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RESUMO

Estudos tém demonstrado variagdes nas caracteristicas clinico-epidemiolégicas das
anomalias dentarias de acordo com area geografica ou condi¢cdes especificas da
populacdo estudada. A compreensdo dessas caracteristicas é importante por muitas
razdes, incluindo o entendimento da extensédo do problema, fatores relacionados ao
seu desenvolvimento, seu diagnostico e progndéstico. Diante disso, o objetivo deste
estudo foi avaliar a prevaléncia de anomalias dentarias diagnosticadas em
radiografias panorédmicas de pacientes pediatricos. Tratou-se de um estudo
transversal onde foram avaliadas 512 radiografias panoramicas digitais de pacientes
de 6 a 12 anos atendidos no Servigco de Radiologia da FO-UFRGS no periodo de
janeiro de 2014 a dezembro de 2016. Foram coletados dados de idade e género,
local/dente afetado e hipéteses diagnésticas. Posteriormente, um banco de dados foi
formado com as informacdes coletadas. Foi realizada uma andlise descritiva para as
variaveis consideradas. A Dilaceracdo radicular foi a anomalia dentaria mais
prevalente (38,1%), seguida pela agenesia (28,7%), impaccdo dentaria (7,4%),
mesiodens (2,3%) e anquilose (2,1%). Pode-se concluir que as prevaléncias das
anomalias dentarias encontradas nesse estudo, de maneira geral, concordaram com
a literatura atual, apesar de que sdo escassos 0s estudos feitos especificamente
com o grupo pediatrico da fase de denticdo mista.

Palavras-chave: Anomalias dentérias. Pacientes pediatricos. Dilaceracao radicular.
Agenesia. Impaccdo dentaria. Anquilose. Taurodontia. Mesiodens. Dente
supranumerario. Raiz supranumerdria. Microdontia. Pérola de esmalte.
Hipercementose.



ABSTRACT

Studies have shown variations in the clinical-epidemiological characteristics of dental
anomalies according to geographic area or specific conditions of the study
population. Understanding these characteristics is important for many reasons,
including understanding the extent of the problem, factors related to its development,
diagnosis, and prognosis. The aim of this study was to evaluate the prevalence of
dental anomalies diagnosed in panoramic x-rays in pediatric patients. This was a
cross-sectional study in which 512 digital panoramic radiographs of patients aged 6
to 12 years were attended at the Radiology Department of FO-UFRGS from January
2014 to December 2016. Data were collected on age and gender , type of disease,
site / affected tooth and diagnostic hypotheses. Subsequently, a database was
formed with the information collected. A descriptive analysis was performed for the
variables considered. Root dilaceration was the most prevalent dental anomaly
(38.1%), followed by agenesis (28.7%), dental impaction (7.4%), mesiodens (2.3%)
and ankylosis (2.1%). In conclusion, the prevalence of dental anomalies found in this
study, in general, has been in agreement with the current literature, although there
are few studies done specifically with the pediatric group of the mixed dentition
phase.

Keywords: Dental anomalies. Pediatric patients. Root dilacerations. Agenesis Dental
impingement.  Ankylosis  Taurodontia  Mesiodens.  Supernumerary  tooth.
Supernumerary root. Microdontia. Pearl of enamel. Hypercementose.
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1 INTRODUCAO

Indmeras anomalias podem ser observadas nos dentes, porém algumas
podem apresentar maior prevaléncia no grupo pediatrico. A compreensado dessas
caracteristicas é importante por muitas razdes, incluindo o entendimento da
extensdo do problema, fatores relacionados com seu desenvolvimento, seu
diagnéstico e prognastico.

Anomalias de numero e de formato dos dentes podem ocorrer na denticao
decidua e na permanente, sendo sua etiologia pouco conhecida (MUKHOPADHYAY,
2014). Alteracdes na cronologia de erupcdo dos dentes podem estar relacionadas a
fatores etiolégicos gerais e locais, além de fatores ambientais ou genéticos. No
estudo de 2015 de Lygidakis et al., foram descritos como fatores etiol6gicos para
incisivos  centrais  superiores nao  erupcionados: odontomas, dentes
supranumerarios, traumas anteriores que levaram a ma posicdo dos incisivos,
hipomineralizacdo severa dos incisivos e dilaceracdes, além de um caso de
concomitante odontoma e dilaceracdo do incisivo. Essas anomalias dentarias sao
assintomaticas e normalmente sdo descobertas durante o exame clinico e
radiogréafico da cavidade oral (LECO-BERROCAL; MARTIN-MORALES; MARTINEZ-
GONZALES, 2007; PARANAIBA et al., 2013; MUKHOPADHYAY, 2014).

No estudo de 2014 de Temilola et al. os autores utilizaram uma amostra de
1.036 criancas de quatro meses a doze anos de idade, sendo que destas, 26,6%
(275 criangas) apresentaram anomalias dentarias de tecidos duros, 2,5% (26)
apresentaram dois tipos e 0,3% (3), mais de dois tipos de anomalias. Os autores
relatam maior frequéncia de anomalias de estrutura do que de tamanho dentario.
N&o houve diferenca significativa entre os achados do trabalho nos géneros feminino
e masculino, exceto para macrodontia, que prevaleceu no sexo masculino, além de
também ser a Unica anomalia que apresentou diferenca significativa na questéao
socioeconbmica, uma vez que criancas de nivel socioeconémico mais elevado
apresentaram maior prevaléncia de macrodontia, enquanto ndo houve diferenca
siginificativa para outras anomalias. Foi identificada maior frequéncia de anomalias
em denticdo permanente quando comparada a decidua neste estudo. Houve maior
prevaléncia das anomalias estudadas em maxila em comparacdao a mandibula, sem
diferenca entre os lados direto e esquerdo da face. Foi relatada uma importante

limitacdo do delineamento do trabalho, que vai ao encontro justamente com o tema



do presente estudo, que € a nao utilizacdo de radiografia panoramica para
diagnostico de anomalias e lesdes junto ou internas em tecido 6sseo, como dentes
supranumerarios e mesiodens, por exemplo. Tratou-se, entdo, de uma avaliacéo
clinica da amostra. Os autores ainda ressaltam a importancia de um trabalho como
este para um diagndéstico precoce mais eficaz de anomalias dentérias em criancas.

A radiografia panoramica é um dos principais exames complementares
utilizados na pratica clinica que permite auxiliar no diagnostico de anomalias
dentarias e lesbes 0sseas que afetam tanto a maxila quanto a mandibula em uma
incidéncia radiografica (ARAUJO, 1988). Mesmo depois dos avancos da
imagenologia com o desenvolvimento de novas técnicas de obtencdo de imagem, a
radiografia panoramica ainda ocupa papel de destaque na identificacdo e
diagnoéstico de lesdes 6sseas do complexo maxilo-mandibular. Pawelzik et al. em
2002 comentam a simplicidade, baixo custo e relativa baixa radiacao liberada pela
radiografia panoramica utilizada em odontologia. Desta forma, varios trabalhos vém
sendo realizados em diferentes popula¢des utilizando esta técnica radiografica para
diagnosticar diferentes tipos de lesdes nos ossos maxilares (TANTANAPORNKUL et
al., 2016; KIM et al., 2016; FARHADI et al., 2016). Comparadas as radiografias
intraorais, as radiografias panorédmicas possibiltam a analise ndo apenas das
arcadas dentarias, mas também das estruturas adjacentes na maxila e na
mandibula. Cabe ressaltar que, na atualidade, a radiografia panoramica € um dos
mais comuns exames pedidos em pacientes para diagnéstico ortodéntico e
planejamento de tratamento e vem contribuindo para a identificacdo de alteracdes
no complexo maxilo-mandibular (ASAUMI et al., 2008; ALMEIDA et al., 2001). Com
relacio a comparacdo entre radiografias panoramicas e tomografias
computadorizadas tipo cone beam, as vantagens de se utilizar a radiografia
panoramica incluem o mais facil acesso ao equipamento necessario, menor custo e
menor exposicdo a radiagdo. A cone beam pode vir a liberar até 15 vezes mais
radiacdo que a radiografia 2D (DEEB, 2016).

No estudo de 2008 de Teixeira et al. foram avaliadas anormalidades de
desenvolvimento nos pacientes que estavam sendo submetidos a tratamento
ortodéntico, com base na analise de 66 radiografias panoramicas de pacientes com
média de 16 anos de idade. Em seus resultados, foram encontradas 273
anormalidades, sendo as mais prevalentes a giroversdo dentaria (75% dos

pacientes), retencdo dentaria (60,6% dos pacientes) e hipodontia (25,7% da



amostra). Apenas 5 pacientes (7,6%) nao apresentaram anormalidades. Comenta-se
no estudo que, por se tratar de radiografias de pacientes em tratamento ortodontico,
existe a maior propensdo destes apresentarem anormalidades dentarias. Como
conclusdo o estudo traz que as anormalidades de desenvolvimento dentarias tém
alta prevaléncia e que estas podem trazer disturbios funcionais e estéticos aos
pacientes.

Apoés a identificacdo da lesédo na radiografia € fundamental que o cirurgido-
dentista tenha conhecimento de diagndstico e interprete adequadamente as imagens
para formular hipéteses de diagnéstico coerentes e conduzir adequadamente o caso
(SADDY et al., 2005; MARQUES et al., 2006; SEGUNDO et al., 2006). Entre as
vantagens do uso da radiografia panoramica em pacientes pediatricos inclui-se a
facilidade técnica, sem necessidade de incluir o filme radiografico na cavidade bucal,
além de ser um exame mais elucidativo no momento de explicacdo da interpretacéo
para o paciente e familia (GUEDES; BONECKER, 1999).



2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Verificar a prevaléncia de anomalias dentérias em radiografias panoramicas
de pacientes pediatricos no servigo de radiologia da Faculdade de Odontologia da
UFRGS.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Estudar o perfil demografico e os a prevaléncia das anomalias dentarias
diagnosticadas em pacientes pediatricos. Além disto, analisar os dados em relacéo a
idade e sexo dos pacientes. Caracterizar a prevaléncia das anomalias observadas e

suas respectivas arcadas (maxila e mandibula) e dente mais afetado.
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1 DELINEAMENTO DO ESTUDO

Esta pesquisa trata-se de um estudo observacional transversal.

O Projeto de pesquisa foi registrado na Plataforma Brasil, no sistema de
pesquisa da UFRGS e foi submetido &8 COMPESq FO-UFRGS e Comité de Etica da
UFRGS. Projeto n°® 31983. (ANEXO A)

3.2 COLETA DE DADOS

Dois examinadores foram treinados e calibrados (kappa de 0,781), os quais
realizaram a coleta e andlise dos dados em computadores de mesa do
Departamento de Cirurgia e Ortopedia em sala com luz reduzida. Quinhentas e doze
radiografias panoramicas digitais de pacientes de 6 a 12 anos, por ser a faixa etaria
de denticdo mista realizadas no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2016
pelo Servico de Radiologia da FO-UFRGS foram selecionadas. Foram elencadas,
segundo a literatura, 17 anomalias dentarias com maior prevaléncia em pacientes
pediatricos. A partir disto, procurou-se registrar as ocorréncias de macrodontia,
microdontia, agenesia, impaccdo, dente supranumerario, mesiodens, geminacao,
fusdo, concrescéncia, hipercementose, dilaceracao radicular, anquilose, pérola de
esmalte, taurodontia, raiz supranumeraria, amelogénese, dentinogénese e, além
disso, perda precoce dos elementos deciduos e permanentes e a permanéncia
prolongada do dente deciduo em denticdo permanente dentro da amostra. As
informacBes sobre idade, género, caracteristicas imagenoldgicas das alteracdes
diagnosticadas foram registradas. Foram incluidas na amostra radiografias
panoramicas de pacientes de 6 a 12 anos feitas no servico de radiologia da FO-
UFRGS e, destas, foram excluidas radiografias nas quais 0s pacientes se

movimentaram, inviabilizando a analise.

3.3 ANALISE ESTATISTICA

Foi realizada analise descritiva dos dados e as prevaléncias relativas de cada

anomalia dentaria e a média de idade dos pacientes em cada uma delas foram
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calculadas utilizando o Microsoft Excel 2010. Além disso, foram destacadas as cinco
lesGes mais prevalentes dentro de cada grupo lesodes.

Para avaliacdo de agenesia e impaccdo dentaria, perda precoce ou exodontia
e permanéncia prolongada do dente deciduo, foi considerada a idade cronolégica de
erupcdo dentaria, baseando-se no Atlas de Desenvolvimento e Errup¢éo Dental - Dr.
Sakher J. AlQahtani de 2004 (ANEXO B). Para avaliacao de anquilose utilizou-se o

critério de analise do ligamento periodontal.

3.4 CONSIDERACOES ETICAS

Foi mantido o sigilo dos pacientes participantes deste estudo e as fichas e
radiografias panoramicas foram avaliadas na instituicdo e devolvidas ao arquivo
apos o término da coleta de dados. Devido a impossibilidade de obtencdo do
Consentimento Informado de todos os pacientes, foi utilizado o Termo de
Compromisso de Utilizagdo de Dados (APENDICE A), assinado por todos os
pesquisadores e colaboradores envolvidos na manipulacdo de dados. Os riscos aos
participantes desta pesquisa incluem a nédo-confidencialidade dos dados ou a néao
preservacdo da identidade dos participantes, que foram asseguradas pelos
pesquisadores. Foram utilizados dois computadores com acesso restrito aos
pesquisadores. Os dados foram protegidos por senha, conhecida apenas pelos
participantes deste projeto. Todos 0s pesquisadores tiveram compromisso com a
privacidade e confidencialidade dos dados utilizados, preservando integralmente o

anonimato dos pacientes.
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4 RESULTADOS

Das 17 anomalias selecionadas para avaliacdo neste trabalho, 11 foram
encontradas na amostra, sendo que nao foram observadas macrodontia, geminacao,
fusdo, concrescéncia, amelogénese imperfeita e dentinogénese imperfeita. Houve
achados em 428 (83,6%) das 512 radiografias avaliadas. A descricdo da amostra
selecionada esta explicitada na Tabela 1. Além das 11 anomalias dentarias
encontradas na amostra, obteve-se 0 numero de perdas precoces e de permanéncia
prolongada dos dentes deciduos na denticdo permanente. O perfil dos pacientes

com estas duas condic¢des esta especificado na Tabela 2.

Tabela 1 - Descricdo da amostra por idade e sexo

28 (45,9%) 33 (54,1%) 61
27 (38%) 44 (62%) 71
50 (50%) 50 (50%) 100

42 (50,6%) 41 (49,4%) 83
49 (48%) 53 (52%) 102

26 (41,3%) 37 (58,7%) 63

15 (46,9%) 17 (53,1%) 32

237 (46,3%) 275 (53,7%) 512

Tabela 2 - Perfil dos pacientes com perdas precoces e permanéncia prolongada do
deciduo

31 (37,35%) 52 (62,65%) 7,9 anos

6(42,9%) 8(57,1%) 10 anos

Foram encontrados 979 casos de anomalias dentarias e condigbes de perda
precoce/exodontias e permanéncia prolongada do deciduo em 430 pacientes (84%),
dos 512 totais da amostra, sendo 1,9 o numero médio de anomalias por paciente. A
média de idade dos pacientes selecionados para a amostra foi de 8,8 anos. A
distribuicdo das anomalias dentarias encontradas nos sexos feminino e masculino

esta descrita na Tabela 3.
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Tabela 3 — Distribuicdo da frequéncia das anomalias dentarias nos sexos feminino e

masculino

1 (20%)
72 (48,8%)
14 (36,9%)
3 (37,5%)

9 (75%)

0
101 (51,8%)
7 (63,6%)

1 (100%)

2 (40%)

2 (40%)

4 (80%)
75 (51,2%)
24 (63,1%)
5 (62,5%)

3 (25%)

1 (100%)
94 (48,2%)
4 (36,4%)

0
3 (60%)
3 (60%)

195
11
1
5
5
428

Dilaceragdo radicular foi a anomalia com maior prevaléncia na amostra

estudada, com 446 ocorréncias em 195 pacientes (38,1%). A média de idade dos

pacientes que apresentaram foi 9,5 anos e a anomalia ndo apresentou predilecéo

por sexo. Os dentes que mais apresentaram dilaceracdo radicular foram os

elementos 46 (15% das ocorréncias) e 36 (14,1% das ocorréncias). A ocorréncia de

dilaceracao radicular em maxila e mandibula est& descrita na Tabela 4.

Tabela 4 - Ocorréncia de dilaceracédo radicular em maxila e mandibula

0
2 (0,4%)
29 (6,5%)
6 (1,3%)
2 (0,4%)
6 (1,3%)
26 (5,8%)
26 (5,8%)
27 (6%)
38 (8,5%)
11 (2,5%)
5 (1,1%)
5 (1,1%)
26 (5,8%)
4 (0,9%)

0

38
37
36
35
34
33
32
31
41
42
43
44
45
46
47
48

0
8 (1,8%)

63 (14,1%)

5 (1,1%)

10 (2,2%)

6 (1,3%)

13 (2,9%)
11 (2,5%)

18 (4%)

11 (2,5%)

5 (1,1%)
5 (1,1%)
5 (1,1%)

67 (15%)

9 (2%)
3 (0,7%)
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Figura 1 - Radiografia panoramica de paciente com 12 anos, apresentando
dilaceracao radicular dos dentes 36 e 46

Fonte: da autora, 2017.

Agenesia dentaria foi a segunda anomalia mais prevalente neste estudo.
Foram encontrados 405 casos de agenesia em 147 (28,7%) dos pacientes. A média
de idade dos pacientes com agenesias dentarias foi de 9,5 anos e acometeu 75
(51,2%) de pacientes do sexo masculino e 72 (48,8%) do sexo feminino. A
distribuicdo de agenesia por idade se deu da seguinte maneira: 4 pacientes com 6
anos, 9 com 7 anos, 23 com 8 anos, 36 com 9 anos, 41 com 10 anos, 23 com 11
anos e 11 com 12 anos. A distribuicdo da agenesia na amostra esta explicitada na
Tabela 5.

Tabela 5 - Distribuicdo da frequéncia de agenesia em maxila e mandibula (continua)

89 (22%) 38 53 (13,1%)
4 (1%) 37 2 (0,5%)
0 36 1 (0,25%)
5 (1,2%) 35 16 (3,9%)
5 (1,2%) 34 5 (1,2%)
1 (0,25%) 33 0
19 (4,7%) 32 7 (1,7%)
0 31 4 (1%)
0 41 4 (1%)
15 (3,7%) 42 9 (2,2%)
2 (0,5%) 43 1 (0,25%)
4 (1%) 44 1 (0,25%)

6 (1,5%) 45 15 (3,7%)



Tabela 5 - Distribuicdo da frequéncia de agenesia em maxila e mandibula 15
(concluséo)

0 46 0
6 (1,5%) 47 4 (1%)
78 (19,3%) 48 49 (12,1%)

Figura 2 - Radiografia panoramica de paciente com 8 anos, apresentando agenesia
dos dentes 31, 41, 35 e 45

Fonte: da autora, 2017.

Impaccdo dentaria apareceu como a terceira mais prevalente anomalia
dentaria neste estudo, com 57 ocorréncias em 38 (7,4%) dos pacientes, cuja média
de idade foi de 9,6 anos de idade. A prevaléncia de impaccdo dentaria por dente

esta descrita na Tabela 6.

Tabela 6. Distribuicdo de impaccéo dentaria, por dente afetado

Dente Impacc¢des — n (%)
11 5 (8,8%)
12 5 (8,8%)
13 9 (15,8%)
14 1 (1,7%)
15 5 (8,8%)
21 12 (21%)
22 4 (7,1%)
23 3 (5,4%)
25 5 (8,8%)
27 1 (1,7%)
32 2 (3,5%)
35 2 (3,5%)
41 1 (1,7%)
42 1 (1,7%)

45 1 (1,7%)
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Figura 3 - Radiografia panoramica de paciente com 11 anos, apresentando impacg¢ao
do dente 21

Fonte: da autora, 2017.

Mesiodens foi a quarta anomalia com maior prevaléncia, teve 12 ocorréncias
na amostra estudada, em 12 (2,3%) dos pacientes cuja média de idade foi de 7,5
anos. Foi observado em 9 (75%) pacientes do sexo feminino e 3 (25%) do sexo

masculino. A distribuicdo de mesiodens na amostra esta descrita na Tabela 7.

Tabela 7. Distribuicdo de Mesiodens por idade, na amostra.

A W
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Figura 4 - Radiografia panorédmica de paciente com 11 anos, apresentando impacc¢ao
do dente 21.

Fonte: da autora, 2017.

A anquilose foi encontrada em apenas um dente permanente e 19 vezes em
dentes deciduos, totalizando 20 ocorréncias e foi a quinta anomalia descrita com
maior prevaléncia. Foi identificada em 11 (2,1%) dos pacientes, sendo a média de
idade destes 8.4 anos. Dos 11 pacientes, 7 (63,6%) eram do sexo feminino e 4
(36,4%) eram do sexo masculino. A distribuicdo da anquilose nos dentes esta
apresentada na Tabela 8.

Tabela 8. Ocorréncia de anquilose, por dente afetado

1 3 1 2 5 1 4 2 1
(5%) (15%) (5%) (10%) (25%) (5%) (20%) (10%) (5%)
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Figura 5 - Radiografia panoramica de paciente de 6 anos, apresentando
anquilose da raiz distal do dente 85.

Fonte: da autora, 2017.

Dente supranumerdrio ocorreu por 9 vezes em 8 (1,6%) dos pacientes, sendo
5 (62,5%) do sexo masculino e 3 (37,5%) do sexo feminino. Atingiu pacientes com
média de idade de 8,5 anos.

Taurodontia teve 13 aparicdes em 5 (0,97%) dos pacientes. Ocorreu em 2
pacientes de 7 anos, 2 pacientes de 10 anos e 1 de 11 anos, com média de idade de
9 anos.

Foram encontrados 8 casos de raizes supranumerdrias. A anomalia se
manifestou em 5 (0,97%) dos pacientes da amostra, sendo 2 (40%) do sexo
feminino e 3 (60%) do sexo masculino. A média de idade foi 10,4 anos.

Foi relatado um total de 7 casos de microdontia em 5 (0,97%) pacientes,
sendo que esta apareceu por duas vezes bilateralmente, atingindo o0s incisivos
laterais superiores. Os pacientes com constatacdo de microdontia tinham 10,4 anos
em média, sendo 4 (80%) do sexo masculino e 1 (20%) do sexo feminino.

Foram encontradas duas ocorréncias de Pérola de Esmalte, sendo elas nos
dentes 36 e 46 da mesma paciente do sexo feminino, 10 anos de idade. Ja
hipercementose foi encontrada apenas uma vez, no dente 31 de um paciente do
sexo masculino, de 6 anos de idade.

A condicdo de perda precoce teve 140 ocorréncias na denticdo decidua e 14
na denticdo permanente, em 83 (16,2%) dos pacientes. A maior prevaléncia foi no
dente 85, com 36 (23,3%) casos, seguido pelo dente 75, com 23 (14,9%). A média
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de idade dos pacientes com esse quadro foi de 7,9 anos, sendo 52 (62,65%) do
sexo masculino e 31 (37,35%) do sexo feminino. J& a permanéncia prolongada do
dente deciduo na denticdo permanente ocorreu 24 vezes em 14 (2,7%) dos
pacientes. A maior frequéncia foi nos dentes 63 e 85, com 5 casos cada. A idade
média desses pacientes foi de 9,9 anos. Apresentou 8 (57,1%) eventos no sexo

masculino e 6 (42,9%) no sexo feminino.
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5 DISCUSSAO

No presente estudo foram analisadas 512 radiografias panoramicas de
pacientes pediatricos e as anomalias dentarias mais comuns observadas foram
dilaceracdo, agenesia, impaccao dentéria, anquilose e taurodontismo.

O presente estudo traz como maior prevaléncia das anomalias abordadas a
dilaceracéo radicular, sendo esta 38.1%. Este numero é mais alto se comparado a
literatura. A prevaléncia de dilaceracdo radicular gira em torno de 0.3% a 35%,
incluindo terceiros molares (JAFARZADEH et al., 2007; NABAVIZADEH et al., 2013;
MALCIC et al., 2016; NADAES et al., 2016). Deve-se levar em consideragdo que a
radiografia panoramica nao € tao precisa quanto radiografias periapicais para que se
faca diagnosticos deste tipo de anomalia (MUHAMMED; MANSON-HING, 1982,
AHLQWIST et al., 1986), por este motivo essa prevaléncia pode estar subestimada
neste estudo. Em contrapartida, sabe-se que 0s incisivos laterais superiores
possuem curvatura natural na parte apical da raiz (SOARES; GOLDBERG, 2011). A
prevaléncia de dilaceracdo radicular neste estudo foi de 5,8% no dente 12 e 8,5% no
22 e, pela dificuldade em se determinar um ponto inicial no qual a curvatura natural
da raiz destes dentes passaria a ser considerada dilaceracdo radicular, estes
ndameros podem estar superestimados.

A prevaléncia de agenesia dentéria, na literatura, encontra-se entre 0.2% a
16.2%, excluindo-se agenesia de terceiros molares, dependendo da populacao
estudada. Ja a prevaléncia de agenesia de terceiros molares tem ficado entre 5% e
37%, também dependendo esse valor da populacdo estudada (NORDGARDEN;
JENSEN; STORHAUG, 2002; FEKONJA, 2005; MCNAMARA et al., 2006; KAPDAN
et al., 2012; RAKHSHAN, 2015; BADROV et al., 2017). ApGs terceiros molares, a
literatura divide-se quanto a segunda maior prevaléncia de agenesia, ficando esta
entre incisivos laterais superiores e segundos pré-molares inferiores (ALTUG-ATAC,;
ERDEM, 2007; CITAK et al., 2016; LAGANA et al., 2017). A prevaléncia de agenesia
de incisivos laterais encontrada na literatura fica entre 1,72% e 17.7% (CHOI et al.,
2016; KABBANI et al., 2017; KIM et al.,, 2017) e a de segundos pré-molares fica
entre 3,4% e 25,6% (SYMONS et al.,, 1993; POLDER et al.,, 2004; DIAZ-PEREZ,;
ECHAVERRY-NAVARRETE, 2009; PINEDA et al., 2011). No presente estudo, a
prevaléncia de agenesia foi 28.7%, incluindo a de terceiros molares. Os incisivos

laterais somaram 12,3% da prevaléncia de agenesia, enquanto os segundos pre-
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molares somaram 10,3%. Segundo o Atlas de Desenvolvimento e Errupgao Dental
(ANEXO B), utilizado para as analises deste estudo, o inicio do desenvolvimento do
germe dentéario do terceiro molar se da a partir dos 8 anos de idade, portanto foram
determinadas agenesias destes dentes a partir desta idade.

Impaccgdo dentaria apresentou prevaléncia de 7.4% neste estudo, sendo os
dentes mais acometidos pela anomalia o 21 (21,4%) e o 13 (16%). No estudo de
Vasconcellos et al. (2003) foi abordada a prevaléncia de dentes impactados, com um
resultado de 53.83%. Isto porque a populacédo estudada tinha de 21 a 25 anos e a
maioria dos dentes impactados encontrados foram terceiros molares (94.56%). O
mesmo ocorre no estudo de Takeshita e Utumi (2012), no qual a prevaléncia de
dentes impactados foi de 25.5%, sendo 91.2% destes, terceiros molares. Na
amostra utilizada no presente estudo, os terceiros molares de pacientes de 6 a 12
anos de idade encontram-se em formacé&o, considerando que sua erupc¢ao ocorrera
anos mais tarde, portanto, ndo entraram nesta analise.

Mesiodens apresentou prevaléncia de 2,3%. Em 2003, o estudo de Faria
encontrou na literatua a prevaléncia de diversas anomalias dentarias em grupo de 5
a 12 anos de idade, avaliando 500 exames radiogréficos. A prevaléncia encontrada
de Mesiodens foi de 1,53% a 3,32%.

Anquilose apresentou prevaléncia de 2.1%. Por vezes se utiliza a infra-
oclusdo do dente como indicio e diagnéstico de anquilose. Por tratar-se de um
estudo radiografico, utilizou-se a analise do ligamento periodontal como critério para
diagnostico da anomalia. Por a radiografia panoramica apresentar menor precisao
para avaliacdo desta regido, o resultado pode estar superestimado no estudo. Em
1994, Gugisch e Issao avaliaram a prevaléncia de anquilose em pacientes de 6 a 12
anos, sendo a sua metodologia correspondente ao presente estudo. A prevaléncia
foi de 3.25% para género feminino e 1.5% para género masculino, o que concorda
com os resultados deste estudo. A prevaléncia de anquilose na literatura € de 1.3%
até 38.5%, dependendo da faixa etaria, localizacdo e populacdo (ALBERS, 1986;
HENDERSON, 1979; RUSCHEL et al., 1996; CRUSOE-REBELLO; ARAUJO;
LISBOA, 2001).

Das cinco maiores prevaléncias encontradas neste estudo, vindo de encontro
com os dados da literatura, observa-se a alta prevaléncia das anomalias de
dilaceracao radicular e agenesia, e prevaléncia consideravel de impacg¢éo dentaria.

Sabe-se que o diagnostico precoce de agenesia dentaria facilita um plano de
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tratamento precoce do paciente em questdo, envolvendo parte protética provisoria,
planejamento ortoddntico e muitas vezes cirdrgico (como colocagdo de implantes,
por exemplo) (PINZAN et al., 2002; THYS et al., 2006; GOMES et al., 2011). A
impaccdo dentaria estd associada a anomalias como cistos e tumores
odontogénicos (SURI et al., 2004; VAZ et al., 2010; VIANNA et al., 2012; IMRAN et
al., 2015). Sendo assim, alguns autores defendem que seu diagnostico seja feito o
quanto antes possivel, por meio de exame radiografico, para que seu tratamento,
seja ele cirdrgico, com exodontias (geralmente em terceiros molares),
autotransplante ou acesso para tracionamento ortoddntico, por exemplo, seja feito,
diminuindo a probabilidade de desenvolvimento de tais lesbes (ALMEIDA et al.,
2001; STUANI et al., 2004; CAPELLETTE et al., 2008; JEON et al., 2016; LEE et al.,
2017).

Apesar disso, as demais anomalias estudadas, até mesmo impaccao
dentaria, mesiodens e anquilose, que estdo entre as cinco maiores ocorréncias,
apresentam prevaléncias mais baixas na populacéo estudada e, por isso, questiona-
se a importancia de submeter pacientes pediatricos a exame radiografico para
deteccdo de tais anomalias. As Diretrizes Europeias sobre Protecdo Contra
Radiacdo em Radiologia Dentaria (2004) trazem a presente discussdo um tépico
importante: os danos da radiagdo ao paciente. Sabe-se que a radiagcdo X tem poder
de dano para qualquer molécula do corpo humano, incluindo o DNA, e que o periodo
de laténcia entre a exposicao aos raios-X e o diagnostico de tumores é de muitos
anos. Ainda baseado nas Diretrizes Europeias, sabe-se que na literatura ha estudos
epidemiologicos que relacionam a radiagdo proveniente de exames radiologicos
odontoldgicos com um risco aumentado de tumores em cérebro, glandulas salivares
e de tireoide, além de que a magnitude do risco de desenvolvimento de tumores
depende da dose acumulada de radiacéo recebida. O risco de exposicao a radiacao
esta também relacionado a idade do paciente. Pacientes com menos de 10 anos
possuem risco multiplicado por trés; pacientes entre 10 e 20 anos tém risco
multiplicado por 2, enquanto as demais idades possuem multiplicacdes de risco
menores. Tendo em vista estas informacdes, deve-se levar em consideracdo que o
foco do estudo é na populacdo pediatrica, especialmente entre 6 e 12 anos e que
esta faixa de idade esta relacionada a 2 ou 3 vezes maior risco de desenvolvimento
de tumores provenientes de acumulo de radiacdo no organismo. Por isso, o exame

radiografico panoramico pode ser de extrema utilidade quando ja indicado para a
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realizacdo do plano de tratamento do paciente ou diante de um indicio clinico que
gere duvidas que podem ser sanadas com este exame complementar.

O estudo tem como limitacdo o fato de que, apesar de inimeros estudos ja
terem determinado a prevaléncia de diversas anomalias dentarias na populacédo, a
literatura € escassa quando se fala do grupo pediatrico, isto porque poucos estudos
se dedicaram exclusivamente a ele, especificamente na fase de denticdo mista. Por
isto as comparacdes feitas, em sua maioria, baseiam-se em estudos com populacao
adulta. Entretanto, este estudo apresenta uma analise especifica do grupo pediatrico
em fase de denticdo mista, 0 que complementa a literatura atual e traz novos dados

sobre a distribuicdo de anomalias dentarias nesta populagéo.
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6 CONCLUSAO E CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos dados encontrados na literatura e também no presente estudo,
ndo se recomenda a prescricio de exame radiografico panoramico como
procedimento de rotina para investigacdo de anomalias dentdrias em pacientes
pediatricos. Diante da necessidade deste exame por outros motivos relacionados ao
plano de tratamento do paciente, este pode ser recomendado. A maior prevaléncia
encontrada foi de dilaceracao radicular (38,1%), que se trata de uma anomalia com
baixo poder de dano ao paciente, salvo necessidade de exodontia, situagdo na qual
€ mandatoria a realizacdo de exame radiogréfico e, neste caso, seria diagnosticada
a dilaceracao e construido um plano cirargico especifico e adequado. Além disso, as
prevaléncias de agenesia (28,7%), excluindo os terceiros molares e de impacc¢ao
dentaria (7,4%) encontradas neste estudo estdo embasadas pela literatura e as
implicag@es clinicas da sua ocorréncia sao importantes para o paciente, entretanto
existem indicios clinicos de sua ocorréncia, como o atraso na erupcdo de dentes
permanentes, por exemplo, que deve ser utilizado como primeiro passo no
diagnéstico, ao invés de se lancar méao inicialmente de um exame radiografico para
buscar tais anomalias sem que haja sinal de sua ocorréncia.

Conclui-se, a partir deste trabalho, que as prevaléncias de anomalias
dentarias nos pacientes pediatricos da amostra estudada concordam, via de regra,
com a literatura atual. Indica-se, apds considerar 0s possiveis danos que as
anomalias com maiores prevaléncias encontradas podem trazer ao paciente
pediatrico, tendo como contraponto 0s danos que a exposicao a radiacao inflige ao
organismo deste paciente, que nao se utilize a radiografia panoramica como exame
inicial obrigatério para todo e qualquer paciente pediatrico. Deve-se, sim, fazer um
bom exame inicial e acompanhamento do paciente e, a partir disso, observar
achados clinicos que possam ser compativeis com a presenca de alguma anomalia
dentéria, para, entdo, lancar-se mao de um exame radiogréafico para confirmacao de
diagnéstico. Sendo um segundo passo no diagndéstico de anomalias dentérias, 0
exame radiografico tem grande valor na construgdo de planos de tratamento
adequados e especificos para a populacdo pediatrica, possibilitando que se atue
cedo sobre anomalias e condi¢gbes danosas, procurando evitar seus possiveis
desdobramentos negativos.

Além disso, deve-se ressaltar que ainda existe uma caréncia de literatura
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especifica sobre o presente tema de anomalias dentarias em pacientes pediatricos,
especialmente em fase de dentigdo mista.
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APENDICE A - TERMO DE COMPROMISSO DE UTILIZACAO DE DADOS

O pesquisador Prof. Dr. Jonas de Almeida Rodrigues, responsavel pelo projeto de
pesquisa intitulado “Prevaléncia de Anomalias Dentarias em Pacientes Pediatricos”
se compromete a preservar a confidencialidade dos dados e a manter o sigilo dos
pacientes, identificando-os através de cédigos numeéricos no banco de dados. O
professor responséavel pelo banco de dados, Prof. Dr. Heraldo Luis Dias da Silveira,
exerce sua ciéncia abaixo.

C _/,/Z‘@/lﬂ?ﬂ ﬂ P

Prof. Dr. Jonas de Almeida Rodrigues
Pesquisador Responsavel
FO-UFRGS

Prof. Dr. Heraldo Luis Dias da Silveira
Responséavel pelo Banco de Dados
FO-UFRGS
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ANEXO A — PARECER SUBCONSTANCIADO DO CEP

UFRGS - PRO-REITORIA DE
,68 PESQUISA DA UNIVERSIDADE 'Q aw“m mo
CCEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Avaliagio do Perfil dos Pacientes e dos Exames Radiograficos realizados no Servigo
de Radiologia da Faculdade de Odontologia da UFRGS
Pesquisador: Heraldo Luis Dias Da Silveira
Area Tematica:
Versao: 2
CAAE: 62467616.5.0000.5347

Instituigao Proponente: Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 1.890.015

Apresentagdo do Projeto:
O projeto de pesquisa “Avaliagio do Perfil dos Pacientes e dos Exames Radiograficos realizados no Servigo
de Radiologia da Faculdade de Odontologia da UFRGS" & coordenado pelo Prof Heraldo da Silveira, e conta

com a participagao da Profa Heloisa da Silveira e da Profa Mariana Vizzotto.

Trata-se de estudo observacional retrospectivo, onde serdo abordadas as requisicbes e os exames
radiogréaficos realizados no Servigo de Radiologia da FO-UFRGS. O cadastro dos pacientes e seus exames
radiograficos existentes na base de dados do Servigo de Radiologia serdo analisados individualmente por
dois cirurgibes-dentistas especialistas em Radiologia Oral, treinados e calibrados, com avaliagio de
reprodutibilidade intra e inter-examinadores. As variaveis de interesse serdo: origem das solicitagbes de
exames, género, idade, dentes ausentes, dentes impactados, lesdes endoddnticas, anomalias dentarias,
lesbes osseas, e achados incidentais. Os dados serdo dispostos em planilha eletronica, de forma codificada.
Serdo avaliadas ainda fichas de satisfagdo quanto ao atendimento, preenchidas pelos pacientes apés o
atendimento no Servigo. Constam perguntas referentes a: idade, sexo, escolaridade, unidade de salOde da
qual foi encaminhado, grau de satisfagdo considerando o tempo em que foi agendado e o tempo em que foi

atendido, grau de satisfagdo quanto ao atendimento no servigo (consta ficha anexa). Serdo
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realizadas estatisticas descritiva e inferencial. Os pesquisadores solicitam dispensa de TCLE pois os dados
que sdo relevantes para a pesquisa serdo coletados a partir de cadastros e radiografais odontologicas pre-
existentes na base de dados do Servigo de Radiologia da Faculdade de Odontologia da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (FO-UFRGS) que foram criados guando o paciente buscou o servigo para a
realizag3o de radiografias odontolégicas. De acordo com os pesquisadores, sera preservada a identidade do
paciente e o uso desses exames tem a anuéncia do responsavel técnico do servigo de Radiologia da FO-

UFRGS, conforme termo anexo.

Objetive da Pesquisa:

O presente trabalho tem como objetivo avaliar o perfil dos pacientes e dos exames radiograficos realizados
no Servico de Radiologia da Faculdade de Odontologia da UFRGS, realizando levantamento de dados com
relagdo a condig8o dentaria, presenga de alteragbes patologicas e achados incidentais. Esses dados serdo

correlacionados com a idade e género.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Serao utilizados exames radiograficos do arquivo de pacientes gue ja se submeteram ao exame para a
realizagdo de diagnostico, planejamento efou acompanhamento e que se encontram armazenadas na base
de dados do computador do servigo de Radiologia da FO-UFRGS. Dessa forma,nenhum paciente sera
exposto a radiagdo X com a finalidade de pesquisa. Sera preservada a identidade do paciente. Os
pesquisadores assinaram o Termo de Compromisso para Utilizagdo de Dados de Prontuarios, garantindo,
assim, a privacidade e a confidencialidade dos dados acessados. Os dados serdo armazenados sob
responsabilidade do pesquisador responsavel, o que minimiza o risco de quebra de sigilo.

Os beneficios gerados pela pesquisa serdo a produgio de indicadores importantes para a avaliagdo do
atendimento e da condigio de salde bucal dos individuos atendidos no Servigo de Radiologia da Faculdade
de Odontologia da UFRGS.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Os pesquisadores responderam os questionamentos encaminhados em diligéncia, no parecer anterior.
a) foi delimitado o periodo de avaliagao dos exames: 30/08/2012 a 31/12/2016.

b) os autores consideraram o risco de quebra de sigilo e apresentaram medidas para minimiza-lo.

c) o cronograma apresentado € o mesmo no projeto e no formulario da Plataforma Brasil.

d) os autores indicaram gue havera retencdo das informacgdes em bancos de dados. Relataram que,

Endereco: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 317 do Prédio Anexo 1 da Reitoria - Campus Centro

Bairro: Farroupilha CEP: 90.040-060
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3308-3738 Fax: (51)3308-4085 E-mail: etica@propesq.ufrgs.br

Pagina 2 de 04

33



34

UFRGS - PRO-REITORIA DE
1(:.? PESQUISA DA UNIVERSIDADE "'ﬁﬂm
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO

Continuacio do Parecer: 1.800.015

se qualguer pesquisa adicional for realizada, a mesma devera ser submetida previamente ao CEP/UFRGS
para avaliagdo e posterior aprovacio.

e) indicou-se gque em caso de financiamento proprio, este ficara a cargo do pesquisador responsavel.

f) o TCUD foi assinado por todos os pesquisadores. Constam como participantes da pesquisa o pesquisador

responsavel e as Profas Heloisa Silveira e Mariana Vizzotto.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

a) Folha de Rosto — consta e esta devidamente assinada e preenchida.
b) Parecer da COMPESQ/ODO — consta.

c) Carta de Anuéncia do Servigo de Radiologia Oral — consta.

d) TCLE — solicita dispensa, o que foi justificado de forma apropriada.
e) Termo de Compromisso para Uso de Dados (TCUD) — Adequado.

f) Instrumento de coleta de dados — consta e esta adequado.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Sugere-se aprovacao do projeto de pesquisa, considerando-se a Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional
de Salde.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
APROVADO.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situagao
Informagoes Basicas |PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 10/01/2017 Aceito
do Projeto ROJETO _815821.pdf 10:03:18
Projeto Detalhado /  |Projeto_de_pesquisa_JAN_2017 pdf 10/01/2017 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
Brochura 09:51:21 |Silveira
Investigador
Declaragao de TANEXO_B_Termo_Compromisso_uiliz | 09/01/2017 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
Pesquisadores acao dados.pdf 14:58:27 | Silveira
Orgamento 1_orcamento.pdf 09/01/2017 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
14:56:32 | Silveira

Folha de Rosto folha_de_rosto_heraldo_assinada. pdf 28/11/2016 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
11:47:47 | Silveira

Qutros PARECER_31983.pdf 17/11/2016 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
14:22:39 | Silveira
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Cronograma cronograma.pdf 08/11/2016 [Heraldo Luis Dias Da| Aceito
12:53:30 |Silveira

Outros AnexoD_Instrum_coleta_da_Satisfacao_| 08/11/2016 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
do Atendimento.pdf 12:39:11 Silveira

Declaracao de Encaminhamento_COMPESQ_31983.pd| 08/11/2016 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito

Instituicdo e f 12:36:59 |Silveira

Infraestrutura

TCLE/Termos de |AnexoA_Anuencia_do_Servico_de_Radi| 08/11/2016 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito

Assentimento / ologia.pdf 12:36:07 |Silveira

Justificativa de

Auséncia

Outros AnexoC_Instrumento_de_Coleta_de_Da| 01/11/2016 |Heraldo Luis Dias Da| Aceito
dos.pdf 18:06:41 |Silveira

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

PORTO ALEGRE, 12 de Janeiro de 2017

r’/ £ [ 7272

At inado por:
/ MARIA DA GRACA CORSO DA MOTTA
(Coordenador)
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ANEXO B — ATLAS DE DESENVOLVIMENTO E ERRUPCAO DENTAL

Atlas de Desenvolvimento e Errupgio Dental
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