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1. INTRODUCAO

Cada vez mais a populacdo procura por uma estética harmoniosa e
admiravel, e para isso, ter um sorriso alinhado é essencial. Assim, a busca pela
ortodontia para correcdo de mas oclusdes esta cada vez mais frequente. Sabe-se
que um dos riscos do tratamento ortodéntico é a reabsor¢ao inflamatdéria, que
atinge de 1 a 5% dos dentes submetidos a forcas, (ROSCOE et al, 2015).

Fatores biolégicos sao intrinsecos do paciente, porém, alguns fatores como
traumas alveolodentérios e o uso da forca ideal na técnica ortodontica precisam
ser levados em consideracao para minimizar os riscos das reabsor¢cdes
radiculares, que podem levar a perda do dente. Segundo a literatura, 10,8% dos
pacientes que precisam de tratamento ortoddntico ja sofreram algum tipo de
injaria dentaria, o que exige um cuidado ainda maior na hora de movimentar
ortodonticamente os dentes previamente traumatizados (KINDELAN et al, 2007).

J& que uma das sequelas de um traumatismo dentario é a reabsorcao
inflamatoria, aplicar forcas ortodonticas em dentes que possuem algum foco de
reabsorcéo, torna o prognostico dos dentes traumatizados e o sucesso do
tratamento ortodontico duvidosos (ABBOTT, 2016).

O presente estudo tem por objetivo revisar sistematicamente a literatura
disponivel sobre o desfecho dos dentes permanentes traumatizados submetidos a
tratamentos ortodénticos, por meio de estudos com alto nivel de evidéncia.

2. METODOLOGIA

As bases de dados utilizadas foram: SciELO e PubMed (MedLine). Os
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descritores utilizados para a pesquisa foram “tooth injuries”, “injuries, teeth”,

“‘injury, teeth”, “teeth injury”, “injuries, tooth”, “injury, tooth”, “tooth injury”,
“teeth injuries”, “orthodontic”. As buscas foram realizadas em abril de 2019 e
todos os estudos disponiveis até essa data foram considerados, ndo tendo sido
usado limite para a data de publicacéo.

Foram considerados artigos de revisdes sistematicas, metanalises, estudos
e ensaios clinicos (prospectivos, retrospectivos, randomizados). Revisdes
narrativas serdo excluidas, assim como estudos laboratoriais e in vitro, relato de
casos e series de casos, artigos referentes a denticdo decidua e ao uso de
aparelho ortopédico ou que nao estejam relacionados ao dente traumatizado, e
artigos em idiomas que nao portugués, inglés e espanhol.

Feita a busca foram avaliados os artigos por dois pesquisadores (I.E.S. e
J.Z.G.) de forma independente, selecionando aqueles que respondiam aos

critérios de inclusdo. Em casos de discenso, um terceiro avaliador (C.T.C.) fez


mailto:cristinabxavier@gmail.com
mailto:marinasazevedo@hotmail.com
mailto:julia

4
N 52 SEMANA c ,D c I XXVIII CONGRESSO DE
I LTEGRADA o INICIACAQ CIENTIFICA

4

sua apreciacao. Apoés a selecéo os dados coletados foram: tipo de estudo,
amostra, sexo, idade, tipo de trauma, tempo de acompanhamento.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Do total de 1313 artigos, ap0s a remocao das duplicatas e selecdo e
avaliacao, 4 artigos fardo parte dessa revisdo. O trabalho ainda néo foi concluido
e por enquanto, os resultados sao preliminares. Entretanto, j& se pode destacar
alguns dos resultados: dentes com obliteracéo total da polpa sofreram maior taxa
de necrose pulpar; dentes traumatizados com reabsorgao radicular antes do
tratamento sofreram mais reabsorcdo durante o tratamento do que os dentes sem
esses sinais. A discussao do estudo ainda ndo comecou a ser realizada.

4. CONCLUSOES

Notou-se uma significativa falta de estudos sobre as consequéncias do
movimento ortodontico em dentes traumatizados, indicando que mais pesquisas
devem ser realizadas sobre esse tema.
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