultantes de
fatores tanto locais como sistémicos que provocam disturbios de desenvolvimento, que acabam
promovendo um desequilibrio nas estruturas dentais alterando tamanho, nimero e forma. A
hiperdontia é a expressao usada para se referir ao desenvolvimento dos dentes supranumerarios,
que pode ser descrito como dentes em “exagero”. Com isso 0s dentes supranumerarios Sao
considerados como uma anomalia de desenvolvimento que possui diversos fatores etioldgicos
(GUTTAL etal., 2010; KAPDAN et al., 2012; KUMAR et al., 2012).

A anomalia acontece tanto na denticdo decidua ou permanente, com prevaléncia
mais no sexo masculino do que no feminino, sendo que a regido que mais € acometida por essa
patologia é a regido da arcada superior anterior apresentando cerca de 90%, no lugar que é
encontrado o mesiodens que se apresenta entre 0s Incisivos centrais superiores podendo se
apresentar em varias posicdes tal como, invertido ou inclinado e até mesmo na palatina
podendo estar impactado ou ndo. Diante disso, 0s dentes supranumerarios sdo capazes de
acarretar inimeras modifica¢cdes de desenvolvimento principalmente na oclusdo dos pacientes
(CASTILHO; GUIRADO e MAGNANI, 1997).

O diagnostico feito de forma precoce € fundamental para a execucdo de um
tratamento adequado e em seguida prevencao de algumas possiveis problemas, por exemplo,
reabsorcéo radicular dos dentes adjacentes, apinhamento dental, impactacao, diastemas, lesdes
cisticas, retardo na erupc¢do, necrose pulpar e abscesso dento-alveolar (MACALOSSI et al.,
2015).



Os exames de imagens sdo essenciais para tracar o plano de tratamento em
odontologia, possibilitando menor morbidade do paciente. Os dentes supranumerarios por
terem associacdo com as estruturas adjacentes com elementos dentarios proximos como seio
maxilar, canal mandibular e fossa nasal, sendo capaz de se apresentar intradsseo, entdo busca
exames de imagem com maior nitidez e riqueza de detalhes (ALENCAR et al., 2016).

A importancia desse trabalho é salientar sobre os dentes supranumerarios que se
apresentam como uma alteracdo de numero de dentes, que possui ainda etiologia incerta, mas
possui varias teorias que buscam explicar como ocorre o desenvolvimento dessa alteracdo. O
presente trabalho tem com o objetivo principal demonstrar como o dente supranumerario se
apresenta na cavidade oral, destacando sua etiologia, classificacdo, prevaléncia e diagnostico
que sdo indispensaveis para o cirurgido-dentista executar o tratamento de maneira correta para

obter o sucesso desejado.
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2. METODOLOGIA

A pesquisa cientifica ndo se configura apenas como uma mera descri¢cdo de fatos
observados e relatdrios elaborados, mas pelo questionamento desses, ou seja, uma linha que
preza pela interpretacdo dos dados desenvolvidos por métodos concretos de pesquisa. Sendo
assim, é valido o tratamento de conceitos e teorias, as quais se configuram como a parte
fundamental da pesquisa cientifica (MARCONI e LAKATQOS, 2003).

Nesse sentido, este trabalho se apresenta como uma revisdo de literatura
bibliografica que teve como base para a formulacdo de ideias e questionamentos, artigos
cientificos utilizando informacdes tedricas e relatos de casos. Os estudos foram obtidos através
de busca e consulta em bases de dados de trabalhos cientificos, onde destacam-se: Scielo onde
foram achados 6 estudos, Pubmed onde foram encontrados 8 estudos e Google Académico onde
foram encontrados 2.230 artigos. A pesquisa teve com descritores principais 0s seguintes
termos: dente supranumerario, hiperdontia, cirurgia, etiologia, diagnostico, complicacgdes.

A pesquisa teve 3 fases distintas, sendo essas:

1° etapa: Planejamento (formulacdo inicial da pesquisa, ou seja, desenvolvimento
bibliografico);

2° etapa: Coleta de dados (busca por materiais desenvolvidos na area de estudo);

3° etapa: Andlise e interpretacdo dos dados (peneiramento do material escolhido
que foi abordado ao longo dos resultados e discusséo).

Foram selecionados artigos cientificos compreendidos entre os anos de 2010 a
2020, em portugués ou inglés e por apresentar associacdo direta com o tema. Ap0s essa etapa,
foi feita a triagem dos estudos e selecionou-se 0s 36 artigos mais relevantes que possuiam

associagéo direta com o caso, sendo descartados os artigos irrelevantes para o trabalho.
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3. REFERENCIAL TEORICO

Os dentes supranumerarios por apresentarem etiologia ainda desconhecida, existem
indmeros fatores que podem estar associados ao aparecimento desses dentes. E interessante que
0 cirurgido-dentista tenha nocdo sobre a area de desenvolvimento e alteragdes dos dentes
supranumerarios para que faca o diagndstico de forma precoce, além do tratamento adequado
e também a prevencéo de problemas na oclusao (SILVA, FERREIRA, SILVA, 2019).

3.1 Desenvolvimento da oclusao

A embriologia é classificada didaticamente em fases como iniciacdo, proliferacéo
diferenciacdo, aposicao e calcificacdo. A iniciacdo analisa o feto desde a sexta semana de
gestacdo no momento em que ocorre a formacao da ldmina dentéria e os érgdos dentarios. Na
fase de proliferacdo acontece a multiplicagdo das células da fase de iniciacdo, onde ird acontecer
a formacdo do germe dentéario. A fase de diferenciacéo € definida pela diferenciacao histolégica
das células juntamente com a sua organizac¢do para definir o tamanho e a forma do dente. Por
ultimo a fase de aposicdo e calcificacdo correspondem a formacdo da matriz e a deposi¢cdo
mineral. No momento em que acontece alteragdes em alguma dessas fases podem gerar
disturbios dentarios, visto que os dentes supranumerarios se formam quando ocorre
interferéncia no decorrer do processo de iniciacido (CONCEICAO et al., 2016).

O desenvolvimento da face e da cavidade oclusal comeca a se formar a partir da 22
semana de vida intra-uterina, onde se inicia a formacao da fase embrionaria. Na 72 semana o
epitélio oral se prolifera com maior predominio, desenvolvendo a banda epitelial priméria. Por
volta da 82 semana, as células basais do epitélio bucal se dividem em lamina dentéaria e 1dmina
vestibular (GUEDES-PINTO, 2010).

A lamina vestibular e suas células declinam-se gerando o fundo do sulco vestibular
que vai progredindo ao rebordo alveolar e se modelando, sendo produzido o vestibulo oral entre
a porgdo alveolar da maxila, dos labios e bochechas. A lamina dentéria corresponde a cada arco
que mostra pontos de distintos de reproducdo das células epiteliais criando uma estrutura
redonda, que sdo os macicos celulares que ganha o nome de broto ou botdo (GUEDES-PINTO,
2010).

Os botdes apresentam a posi¢do dos dentes deciduos que sdo chamados de germes
dentérios. Nessa fase depois da proliferagdo, a lamina dentéaria vai apresentar atividades
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mitéticas diferenciadas e com desenvolvimento o germe apropria-se em forma de capuz, que é
um crescimento desigual, e 0 germe retrata uma divisao tissular (GUEDES-PINTO, 2010).

A fase de campanula € a mais avancada pois 0 germe continua progredindo e
permanece apenas restos epiteliais, dando inicio ao canal gubernacular, elemento importante na
erupcéo dentéria. Nessa fase tem deposito da coroa de esmalte e na dentina. Essas fases definem
0 que seré dente e as suas estruturas de suporte e podem ocorrer anomalias (GUEDES-PINTO,
2010, 2017).

O dente supranumerario € um dente a mais na arcada, sendo formado na fase de
botdo durante o desenvolvimento dentario podendo causar problemas na oclusdo dentéria e
também varios problemas de saide bucal (GUEDES-PINTO, 2010).

O aparecimento do dente supranumerario é causado por uma germinacao continua
do 6rgdo do esmalte do dente antecessor ou da proliferacdo abundante de células. Ocorre
constantemente em criancas, causando diversas modificacdes nas denti¢cGes deciduas e mista
gerando vérios problemas como alteragdes na oclusdo e na erupgdo (SILVA; FERREIRA,
SILVA, 2019).

3.2 Etiologia dos dentes supranumerarios

A presenca dos dentes supranumerarios € motivo de muita objecdo, apresentando
como principais etiologias fatores genéticos e ambientais. VVarias teorias buscam explicar como
ocorre a hiperdontia, algumas delas sdo: hereditariedade, tendéncia atavica, dicotomia,
sindromes genéticas e hiperatividade da lamina dentaria. A teoria mais aceita para o
desenvolvimento de dentes supranumerarios € a hiperatividade da ldamina dentaria (RAJESH et
al., 2018).

A primeira teoria que busca explicar a ocorréncia dos dentes supranumerarios é a
do atavismo, relata que os dentes supranumerarios resultam da expressao genetica dos extintos
primatas com trés pares de incisivos. A teoria da dicotomia ressalta que o germe dentario é
dividido em duas partes iguais ou em diferentes tamanhos, o que acaba formando dois dentes
do mesmo tamanho, ou um normal e outro dismorfico. A teoria da hiperatividade da lamina
dentaria a qual se liga ao desenvolvimento da extensdo lingual de um germe dentario acessorio,
no tempo em que uma forma rudimentar iria se desenvolver da proliferacdo epitelial dos
remanescentes da lamina. Por fim, a teoria da hereditariedade que relata que os dentes
supranumerarios disseminam uma doenca autossémica recessiva ou autossémica dominante
(WANG, FAN, 2011; RAO, CHIDZONGA, 2001; PENALVA et al., 2015).
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Existem doencas sisttmicas e anomalias de desenvolvimento que podem estar
relacionadas ao desenvolvimento dos dentes supranumerarios, como a disostose cleidocraniana,
sindrome de Gardner, portadores de fendas labiopalatais, sindrome de Marie-Sainton, displasia
ectodérmica e Sindrome de Down. Vale destacar que outro fator que pode estar relacionado é
a presenca de traumatismos no decorrer do desenvolvimento do foliculo dental pode provocar
adivisao e ocorrer essa anomalia (ALMEIDA etal., 1997; CRUZ; CAMPQOS, 1991; PINKHAN
etal., 1999).

3.3 Prevaléncia

A prevaléncia dos dentes supranumeréarios apresenta uma variavel de 0,15% a 3,8%
entre varias populac@es apresentando menor frequéncia em denticdo decidua em volta de 0,3%
a 1,9%. Os dentes supranumerarios acometem mais 0 sexo masculino do que o feminino, com
taxas de prevaléncia variando de 53,3 a 67,9% (LIU, 1995; MOURA et al., 2013; KUMAR,;
GOPAL, 2013; PATIL et al., 2013).

Na maxila é alta a taxa de incidéncia tendo a proporcdo de 8:1 com relacdo a
mandibula, mas os dentes supranumerarios aparecem em ambas as arcadas tanto na denti¢do
decidua como na permanente. Ainda existem locais para erup¢do como no palato, seio maxilar,
cavidade nasal. (ABDIN, 1970; MAHABOB et al., 2012; MC DONALD, AVERY, 2000;
SUTTON, 1965).

Os dentes supranumerarios mais comuns sao 0s mesiodens, que aparece na regiao
de entre incisivos centrais superiores e sua prevaléncia varia entre 0,09% e 2,5%. Embora seja
0 supranumerario encontrado com mais frequéncia na denticdo permanente, enquanto sua
ocorréncia na denti¢do decidua é rara (INCHINGOLO, 2010).

3.4 Classificacdo de acordo com a localizagdo dos dentes supranumerarios

Os dentes supranumerarios podem aparecer de forma isolada, multiplos, unilateral
ou bilateral na maxila, mandibula ou em ambas. Seu aspecto e tamanho pode ou ndo ser similar
aos dentes presentes no lugar onde eles sdo achados na arcada. O local mais comum para se
encontrar os dentes supranumerarios multiplos é na regido dos pré-molares, em especial na
regido dos inferiores que é uma Aarea caracteristica dessa anomalia em pacientes nao-
sindromicos (BATRA et al., 2005; SCHEINER e SAMPSON, 1997).

Os dentes supranumerarios sdo classificados e acordo com a sua morfologia, sendo

denominados de suplementares quando tem a forma similar ao um dente normal, rudimentares
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quando se apresentam na forma distinta de um dente normal, condide quando apresenta uma
forma de cone e tuberculados que tem forma de um barril ou na forma de odontomas. De acordo
com a sua localizagcdo, 0os mesiodens sdo encontrados na pré-maxila entre 0s incisivos
superiores. Um dente supranumerario na regido de posterior encontrado tanto na lingual ou
vestibular a um dente molar ou quando se apresenta na interproximal entre o primeiro e 0
segundo molar sdo chamados de paramolares. Na regido de pré-molares sdo denominados de
parapremolares e distomolares que se apresenta como quartos molares (AMARAL et al., 2017;
LORETO et al., 2015; OLIVEIRA et al., 2015).

O mesiodens € a anomalia geralmente mais encontrada de dente supranumerério,
onde ocorre na regido de pré-maxila, mas pode aparecer em qualquer area do arco dentario. A
regido onde se apresenta mais comumente é na linha media entre os dois incisivos centrais
superiores, sendo capaz de ocorrer de forma isolada ou em pares, erupcionado ou incluso, na
posi¢do normal ou invertido (CASSETTA et al, 2015).

Apesar da maioria dos dentes supranumerarios aparecerem nos 0ssos gnaticos,
apresenta relatos como exemplo na gengiva, tuberosidade maxilar, palato mole, na fissura
esfenomaxilar e na cavidade nasal (NEVILLE, 1998).

3.5 Complicagdes

Quando tem a presenca de um numero maior de dentes € comum que esses dse
apresentem impactados, invertidos, como também se desenvolvem em posicdes atipicas. No
momento em que o dente supranumerario estar presente na arcada pode gerar alguns problemas
como apinhamento, diastemas, erup¢éo ectopica, impactacéo, cistos, ma ocluséo e entre outros
(ALMEIDA et al., 2010; NAGAVENI et al., 2010).

A fase de desenvolvimento da oclusdo é fundamental pois com isso ird desenvolver
a oclusdo normal dos elementos dentarios, devido a isso vai ter o espago apropriado que indicara
0 posicionamento ideal ao dente onde ficara alinhado. Em criancas, a rizélise fisiologica dos
dentes deciduos € encarregada para orientar a erupgdo dos dentes permanentes (CORTELETI
etal., 2015).

O apinhamento dentario ocorre por causa das discrepancias entre a massa dentaria
e 0 tamanho das bases 0sseas gerando complicacdes nos dentes como sobreposicdo e dentes
girovertidos. Os apinhamentos podem ser classificados em primario, secundario e terciario. O
primario é quando acontece no inicio da dentadura mista durante a erupgdo dos incisivos

permanentes, enquanto que o apinhamento secundario é caracterizado por estar presente no
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final da fase da dentadura mista ocorrendo durante a erupgéo de dentes posteriores, e, por
ultimo o apinhamento terciario podendo ser chamado de apinhamento tardio, o qual ocasiona
uma sobreposicdo dos incisivos inferiores na dentadura permanente (SIQUEIRA et al., 2011).

Os diastemas sdo definidos como um espago ou auséncia de contato entre dois
dentes, podendo ser fisioldgico ou ndo. Podem aparecer em ambas as arcadas, sendo uma das
principais queixas estéticas dos pacientes. Quando estdo presentes nos dentes anteriores ndo
reduz a eficiéncia mastigatoria (CAL NETO; CUNHA, MIGUEL, 2000).

A erupcdo ectopica € uma condicdo que ocorre raramente entre os individuos
podendo envolver dentes inclusos ou erupcionados, onde pode ser encontrada no palato, seio
maxilar, cavidade nasal, processo corondide, condilo, seio etmdide e orbita (MARTORELLI et
al., 2007).

Quando os cistos estdo presentes relacionado ao dente supranumerario, eles se
originam a partir da degeneracdo do epitélio reduzido do 6rgdo do esmalte. Normalmente o
cisto acaba envolvendo a coroa dos dentes que ndo estdo erupcionados, principalmente caninos
superiores e terceiros molares, no exame radiogréafico se apresenta com um aspecto radioltcido
unilocular (NOGUEIRA et al., 2012).

3.6 Diagndstico

Quando o dente supranumerario esta presente na cavidade oral na area em que se
apresenta o risco de ocasionar uma gengivite, periodontite, formacao de abcesso, pericoronarite,
tumores odontogénicos ou cistos. Por conta disso o diagnostico precoce € fundamental, pois
observa as criancas na fase de dentadura mista, por meio de exames de imagem como
radiografias periapicais, oclusais, panoramicas ou tomografia computadorizada (NEVILLE et
al. 2009).

O diagnostico pode ser feito atraves de observacgOes clinicas que podem estar
associadas a presenca desses dentes, como persisténcia unilateral de um incisivo deciduo, na
falha de erupcdo ou erupgdo ectdpica de um incisivo permanente, presenca de diastemas mais
amplos que o natural ou giroversdes nos incisivos permanentes. Esses casos sinalizam a
possivel presenca de um dente supranumerario e recomenda analise radiografico (RIBEIRO,
2011).

E impossivel determinar um correto diagndstico somente com exame clinico, sendo
essencial a solicitacdo de exames complementares para comprovar o diagnostico e analisar a

localizacdo e sua relacdo com os dentes supranumerarios. A tomografia computadorizada é um
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exame complementar muito utilizado, pois facilita a comprovagdo com maior precisao na
posicao do elemento dental (HATTAB, 2014; KOURI et al., 2014; SAMUEL ; GUPTAL, 2014;
TUNA et al., 2013).

Nesse sentido, destaca-se que a tomografia computadorizada a qual é
constantemente usada para determinar a localizagdo correta dos elementos supranumerarios e
0 grau de intimidade com as estruturas préximas, pois possibilita a visualiza¢do tridimensional
da area comprometida ao contrario da radiografia panoramica pois apresenta uma desvantagem
em relacdo a sobreposicdo e distor¢do de imagens que ndo possibilita a exata localizacao
(NEVILLE et al. 2009).

3.7 Opcdes de Tratamentos

O tratamento depende do tipo e da localizagdo do dente supranumerario e das suas
consequéncias sobre as estruturas e tecidos proximos. Algumas situacdes necessitam da
cooperacdo entre profissionais de diferentes especialidades e a combinacdo de tratamentos
cirurgicos e ortododnticos (PAROLIA et al., 2011).

A abordagem cirargica é controversa, mas alguns autores indicam a remoc¢éo
cirtrgica desses elementos atraves de exames clinicos e radiogréaficos, como forma de
prevencado para que ndo ocorram problemas futuros. Entretanto, a remocao cirargica pode gerar
riscos no germe dental do permanente se acontecer alguma lesdo acidental. Porém, em algumas
situacOes especiais, como exemplo, no caso em que 0s dentes supranumerarios ndo ocasiona
problemas aos dentes vizinhos ou quando o paciente € muito jovem, com isso pode realizar
acompanhamento periodico por meio de radiografias, esperando o termino da rizogénese dos
dentes supranumerérios, portanto quando ha espaco no arco dental, ele pode irromper e esfoliar
espontaneamente (CASTILHO; GUIRADO, MAGNANI, 1997).

O tratamento pode ser feito através da abordagem cirdrgica dos dentes
supranumerarios, mas esse tratamento ndo pode ser indicado ou necessario para alguns
pacientes por isso, algumas condi¢des devem ser avaliadas antes da conduta cirdrgica. Algumas
condicBes sdo necessérias para a remogao cirdrgica, quando o elemento dental esta associado a
alguma patologia ou prejudicando a erupc¢do ou posicionamento dos elementos dentarios ja
presentes (ATA-ALI et al., 2014; JAIN, JAIN, 2015; PAROLIA et al., 2011).

O tratamento cirdrgico adequado relacionada ao tratamento ortodéntico pode

diminuir ou impedir futuras complicagdes no desenvolvimento da denti¢&o e na arcada dentaria,
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alcancando uma harmonia funcional, estética e oclusal. O tratamento cirdrgico é bem aceito
pelos pacientes sendo um tratamento bastante utilizado (COELHO et al., 2011).

Para a execucdo do tratamento cirdrgico assim como o tratamento ortoddntico
devemos analisar alguns fatores como: a cooperacdo do paciente diante ao tratamento, o local
que o dente supranumerario ocupa (se condiz com o dente permanente), a idade do paciente (tal
fato interfere diretamente no tratamento ortodontico), o estigio de evolucdo do dente, a
quantidade de remocdo Ossea e proximidade do supranumerario com as raizes dos dentes
(CORREA, 2009).
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4. DISCUSSAO

Tendo em vista a complexidade envolvida no tema, cabe destacar as manifestacfes
clinicas relacionadas aos dentes supranumerarios, além do comumente apinhamento dentario e
em um mal desenvolvimento de oclusdo, podem ocorrer também edemas cisticos na regido
compreendida pré-maxilar, parestesia e fortes dores de cabeca (BEZERRA; BEZERRA,
CAVALCANTI, 2007). Por mais que possa originar diversas manifestacbes nos pacientes, é
valido destacar que de modo geral os dentes supranumerarios ndo apresentam manifestacdes
nitidas, ou seja, muitas das vezes comportam-se de modo assintomatico, contudo, com o passar
dos dias a alteracdo do padrdo normal passa a ficar nitida, devido a grande erupcéo identificada
no trato bucal, evidenciado assim a grande dificuldade de oclusdo (ASSED; BORSATTO,
FREITAS, 2005). Ainda nesse meio de analise, Bertollo et al. (2000) destaca que as
manifestacdes podem ocorrer também pela presenca de diastemas e erup¢Bes em posicdo
ectopica. Por ser dar de modo a manifestar-se diretamente na regido maxilar e da mandibula,
Scheiner e Sampson (1997) ha tempos ja destacavam a importancia da radiografia panoramica
da deteccdo do padrdo anormal.

Além das radiografias panoramicas, alguns autores destacam outros tipos de métodos
que contribuem no correto diagnostico dessa questdo, conforme afirma Rocha, Columbano
Neto e Souza (2002) que defendem radiografias peripicais em criancas, e, também a
cefalométrica e a oclusal. Contudo, cita-se que ha divergéncias acerca de qual o melhor
tratamento em determinado momento, sendo assim, estipulado um grande questionamento
acerca por exemplo, de intervencdo cirargica, pois ha autores que destacam que a outros fatores
intrinsecos nesse cenario. Nesse sentido, Hongstrom e Andersson (1987) quando passam a
considerar a problematica em criangas e associar os procedimentos cirirgicos de remogé&o,
afirma que deve-se levar com consideragdo o carater psicolégico, pois segundo suas palavras
podem criar uma dificuldade de relacéo entre o profissional e o paciente, tendo em vista 0 medo,
por exemplo, das criangcas na ida ao consultorio odontolégico, sendo assim, pode acarretar
inclusive sendo a causa de deformacéo e desvitalizacdo dos dentes no entorno.

Bezerra, Bezerra e Cavalcanti (2007) analisaram um procedimento cirdrgico de
remocao em uma crianca de 8 anos, onde os dentes supranumerarios estavam ocasionando um
mau posicionamento dos dentes contiguos. O procedimento so foi realizado corretamente, pois
contou com a colaboracdo das ferramentas radiogréaficas onde foi descoberto também a
presenca de um outro mesiodente na maxila (o que ndo havia sido identificado), e, um outro

dente supranumerario na regido pré-molar. Neste caso especifico, como nao houve problemas
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de outras ordens, optou-se pela remocao imediata, pois ja era nitida a dificuldade acerca da
erupcao de outros dentes, sendo assim, ap6s os procedimentos pds-operatdrios o caso estava
solucionado.

Nunes et al. (2015) em seu estudo de caso, analisou a situacdo do dente supranumerario
em uma crian¢ca do sexo feminino, onde foi identificado a anomalia bucal. No relato
mencionando, destaca-se que devido aos desconfortos oriundos da situacéo a familia procurou
atendimento médico, onde constatou-se que ndo havia casos pregressos na familia, contundo,
por mais que a situacdo do dente rudimentar (parcialmente erupcionado) estivesse complicada,
a intervencgdo cirdrgica era contra indicada naquele momento, contudo, ap6s uma serie de
exames os quais j& foram mencionados ao longo desse trabalho, com o acrescimento da técnica
de telerradiografia com tracado cefalométrico, foi possivel identificar com mais clareza e
riqueza de detalhes a situacdo em gue se encontrava a regido. Sendo assim, Nunes et al. (2015)
destacou que fora encontrado apenas um elemento na maxila, sendo constatado pelas técnicas
de anélise (radiografias), sendo assim, concluiu que a intervencdo por meio de intervencao
cirirgica era sim recomendada, pois contribui para o reestabelecimento funcional, e,
contribuicdo para a minimizacao de problemas posteriores. Com isso, percebe-se mais uma vez
o fato de as radiografias serem grandes aliadas no correto diagndstico e tratamento da
problematica.

E interessante salientar que nesse cenario a hiperdontia (anomalia de nimero) é a qual
presenta a maior incidéncia, sendo a mais comum, ou seja, manifestam-se pelo excesso de
contagem da denticdo (MAHABOB et al., 2012; HATTAB, 2014). Conforme mencionado, ndo
a um consenso literario acerca da problematica, por configura-se de natureza multifatorial,
sendo assim, pode estar associado a disturbios genéticos, ambientais ou de desenvolvimento,
por exemplo. Porém, dentre as teorias mais estudadas no campo de estudo, citam-se as
mudancas embriogéneses, fissuras constantes no palado e nos labios, sindromes,
hiperdesenvolvimento da lamina dentéria e o atavismo, que € identificado como sendo o
aparecimento de dentes dos antepassados (KUMAR; GOLPA, 2013; SINGH; SHARMA e
SHARMA, 2014; CAL-NETO; CUNHA e MIGUEL, 2002).

Samuel e Gupta (2014) e Kouri et al. (2014) convergem na mesma ideia ao destacar a
importancia da associacdo de exames complementares no correto diagndstico, ambos citam,
por exemplo, a tomografia computadorizada, pois € uma ferramenta que indica com um maior
grau de precisdo a posicdo exata do objeto afetada dentro da boca, contudo, h& seus contras,
pois por mais gque seja um 6timo mecanismo, ainda é uma técnica de alto custo operacional,

sendo por isso, ndo tdo solicitada nos interiores dos consultorios odontologicos. Ainda segundo
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0s autores, o exame de grande expressdao, pelo menos nas fases precoces, é a radiografia
panoramica, pois além de ser de facil operacionalizacéo, hd uma grande aceitacdo por parte dos
pacientes, tendo um baixissimo custo, quando compara a tomografia, por exemplo (COELHO
etal., 2011).

Partindo desse pressuposto, Souza et al. (2014) menciona que para que se almeje um bom
diagndstico e um planejamento para um plano de acdo, deve-se considerar vérios fatores, dentre
0s quais se destacam: relacdo oclusal, idade, adjacéncias dos dentes, situacdo aparente da raiz
dentaria e as primeiras manifestacdes degenerativas, bem como, a multidisciplinariedade dos
profissionais de salde, tal como afirma Kapdan et al. (2012). Por fim, destaca-se que
identificado a situacdo, acompanhamento e observacdes devem ser consideradas juntas, pois,
caso ndo exista complicacBes a situacdo se da em uma natureza totalmente completo caso
houvesse algum complicacdo na regido bucal, com isso, deve-se analisar criteriosamente cada
situacdo afim que seja preservada as raizes dentérias, evitando problemas futuros (MAHABOB
etal., 2012; HATTAB, 2014; KUMAR e GOPAL, 2013; NUNES et al., 2015).
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5. CONCLUSAO

O estudo dos dentes supranumerarios € complexo, pois conforme foi analisado
contatou-se que uma simples andlise radiografica nédo € o suficiente, cabendo ao profissional de
odontologia um estudo aprofundado acerca do correto diagnostico. A radiografia ainda € uma
importante ferramenta, por traduzir de uma forma mais clara e objetiva a real situacéo a qual se
encontra a regido da mandibula, principalmente quando a manifestacdo dentaria
supranumeraria ultrapassar um dente, pois as complicacbes vdo além de aspectos visuais,
podendo desencadear problemas de ordem fonética e psicoldgica, sendo necessario ressaltar a
importancia de um diagnostico precoce.

Outro ponto de grande importancia é no que tange as erupcdes cronoldgicas dos
dentes, pois 0 acompanhamento é primordial, cabendo aos cirurgides-dentistas a solicitacdo de
exames complementares que convergem para um diagnostico mais preciso, o qual influenciara

diretamente no correto progndstico, evitando problemas atuais e posteriores.
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RESUMO

Os dentes supranumerarios estdo diretamente relacionados a questdes funcionais e estéticas da
bucal, principalmente quando considerado a regido posterior da maxila, caracterizada
principalmente pela erupgdo local do dente na regido afetada, podendo ser identificado como
dentes de ocorréncia na denticdo decidua ou na denticdo permanente, cuja manifestacdo pode
ocorrer de modo Unico ou multiplo, unilateral ou bilateral, sendo impactados ou ndo, pois
muitas das vezes sdo assintomaticos, mesmo que a prevaléncia seja por conta de erupcdes na
boca, sendo os homens as maiores acometidos, pois sdo neles que a predominancia de
manifestacdes, variando de 0,8% a 3,7% em comparacdo as mulheres. Costumam ser
diagnosticados facilmente por meio de exames de rotinas, onde destacam-se as radiografias
panoramicas, contudo ressalta-se que para um diagndstico mais objetivo € necessario a
realizacdo de exames complementares, os quais irdo traduzir resultados mais fieis 0s quais
ajudaréo no correto prognostico para os pacientes. Quanto as intervengdes, destaca-se que cada
caso € Unico e o processo de intervencdo cirdrgica nem sempre é recomendado, tendo em vista
que sO € necessario caso ndo cologue em risco a denticdo permanente e as raizes dentarias. O
presente estudo configura-se por ser de natureza bibliogréafica onde foram consultados artigos
cientificos utilizando informaces tedricas nas bases de dados académicas. Nesse sentindo,
foram consultadas as bases Scielo, Pubmed e Google Académico, tendo como descritores 0s
seguintes termos: dente supranumerario, hiperdontia, cirurgia, etiologia, diagnostico e
complicacdes, onde foram selecionados os estudos compreendidos entre os anos de 2010 a

2020, em portugués ou inglés e por apresentar associagédo direta com o tema. Logo depois da
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leitura foram selecionados 36 artigos que possuia associa¢do direta com o caso, sendo
descartados os artigos irrelevantes para o trabalho, ficando 36 artigos para incluséo no presente
trabalho.

Palavras-chaves: Dentes supranumerarios. Radiografias. Ortodontia preventiva.

ABSTRACT

Supernumerary teeth are directly related to functional and aesthetic issues of the oral cavity,
especially when considering the posterior region of the maxilla, characterized mainly by the
local eruption of the tooth in the affected region, which can be identified as teeth occurring in
the primary dentition or permanent dentition, whose manifestation can occur in a single or
multiple way, unilateral or bilateral, being impacted or not, as they are often asymptomatic,
even if the prevalence is due to mouth rashes, with men being the most affected, as it is in them
that the predominance manifestations, ranging from 0.8% to 3.7% compared to women. They
are usually easily diagnosed through routine exams, where panoramic radiographs stand out,
however it is emphasized that for a more objective diagnosis it is necessary to carry out
complementary exams, which will translate more faithful results which will help in the correct
prognosis for patients. As for interventions, it is highlighted that each case is unique and the
surgical intervention process is not always recommended, considering that it is only necessary
if it does not put permanent dentition and dental roots at risk. The present study is configured
for being of bibliographic nature where scientific articles were consulted using theoretical
information in the academic databases. In this sense, the Scielo, Pubmed and Google Scholar
databases were consulted, having the following terms as descriptors: supernumerary tooth,
hyperdontia, surgery, etiology, diagnosis and complications, where studies between 2010 and
2020, in Portuguese, were selected or English and for having a direct association with the
theme. Right after reading, 36 articles were selected that had a direct association with the case,
and articles that were irrelevant to the work were discarded, leaving 36 articles for inclusion in
the present study.

Keywords: Supernumerary teeth. Xrays. Preventive orthodontics.

1. INTRODUCAO

Os dentes sdo 6rgdos dos vertebrados com varias fun¢Ges dentre as quais destacam-
se a defesa, a alimentacdo, a articulagdo e a fala. No decorrer do desenvolvimento dentério, o
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epitélio dental e a crista neural exercem interacdo e sequencialmente para a iniciagdo,
morfogénese e diferenciagdo celular dos dentes (RIBEIRO, 2011). A denti¢cdo humana quando
considerada normal é composta por vinte dentes na denticao decidua e trinta e dois na denticédo
permanente. Quaisquer mudangas que ocorra além da série considerada comum, pode causar a
denticdo supranumeraria ou hiperdontia (OLIVEIRA et al., 2013). Alteracbes no
desenvolvimento do érgdo dentario tem como consequéncia desequilibrio na estrutura do
esmalte, dentina ou em ambos, como anormalidade no tamanho, nimero e forma dentéria,
podendo ocasionar problemas locais ou sistémicos (GALLAS; GARCIA, 2000).

A hiperdontia € a expressdo usada para se referir ao desenvolvimento dos dentes
supranumerarios, que pode ser descrito como dentes em “exagero”, sendo assim considerados
como uma anomalia de desenvolvimento que possui diversos fatores etioldgicos (GUTTAL et
al., 2010; KAPDAN et al., 2012; KUMAR et al., 2012). A anomalia acontece tanto na denticao
decidua ou permanente, com prevaléncia mais no sexo masculino do que no feminino, sendo
que a regido que mais é acometida por essa patologia é a regido da arcada superior anterior
apresentando cerca de 90%, no lugar que é encontrado o mesiodens que se apresenta entre 0s
incisivos centrais superiores podendo se apresentar em varias posicdes tal como, invertido ou
inclinado e até mesmo na palatina podendo estar impactado ou nao.

Diante disso, 0s dentes supranumerarios sdo capazes de acarretar inumeras
modificagdes de desenvolvimento principalmente na oclusdo dos pacientes (CASTILHO;
GUIRADO e MAGNANI, 1997). O diagnostico feito de forma precoce é fundamental para a
execucdo de um tratamento adequado e em seguida prevencao de algumas possiveis problemas,
por exemplo, reabsorcdo radicular, dos dentes adjacentes, apinhamento dental, impactacdo,
diastemas, lesdes cisticas, retardo na erupgdo, necrose pulpar e abscesso dento-alveolar
(MACALGQOSSI et al., 2015). Os exames de imagem sdo essenciais para tracar o plano de
tratamento em odontologia, possibilitando menor morbidade do paciente. Os dentes
supranumerarios por terem associacdo com as estruturas adjacentes com elementos dentarios
proximos como, seio maxilar, canal mandibular e fossa nasal, sendo capaz de se apresentar
intradsseo, entdo busca exames de imagem com maior nitidez e riqueza de detalhes
(ALENCAR et al., 2016).

A importéncia desse trabalho é salientar sobre os dentes supranumerarios que se
apresentam como uma alteracdo de numero de dentes, que possui ainda etiologia incerta, mas
possui varias teorias que buscam explicar como ocorre o desenvolvimento dessa alteragdo. O
presente trabalho tem com o objetivo principal demonstrar como o dente supranumerério pode

se apresentar, destacando sua etiologia, classificacdo, prevaléncia e diagnostico que sdo
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indispensaveis para o cirurgido-dentista executar o tratamento de maneira correta para obter o

sucesso desejado, tendo o caminho sustenta por uma pesquisa do tipo revisao de literatura.

2. METODOLOGIA

A pesquisa cientifica ndo se configura apenas como uma mera descri¢do de fatos
observados e relatdrios elaborados, mas pelo questionamento desses, ou seja, uma linha que
preza pela interpretacdo dos dados desenvolvidos por métodos concretos de pesquisa. Sendo
assim, é valido o tratamento de conceitos e teorias, as quais se configuram como a parte
fundamental da pesquisa cientifica (MARCONI e LAKATQOS, 2003).

Nesse sentido, este trabalho se apresenta como uma revisdo de literatura
bibliografica que teve como base para a formulacdo de ideias e questionamentos, artigos
cientificos utilizando informacdes tedricas e relatos de casos. Os estudos foram obtidos através
de busca e consulta em bases de dados de trabalhos cientificos, onde destacam-se: Scielo onde
foram achados 6 estudos, Pubmed onde foram encontrados 8 estudos e Google Académico onde
foram encontrados 2.230 artigos. A pesquisa teve com descritores principais 0s seguintes
termos: dente supranumerario, hiperdontia, cirurgia, etiologia, diagnostico, complicacdes.

A pesquisa teve 3 fases distintas, sendo essas:

1° etapa: Planejamento (desenvolvimento bibliografico);

2° etapa: Coleta de dados (busca por materiais desenvolvidos na area de estudo);

3° etapa: Andlise e interpretacdo dos dados (peneiramento do material escolhido
que foi abordado ao longo dos resultados e discussdo). Foram selecionados artigos cientificos
compreendidos entre os anos de 2010 a 2020, em portugués ou inglés e por apresentar
associacao direta com o tema. Apoés essa etapa, foi feita a triagem dos estudos e selecionou-se
0s 36 artigos mais relevantes que possuiam associacéo direta com o caso, sendo descartados 0s

artigos irrelevantes para o trabalho.

3. REFERENCIAL TEORICO

Os dentes supranumerarios por apresentarem etiologia ainda desconhecida, existem
indmeros fatores que podem estar associados ao seu aparecimento. E interessante que o
cirurgido-dentista tenha nocdo sobre a &rea de desenvolvimento e alteragdes dos dentes
supranumerarios para que faca o diagndstico de forma precoce, além do tratamento adequado
e também a prevencéo de problemas na oclusao (SILVA, FERREIRA, SILVA, 2019).
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3.1 Desenvolvimento da oclusdo

A embriologia é classificada didaticamente em fases como iniciacdo, proliferacéo
diferenciacdo, aposicao e calcificacdo. A iniciacdo analisa o feto desde a sexta semana de
gestacdo no momento em que ocorre a formacao da ldmina dentéria e os érgdos dentarios. Na
fase de proliferacdo acontece a multiplicagdo das células da fase de iniciagdo, onde ird acontecer
a formacdo do germe dentéario. A fase de diferenciacgéo € definida pela diferenciacao histoldgica
das células juntamente com a sua organizac¢do para definir o tamanho e a forma do dente. Por
ultimo a fase de aposicdo e calcificacdo correspondem a formagdo da matriz e a deposicdo
mineral. No momento em que acontece alteragdes em alguma dessas fases podem gerar
distdrbios dentarios, visto que os dentes supranumerarios se formam quando ocorre
interferéncia no decorrer do processo de iniciacido (CONCEICAO et al., 2016).

O desenvolvimento da face e da cavidade oclusdo comeca a se formar a partir da 22
semana de vida intra-uterina, onde se inicia a formacéo da fase embrionaria. Na 72 semana o
epitélio oral se prolifera com maior predominio, desenvolvendo a banda epitelial priméria. Por
volta da 82 semana, as células basais do epitélio bucal se dividem em lamina dentéaria e 1amina
vestibular (GUEDES-PINTO, 2010).

A lamina vestibular e suas células declinam-se gerando o fundo do sulco vestibular
que progride ao rebordo alveolar e se modela, sendo produzido o vestibulo oral entre a porcao
alveolar da maxila, dos labios e bochechas. A lamina dentaria corresponde a cada arco que
mostra pontos de distintos de reproducdo das células epiteliais criando uma estrutura redonda,
que sdo os macigos celulares que ganha o nome de broto ou botdo. Os botbes apresentam a
posicdo dos dentes deciduos que sdo chamados de germes dentarios. Nessa fase, depois da
proliferacdo, a ldmina dentaria vai apresentar atividades mitdticas diferenciadas e com
desenvolvimento o germe apropria-se em forma de capuz (crescimento desigual) e 0 germe
retrata uma divisao tissular (GUEDES-PINTO, 2010).

A fase de campanula é a mais avancada, pois 0 germe continua progredindo e
permanece apenas restos epiteliais, dando inicio ao canal gubernacular, elemento importante na
erupcéo dentaria. Nessa fase tem deposito da coroa de esmalte e na dentina. Essas fases definem
0 que sera dente e as suas estruturas de suporte e podem ocorrer anomalias. O dente
supranumerario € um dente a mais na arcada, formado na fase de botdo, podendo causar
problemas na oclusao dentaria (GUEDES-PINTO, 2010, 2017).

O aparecimento do dente supranumerério é causado por uma germinagdo continua

do 6rgdo do esmalte do dente antecessor ou da proliferagdo abundante de células. Ocorre
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constantemente em criancas, causando diversas modificagc@es nas denti¢cGes deciduas e mista
gerando Vérios problemas como alteracfes na oclusdo e na erup¢do (SILVA; FERREIRA,
SILVA, 2019).

3.2 Etiologia dos dentes supranumerarios

A presenca dos dentes supranumerarios € motivo de muita objecdo, apresentando
como principais etiologias fatores genéticos e ambientais. Varias teorias buscam explicar como
ocorre a hiperdontia, sendo alguns deles: hereditariedade, tendéncia atavica, dicotomia,
sindromes genéticas e hiperatividade da lamina dentaria. Porém, a hiperatividade da lamina
dentaria é a teoria mais aceita (RAJESH et al., 2018). Assim, segundo WANG e FAN (2011),
RAO e CHIDZONGA (2001) e PENALVA et al. (2015), cita-se algumas teorias e explicacdes:

a) Atavismo (relata que os dentes supranumerarios resultam da expresséo genética
dos extintos primatas com trés pares de incisivos);

b) Dicotomia (que o germe dentario € dividido em duas partes iguais ou em
diferentes tamanhos, o que acaba formando dois dentes do mesmo tamanho, ou
um normal e outro dismorfico);

c) Hiperatividade da ldmina dentéria (liga-se ao desenvolvimento da extensdo
lingual de um germe dentério acessorio, no tempo em que uma forma
rudimentar iria se desenvolver da proliferacdo epitelial dos remanescentes da
lamina);

d) Hereditariedade (relata que os dentes supranumerarios disseminam uma doenca
autossdmica recessiva ou autossdémica dominante)

Doengas sistémicas e anomalias podem estar relacionadas ao desenvolvimento dos
dentes supranumerarios, como a disostose cleidocraniana, sindrome de Gardner, fendas
labiopalatais, sindrome de Marie-Sainton, displasia ectodérmica e Sindrome de Down. Vale
destacar que outro fator que pode estar relacionado é a presenca de traumatismos no decorrer
do desenvolvimento do foliculo dental pode provocar a divisdo e ocorrer essa anomalia
(ALMEIDA et al., 1997; CRUZ; CAMPOS, 1991; PINKHAN et al., 1999).

3.3 Prevaléncia

A prevaléncia dos dentes supranumerarios apresenta uma variavel de 0,15% a 3,8%

entre varias populac@es apresentando menor frequéncia em denticdo decidua em volta de 0,3%
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a1,9%. Os dentes supranumerarios acometem mais o sexo masculino do que o feminino, com
taxas de prevaléncia variando de 53,3 a 67,9% (LIU, 1995; MOURA et al., 2013; KUMAR,;
GOPAL, 2013; PATIL et al., 2013).

Na maxila é alta a taxa de incidéncia tendo a propor¢do de 8:1 com relacdo a
mandibula, mas os dentes supranumerarios aparecem em ambas as arcadas (decidua ou
permanente). Ainda existem locais para erup¢do como no palato, seio maxilar, cavidade nasal.
(MAHABOB et al., 2012; MC DONALD, AVERY, 2000). Os dentes supranumerarios mais
comuns sao 0s mesiodens, que aparece na regido de entre incisivos centrais superiores e sua
prevaléncia varia entre 0,09% e 2,5%. Embora seja 0 supranumerario encontrado com mais
frequéncia na denticdo permanente, enquanto sua ocorréncia na denticdo decidua é rara
(INCHINGOLO, 2010).

3.4 Classificacdo de acordo com a localizagdo dos dentes supranumerarios

Os dentes supranumerarios podem aparecer de forma isolada, maltiplos, unilateral
ou bilateral na maxila, mandibula ou em ambas. Seu aspecto e tamanho pode ou ndo ser similar
aos dentes presentes no lugar onde eles sdo achados na arcada. O local mais comum para se
encontrar os dentes supranumerarios multiplos é na regido dos pré-molares, em especial na
regido dos inferiores que € uma &rea caracteristica dessa anomalia em pacientes nao-
sindrémicos (BATRA et al., 2005; SCHEINER e SAMPSON, 1997).

Os dentes supranumerarios séo classificados e acordo com a sua morfologia, sendo
denominados de suplementares quando tem a forma similar ao um dente normal, rudimentares
quando se apresentam na forma distinta de um dente normal, condide quando apresenta uma
forma de cone e tuberculados que tem forma de um barril ou na forma de odontomas. De acordo
com a sua localizacdo, os mesiodens sdo encontrados na pré-maxila entre 0s incisivos
superiores. Um dente supranumerdario na regido de posterior encontrado tanto na lingual ou
vestibular a um dente molar ou quando se apresenta na interproximal entre o primeiro e 0
segundo molar sdo chamados de paramolares. Na regido de pré-molares sdo denominados de
parapremolares e distomolares que se apresenta como quartos molares (AMARAL et al., 2017;
LORETO etal., 2015; OLIVEIRA et al., 2015).

O mesiodens é a anomalia geralmente mais encontrada de dente supranumerario,
onde ocorre na regido de pre-maxila, mas pode aparecer em qualquer area do arco dentario. A
regido onde se apresenta mais comumente é na linha media entre os dois incisivos centrais
superiores, sendo capaz de ocorrer de forma isolada ou em pares, erupcionado ou incluso, na
posicdo normal ou invertido (CASSETTA et al, 2015).
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Apesar da maioria dos dentes supranumerarios aparecerem nos 0Ssos gnaticos,
apresenta relatos como exemplo na gengiva, tuberosidade maxilar, palato mole, na fissura
esfenomaxilar e na cavidade nasal (NEVILLE, 1998).

3.5 Complicagdes

Quando tem a presenca de um numero maior de dentes € comum que esses dentes
se apresentem impactados, invertidos, como também se desenvolvem em posic¢des atipicas. No
momento em que o dente supranumerario estar presente na arcada pode gerar alguns problemas
como apinhamento, diastemas, erupcdo ectdpica, impactacao, cistos, ma oclusdo e entre outros
(ALMEIDA et al., 2010; NAGAVENI et al., 2010).

O apinhamento dentario ocorre por causa das discrepancias entre a massa dentaria
e 0 tamanho das bases Gsseas gerando complicagdes nos dentes como sobreposicéo e dentes
girovertidos. Os apinhamentos podem ser classificados em primario, secundario e terciério. O
primario é quando acontece no inicio da dentadura mista durante a erupcdo dos incisivos
permanentes, enquanto que o apinhamento secundario é caracterizado por estar presente no
final da fase da dentadura mista ocorrendo durante a erupgdo de dentes posteriores, e, por
ultimo o apinhamento terciario podendo ser chamado de apinhamento tardio, o qual ocasiona
uma sobreposicao dos incisivos inferiores na dentadura permanente (SIQUEIRA et al., 2011).

Os diastemas sdo definidos como um espago ou auséncia de contato entre dois
dentes, podendo ser fisioldgico ou ndo. Podem aparecer em ambas as arcadas, sendo uma das
principais queixas estéticas dos pacientes, sendo importante salientar que caso presentes nos
dentes anteriores ndo reduz a eficiéncia mastigatoria (CAL NETO; CUNHA, MIGUEL, 2000).

A erupcdo ectopica é uma condicdo que ocorre raramente entre os individuos
podendo envolver dentes inclusos ou erupcionados, onde pode ser encontrada no palato, seio
maxilar, cavidade nasal, processo coronoide, condilo, seio etmoide e orbita (MARTORELLI et
cal., 2007). Quando os cistos estdo relacionados ao dente supranumerario, a origem ocorrer a
partir da degeneracdo do epitélio reduzido do 6rgdo do esmalte. Normalmente o cisto acaba
envolvendo a coroa dos dentes que néo estdo erupcionados, principalmente caninos superiores
e terceiros molares, no exame radiogréafico se apresenta com um aspecto radioltcido unilocular
(NOGUEIRA et al., 2012).

3.6 Diagnostico
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O diagnostico pode ser feito atraves de observacbes clinicas que podem estar
associadas a presenca desses dentes, como persisténcia unilateral de um incisivo deciduo, na
falha de erupcédo ou erupcéo ectopica de um incisivo permanente, presenca de diastemas mais
amplos que o natural ou giroversdes nos incisivos permanentes, sinalizando a possivel presenca
de um dente supranumerario e recomenda analise radiografico (RIBEIRO, 2011).

Quando o dente supranumerario estd presente na cavidade oral na area em que se
apresenta o risco de ocasionar uma gengivite, periodontite, formacao de abcesso, pericoronarite,
tumores odontogénicos ou cistos. Por conta disso, o diagnostico precoce é fundamental,
considerando principalmente exames de imagem como radiografias periapicais, oclusais,
panoramicas ou tomografia computadorizada (NEVILLE et al. 2009).

E impossivel determinar um correto diagnéstico somente com exame clinico, sendo
essencial a solicitacdo de exames complementares para comprovar o diagnostico e analisar a
localizacdo e sua relacdo com os dentes supranumerarios. A tomografia computadorizada é um
exame complementar muito utilizado, pois facilita a comprovagdo com maior precisao na
posicdo do elemento dental, pois apresenta um grau de intimidade com as estruturas proximas,
possibilitando a visualizacdo tridimensional da area comprometida ao contrario da radiografia
panoramica a qual apresenta uma desvantagem em relacdo a sobreposicdo e distor¢do de
imagens que ndo possibilita a exata localizacdo (NEVILLE et al. 2009; HATTAB, 2014;
KOURI et al., 2014; SAMUEL; GUPTAL, 2014; TUNA et al., 2013).

3.7 Opcdes de Tratamentos

O tratamento depende do tipo e da localizagdo do dente supranumerario e das suas
consequéncias sobre as estruturas e tecidos proximos. Algumas situagdes necessitam da
cooperacdo entre profissionais de diferentes especialidades e a combinagdo de tratamentos
cirurgicos e ortodonticos (PAROLIA et al., 2011).

A abordagem cirurgica é controversa, mas alguns autores indicam a remocao
cirirgica desses elementos através de exames clinicos e radiograficos, como forma de
prevencdo para que ndo ocorram problemas futuros. Entretanto, a remogé&o cirargica pode gerar
riscos no germe dental do permanente se acontecer alguma lesdo acidental. Porém, em algumas
situacOes especiais, como exemplo, no caso em que 0s dentes supranumerarios ndo ocasiona
problemas aos dentes vizinhos ou quando o paciente é muito jovem, com isso pode realizar

acompanhamento periédico por meio de radiografias, esperando o termino da rizogénese dos
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dentes supranumerérios, portanto quando ha espaco no arco dental, ele pode irromper e esfoliar
espontaneamente (CASTILHO; GUIRADO, MAGNANI, 1997).

O tratamento pode ser feito através da abordagem cirdrgica dos dentes
supranumerarios, mas esse tratamento ndo pode ser indicado ou necessario para alguns
pacientes por isso, algumas condi¢des devem ser avaliadas antes da conduta cirdrgica. Algumas
condicBes sdo necessarias para a remogao cirdrgica, quando o elemento dental esta associado a
alguma patologia ou prejudicando a erupcdo ou posicionamento dos elementos dentarios ja
presentes (ATA-ALI et al., 2014; JAIN, JAIN, 2015; PAROLIA et al., 2011).

O tratamento cirdrgico adequado relacionada ao tratamento ortodéntico pode
diminuir ou impedir futuras complica¢des no desenvolvimento da denticéo e na arcada dentaria,
alcancando uma harmonia funcional, estética e oclusal. O tratamento cirdrgico é bem aceito
pelos pacientes sendo um tratamento bastante utilizado (COELHO et al., 2011).

Para a execugdo do tratamento cirdrgico assim como o tratamento ortoddntico
devemos analisar alguns fatores como: a cooperacdo do paciente diante ao tratamento, o local
gue o dente supranumerario ocupa (se condiz com o dente permanente), a idade do paciente (tal
fato interfere diretamente no tratamento ortoddntico), o estdgio de evolucdo do dente, a
quantidade de remocdo Gssea e proximidade do supranumerdrio com as raizes dos dentes
(CORREA, 2009).

4. DISCUSSAO

Tendo em vista a complexidade envolvida no tema, cabe destacar as manifestagdes
clinicas relacionadas aos dentes supranumerarios, além do comumente apinhamento dentario e
em um mal desenvolvimento de oclusdo, podem ocorrer também edemas cisticos na regido
compreendida pré-maxilar, parestesia e fortes dores de cabeca (BEZERRA; BEZERRA,
CAVALCANTI, 2007). Por mais que possa originar diversas manifestacbes nos pacientes, é
valido destacar que de modo geral os dentes supranumerarios ndo apresentam manifestacoes
nitidas, ou seja, muitas das vezes comportam-se de modo assintomatico, contudo, com o passar
dos dias a alteracdo do padrdo normal passa a ficar nitida, devido a grande erupcéo identificada
no trato bucal, evidenciado assim a grande dificuldade de oclusdo (ASSED; BORSATTO,
FREITAS, 2005). Ainda nesse meio de analise, Bertollo et al. (2000) destaca que as
manifestacbes podem ocorrer também pela presenca de diastemas e erup¢Bes em posicdo

ectopica. Por ser dar de modo a manifestar-se diretamente na regido maxilar e da mandibula,



39

Scheiner e Sampson (1997) ha tempos ja destacavam a importancia da radiografia panordmica
da deteccdo do padrdo anormal.

Além das radiografias panoramicas, alguns autores destacam outros tipos de
métodos que contribuem no correto diagnostico dessa questdo, conforme afirma Rocha,
Columbano Neto e Souza (2002) que defendem radiografias peripicais em criancas, e, também
a cefalométrica e a oclusal. Contudo, cita-se que ha divergéncias acerca de qual o melhor
tratamento em determinado momento, sendo assim, estipulado um grande questionamento
acerca por exemplo, de intervencdo cirargica, pois ha autores que destacam que a outros fatores
intrinsecos nesse cenario. Nesse sentido, Hongstrom e Andersson (1987) quando passam a
considerar a problematica em criancas e associar os procedimentos cirlrgicos de remocéo,
afirma que deve-se levar com consideragdo o carater psicoldgico, pois segundo suas palavras
podem criar uma dificuldade de relacéo entre o profissional e o paciente, tendo em vista o medo,
por exemplo, das criancas na ida ao consultério odontolégico, sendo assim, pode acarretar
inclusive sendo a causa de deformacéo e desvitalizacdo dos dentes no entorno.

Bezerra, Bezerra e Cavalcanti (2007) analisaram um procedimento cirdrgico de
remocao em uma crianca de 8 anos, onde os dentes supranumerarios estavam ocasionando um
mau posicionamento dos dentes contiguos. O procedimento so foi realizado corretamente, pois
contou com a colaboracdo das ferramentas radiogréaficas onde foi descoberto também a
presenca de um outro mesiodente na maxila (o0 que ndo havia sido identificado), e, um outro
dente supranumerario na regido pré-molar. Neste caso especifico, como ndo houve problemas
de outras ordens, optou-se pela remocao imediata, pois ja era nitida a dificuldade acerca da
erupcéo de outros dentes, sendo assim, ap0s o0s procedimentos pos-operatdrios 0 caso estava
solucionado.

Nunes et al. (2015) em seu estudo de caso, analisou a situacdo do dente supranumerario
em uma crianga do sexo feminino, onde foi identificado a anomalia bucal. No relato
mencionando, destaca-se que devido aos desconfortos oriundos da situagédo a familia procurou
atendimento médico, onde constatou-se que ndo havia casos pregressos na familia, contundo,
por mais que a situacdo do dente rudimentar (parcialmente erupcionado) estivesse complicada,
a intervencdo cirdrgica era contra indicada naquele momento, contudo, ap6s uma série de
exames 0s quais ja foram mencionados ao longo desse trabalho, com o acrescimento da técnica
de telerradiografia com tracado cefalométrico, foi possivel identificar com mais clareza e
riqueza de detalhes a situacdo em que se encontrava a regido. Sendo assim, Nunes et al. (2015)
destacou que fora encontrado apenas um elemento na maxila, sendo constatado pelas técnicas

de analise (radiografias), sendo assim, concluiu que a intervencdo por meio de intervencao
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cirirgica era sim recomendada, pois contribui para o reestabelecimento funcional, e,
contribuicéo para a minimizacao de problemas posteriores. Com isso, percebe-se mais uma vez
o fato de as radiografias serem grandes aliadas no correto diagnostico e tratamento da
problematica.

E interessante salientar que nesse cenario a hiperdontia (anomalia de nimero) é a qual
presenta a maior incidéncia, sendo a mais comum, ou seja, manifestam-se pelo excesso de
contagem da denticdo (MAHABOB et al., 2012; HATTAB, 2014). Conforme mencionado, ndo
a um consenso literario acerca da problematica, por configura-se de natureza multifatorial,
sendo assim, pode estar associado a distdrbios genéticos, ambientais ou de desenvolvimento,
por exemplo. Porém, dentre as teorias mais estudadas no campo de estudo, citam-se as
mudancas embriogéneses, fissuras constantes no palado e nos labios, sindromes,
hiperdesenvolvimento da lamina dentéria e o atavismo, que € identificado como sendo o
aparecimento de dentes dos antepassados (KUMAR; GOLPA, 2013; SINGH; SHARMA e
SHARMA, 2014; CAL-NETO; CUNHA e MIGUEL, 2002).

Samuel e Gupta (2014) e Kouri et al. (2014) convergem na mesma ideia ao destacar a
importancia da associacdo de exames complementares no correto diagndstico, ambos citam,
por exemplo, a tomografia computadorizada, pois € uma ferramenta que indica com um maior
grau de precisdo a posicdo exata do objeto afetada dentro da boca, contudo, ha seus contras,
pois por mais que seja um 6timo mecanismo, ainda é uma técnica de alto custo operacional,
sendo por isso, ndo tdo solicitada nos interiores dos consultérios odontoldgicos. Ainda segundo
0s autores, o exame de grande expressdo, pelo menos nas fases precoces, é a radiografia
panoramica, pois além de ser de facil operacionalizacédo, hd uma grande aceitacao por parte dos
pacientes, tendo um baixissimo custo, quando compara a tomografia, por exemplo (COELHO
etal., 2011).

Partindo desse pressuposto, Souza et al. (2014) menciona que para que se almeje um bom
diagnostico e um planejamento para um plano de acdo, deve-se considerar varios fatores, dentre
0s quais se destacam: relacdo oclusal, idade, adjacéncias dos dentes, situagcdo aparente da raiz
dentéria e as primeiras manifestacbes degenerativas, bem como, a multidisciplinariedade dos
profissionais de saude, tal como afirma Kapdan et al. (2012). Por fim, destaca-se que
identificado a situacdo, acompanhamento e observacdes devem ser consideradas juntas, pois,
caso ndo exista complicacOes a situacdo se da em uma natureza totalmente completo caso
houvesse algum complicacdo na regido bucal, com isso, deve-se analisar criteriosamente cada
situacdo afim que seja preservada as raizes dentérias, evitando problemas futuros (MAHABOB
etal., 2012; HATTAB, 2014; KUMAR e GOPAL, 2013; NUNES et al., 2015).
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5. CONCLUSAO

Conforme foi analisado contatou-se que uma simples andlise radiografica ndo é o
suficiente, cabendo ao profissional de odontologia um estudo aprofundado acerca do
diagndstico. A radiografia ainda é uma importante ferramenta, por traduzir de uma forma mais
clara e objetiva a real situacéo a qual se encontra a regido da mandibula, principalmente quando
a manifestacdo dentaria supranumeraria ultrapassar um dente, pois as complicacdes véao além
de aspectos visuais, podendo desencadear problemas de ordem fonética e psicoldgica, sendo de
grande importancia um diagnostico precoce. Além do mais, quanto as erupgGes cronoldgicas
dos dentes, 0 acompanhamento é primordial, cabendo aos cirurgides-dentistas a solicitacdo de
exames complementares que convergem para um diagndstico mais preciso, o qual influenciara

diretamente no correto progndstico, evitando problemas atuais e posteriores.
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