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RESUMO

A agenesia dos incisivos laterais superiores é uma das
auséncias dentarias mais prevalentes na denti¢do
permanente e representa um desafio clinico devido ao seu
impacto direto na estética do sorriso e na funcio. A
escolha terapéutica exige abordagem multidisciplinar e
planejamento  cuidadoso, considerando tanto a
possibilidade de reabilitacio precoce com laminados
cerimicos quanto a op¢io de manter o espaco até o
momento oportuno para reabilitacio com implantes
dentarios. O presente relato descreve o caso de uma
paciente do sexo feminino, 14 anos de idade, portadora de
agenesia bilateral dos incisivos laterais superiores. A
abordagem escolhida foi a reabilitagio estética por meio
de laminados cerimicos, associada a reanatomizacio dos
caninos e ao restabelecimento da guia canina com o
primeiro pré-molar superior, respeitando o principio da
minima intervencio. Apos 17 anos de acompanhamento,
observa-se estabilidade clinica, auséncia de necessidade de
reintervencdes e alta satisfacdo da paciente, evidenciando
a previsibilidade e o sucesso da abordagem adotada.

PALAVRAS-CHAVE: Agenesia; Incisivo lateral
superior; Estética dental; Reabilitagdo oral; Laminados
ceramicos.

ABSTRACT

Agenesis of the upper lateral incisors is one of the most
prevalent dental absences in the permanent dentition and
represents a clinical challenge: direct impact on smile
aesthetics and function. The therapeutic choice requires a
multidisciplinary approach and careful planning, considering
both the possibility of early rehabilitation with ceramic
veneers and the option of maintaining the space until the
opportune moment for rehabilitation with dental implants.
This case report describes a 14-year-old female patient with
bilateral agenesis of the upper lateral incisors. The chosen
approach was aesthetic rehabilitation using ceramic veneers,
associated with canine re-anatomization and re-establishment
of canine guidance with the first upper premolar, respecting
the principle of minimal intervention. After 17 years of
follow-up, clinical stability, absence of need for
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reinterventions, and high patient satisfaction are observed,
demonstrating the predictability and success of the adopted
approach.

KEYWORDS: Agenesis; Upper lateral incisor; Dental
Aesthetic; Oral Rehabilitation; Ceramic Veneers.

1. INTRODUGAO

A agenesia dentaria é formalmente definida como a
auséncia congénita de um ou mais dentes, decorrente
de uma falha nos estagios iniciais do desenvolvimento
do germe dentario. Trata-se de uma das anomalias de
desenvolvimento mais prevalentes na denti¢do humana,
podendo manifestar-se tanto na denti¢do decidua
quanto na permanente’-3.

No que se refere a sua etiologia, esta ¢ reconhecida
como multifatorial, envolvendo a interagdo entre
predisposi¢do genética e fatores ambientais. Em
relagdo a prevaléncia, a agenesia do incisivo lateral
superior (ILS) na dentigdo permanente apresenta ampla
variagdo entre diferentes populagdes, com estimativas
globais entre 1% e 4,25%* Ademais, estudos
epidemioldgicos apontam para uma maior incidéncia
no sexo feminino, bem como para uma tendéncia a
manifestacdo bilateral da condigdo!”.

Quando se desconsidera a agenesia dos terceiros
molares, extremamente frequente e, em muitos casos,
interpretada como uma variagdo evolutiva, o ILS figura
entre os dentes mais frequentemente ausentes,
ocupando posi¢do de destaque junto aos segundos pré-
molares inferiores'? %7,

As implicacdes clinicas da agenesia do ILS sdo
amplas e envolvem as dimensdes estética, funcional e
oclusal. No ambito estético, a auséncia de um dente na
zona anterior do sorriso compromete de forma
significativa a harmonia facial, sendo, na maioria dos
casos, a principal queixa que leva o paciente a buscar
tratamento  odontoldgico™*$. A interrup¢io da
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sequéncia e da propor¢do dentdria ideal pode conferir
ao sorriso um aspecto assimétrico e incompleto. Do
ponto de vista funcional, a falta do ILS pode ocasionar
dificuldades fonéticas, sobretudo na articulagdo de
determinados fonemas, além de favorecer a migracdo e
a inclinacdo dos dentes adjacentes para o espago
edéntulo’?.

O tratamento da agenesia do ILS apresenta-se como
um desafio intrinseco e exige, invariavelmente, uma
abordagem multidisciplinar integrada. Tal conducdo
deve articular as competéncias de diferentes
especialidades  odontoldogicas, como  Ortodontia,
Dentistica Restauradora, Periodontia e, em muitos
casos, Cirurgia Bucomaxilofacial e Implantodontia'?8,
Nesse contexto, duas filosofias principais norteiam a
reabilitagdo desses pacientes. A primeira consiste no
fechamento ortodontico do espaco, com a mesializagdo
do canino para a posi¢do do incisivo lateral ausente,
seguida de sua reanatomizagdo. A segunda, por sua vez,
baseia-se na abertura e/ou manuten¢do do espago
edéntulo para posterior reabilitagio protética'®?.

O objetivo desse trabalho ¢é relatar um caso de
agenesia dos incisivos laterais superiores tratado com o
fechamento ortodontico do espago e reanatomizacdo do
canino com 17 anos de acompanhamento.

2. CASO CLINICO

Paciente do sexo feminino, 14 anos de idade no
momento da intervengdo, procurou o consultorio
odontologico relatando incomodo estético devido a um
espago presente no arco superior. Durante o exame
clinico inicial, identificou-se a auséncia dos incisivos
laterais superiores. A radiografia panoramica confirmou
tratar-se de agenesia dos incisivos laterais.

Apds a descoberta, a paciente ¢ seus responsaveis
foram acolhidos e orientados sobre as possibilidades
terapéuticas descritas na literatura. Foram discutidas
duas abordagens principais: Fechamento ortodontico
dos espagos, seguido de reanatomizagdo dentdria; ou
Manutencao dos espagos até o término do crescimento
0sseo, por volta dos 18 anos, para posterior instalagao
de implantes.

Considerando a idade da paciente e o principio da
minima interven¢do, nenhuma abordagem restauradora
foi proposta para a arcada inferior. Optou-se por
preservar completamente os dentes inferiores, uma vez
que apresentavam harmonia estética e funcional, além
de estarem em fase de desenvolvimento.

A familia optou pela primeira alternativa:
tratamento ortodontico associado a reanatomizagao dos
caninos e reabilitagdo estética com laminados
ceramicos, por considerar a solu¢do mais imediata e
harmoniosa para o sorriso da paciente.

Concluida a fase ortodontica, foi realizado um
enceramento diagndstico, seguido de mock-up, que foi
aprovado pela paciente e seus responsaveis.
Posteriormente, iniciou-se a etapa restauradora, com
preparos minimamente invasivos, variando entre 0,3
mm e 0,5 mm de espessura, preservando o maximo
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possivel de esmalte.

Como dito anteriormente, a reabilitagdo foi
realizada apenas no arco superior. Os preparos
envolveram as faces vestibulares dos dentes 14, 13, 11,
21, 23 e 24, permitindo a reanatomizacdo dos caninos e
pré-molares e o adequado restabelecimento do guia
canino (Figura 1 A, Be C).

Figura 1 A, B e C. Aspecto intra-bucal apds a realizagdo dos
preparos minimamente invasivos para facetas ceramicas. A. Vista
lateral direita dos preparos; B. Vista frontal dos preparos finalizados;
C. Vista lateral esquerda dos preparos. Fonte: os Autores.

Para a moldagem, realizou-se afastamento gengival
com fio retrator #000 (Ultrapack) impregnado com
solu¢do hemostatica (Hemostop). A moldagem foi feita
com silicone de adig¢@o, garantindo elevada precisdo
dos detalhes e do término cervical (Figura 2).

A selegdo de cor foi realizada em conjunto com os
responsaveis, optando-se pela cor B1, compativel com
os dentes naturais da paciente. Devido a espessura
minima dos preparos ndo foi necessario realizar
provisorios durante o periodo de confecgdo das pegas
cerdmicas. Os  laminados  cerdmicos  foram
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confeccionados em dissilicato de litio, com efeitos
opticos naturais na regido incisal e angulos suavizados
para proporcionar um sorriso mais delicado e
compativel com o sexo e a idade da paciente (Figura
3).

Figura 2. Aspecto do molde com foco nos detalhes do término
cervical. Fonte: os Autores.

Figura 3 A e B: Laminados cerdmicos finalizados com efeitos
incisais e suavizagdo dos angulos para um sorriso mais delicado.
Fonte: os Autores.

A prova das pecas foi realizada utilizando o Try-in
do cimento Variolink, sendo escolhida a cor neutra.

(Figura 4)

Figura 4. Prova das pegas em boca com o Try-in VarioLink cor
neutra. Fonte: os Autores.

O protocolo de cimentagdo seguiu  as
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recomendagdes da literatura:

As pecas ceramicas foram condicionadas com acido
fluoridrico 10% (Condac Porcelana — FGM) por 20
segundos, lavadas e secas.

Em seguida, aplicou-se silano por 1 minuto.

Nos dentes, realizou-se profilaxia com pedra-pomes
e condicionamento com acido fosférico 37% por 30
segundos, seguido de lavagem abundante.

Aplicou-se uma camada de adesivo, suavemente
evaporado com ar.

O cimento Variolink neutro foi inserido tanto nas
pecas quanto na superficie dental, e a
fotopolimerizagao foi realizada simultaneamente.

Apos cimentagdo, foi feito o ajuste oclusal em
MIH, avaliando também movimentos excursivos e
confirmando o restabelecimento adequado do guia
canino. O resultado imediato apresentou satisfatoria
estética e fungdo, com um discreto black space na linha
média, previamente esperado devido a abertura de
diastemas durante o tratamento ortodontico (Figura 5).

Figura 5. Aspecto final imediato intra e extra bucal apds a
cimentacdo. Fonte: os Autores.

Figura 6. Aspecto intra-bucal 17 anos apds a reabilitagdo com
laminados cerdmicos. Fonte: os Autores.

O caso segue em acompanhamento com retornos
periddicos da paciente e sem necessidade de
reintervengdes. Atualmente com 17 anos de
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acompanhamento percebe-se apenas uma leve alteragdo
de cor nas pecas ceramicas. Evidencia-se auséncia de
queixas e repercussdes na denti¢do e oclusdo da
paciente reforcando o sucesso dessa opgdo terapéutica
(Figura 6).

3. DISCUSSAO

A decisdo terapéutica diante da agenesia do ILS
representa um dos desafios mais complexos da
odontologia reabilitadora, uma vez que exige uma
analise abrangente que ultrapassa os limites da simples
avaliacdo oclusal. Nesse sentido, a escolha entre o
fechamento ortodontico do espago ou a sua abertura
para posterior reabilitagdo protética deve considerar, de
maneira integrada, fatores biologicos, funcionais,
estéticos e psicossociais.

A escolha entre as abordagens constitui uma das
decisdes mais criticas do planejamento clinico e deve
estar fundamentada em uma andlise criteriosa de
multiplos fatores inter-relacionados. Entre os aspectos
mais relevantes a serem considerados destacam-se: a
idade do paciente e seu estagio de crescimento
craniofacial; o tipo de ma oclusédo presente (Classe I, 1T
ou III); o perfil facial ¢ a necessidade de suporte labial;
as caracteristicas morfologicas ¢ de cor dos dentes
adjacentes, sobretudo do canino; a linha do sorriso € o
grau de exposi¢ao gengival.

Além desses fatores clinicos, é imprescindivel
incluir na analise as expectativas e preferéncias do
paciente, discutindo de forma clara as vantagens,
desvantagens, longevidade e custos inerentes a cada
alternativa terapéutica>®!?. Além disso, é importante
ressaltar que tais decisdes apresentam repercussdes de
longo prazo, impactando ndo apenas o resultado
imediato, mas também a saide bucal, a fun¢do
mastigatoria e a satisfag@o estética do paciente ao longo
de toda a vida.

A andlise do presente caso clinico, a luz da
literatura cientifica atual, evidencia que a escolha pelo
fechamento ortodontico do espago, realizada quando a
paciente tinha entre 13 e 14 anos, constituiu a
abordagem mais biologicamente sensata e com melhor
prognostico a longo prazo. Naquele momento, a idade
da paciente contraindicava de forma absoluta a
reabilitagdo com implante, a qual teria implicado em
um periodo de espera de varios anos.

Nesse sentido, a opcao pelo fechamento de espago
possibilitou a realizagdo de um tratamento definitivo e
estavel ainda na adolescéncia, evitando, assim, os
desafios inerentes ao uso prolongado de proteses
provisérias e a incerteza quanto a uma reabilitacdo
protética futura. Ademais, o sucesso clinico observado
ao longo de 17 anos, sem intercorréncias, corrobora
diretamente a ampla evidéncia cientifica que demonstra
a superioridade dessa modalidade em termos de
estabilidade oclusal, manuten¢do da saude periodontal

¢ niveis mais elevados de satisfacio do paciente’®!!,

4. CONCLUSAO

O presente caso evidencia a efetividade da
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reabilitacdo oral em paciente com agenesia de incisivos
laterais superiores por meio da combinagdo entre
tratamento ortoddntico e reanatomizacdo protética dos
caninos. Apds 17 anos de acompanhamento, observa-se
estabilidade funcional, auséncia de repercussdes
negativas na dentigdo e manutengdo satisfatoria da
estética, refor¢cando a previsibilidade e a longevidade
dessa abordagem minimamente invasiva. Os resultados
obtidos demonstram a viabilidade da técnica e seu
sucesso clinico a longo prazo.

5. REFERENCIAS

[11 Franga F, Silva P, Almeida R, et al. Tratamento da
agenesia bilateral de incisivos laterais superiores com
fechamento dos espagos: uma revisdo de literatura. J
Multidiscip Dent. 2021; 11(2):86-91.

[2] Salgado H, Mesquita P, Afonso A. Agenesia do
incisivo lateral superior: a propdsito de um caso clinico.
Rev Port Estomatol Med Dent Cir Maxilofac. 2012;
53(3):165-69.

[3] Torrilhas OM. Tratamento multidisciplinar da agenesia
dos incisivos laterais superiores [Dissertagdo].
Campinas: Centro de Pesquisas Odontologicas Sao
Leopoldo Mandic; 2005.

[4] Rakhshan V. A systematic review of the prevalence of
dental agenesis. J Oral Rehabil. 2015; 42(4):305-16.

[5] Al-Ani A, Rodd H, Leeson R, et al. Dental agenesis: a
review of the literature and an update on the current
genetic landscape. Cureus. 2024; 16(4):¢58911.

[6] Mirbeigi S, Mahdavi P, Shirazi AS, er al. The
prevalence of hypodontia and its association with
malocclusion in a group of Iranian orthodontic patients.
J Dent (Shiraz). 2014; 15(2):68-75.

[7]1 Polder BJ, Van’t Hof MA, Van der Linden FPGM, et
al. A meta-analysis of the prevalence of dental agenesis
of permanent teeth. Community Dent Oral Epidemiol.
2004; 32(3):217-26.

[8] De Morais JF, Freitas KMS, Cangado RH, er al
Agenesis of maxillary lateral incisors: diagnosis and
treatment options. Dental Press J Orthod. 2022;
27(1):e22spel.

[9] Silveira GS, Botazzo-del Pino G, Figueiredo MAZ, et
al. Agenesis of maxillary lateral incisors: a systematic
review of the literature on the consequences and
treatment options. Open Dent J. 2016; 10:1-10.

[10] Josefsson E, Persson M, Bjerklin K, et al. Evaluation of
aesthetics and clinical findings in patients with missing
maxillary lateral incisors treated with a 10-year
interval. Eur J Orthod. 2024.

[11] De Marchi LM, Pahl Filho E, Silva RF, et al. Signs and
symptoms of temporomandibular disorders in patients
with maxillary lateral incisor agenesis. Open Dent J.
2012; 6:248-53.

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr



http://www.mastereditora.com.br/bjscr

