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RESUMO: Objetivo: Evidenciar e revisar sobre os aspectos que envolvem a intrusio de dentes
deciduos, capacitando cirurgides dentistas para uma intervencio profissional segura e de qualidade.
Revisio bibliografica: A ocorréncia do traumatismo dentirio afeta principalmente criancas e
adolescentes, e constitui um evento de urgéncia assistencial extremamente frequente na pritica
odontolégica. A sua ocorréncia requer do cirurgido-dentista amplo conhecimento que propicie a
conducio de anamnese, exame clinico e complementagio diagnéstica; facilitando assim a
compreensdo da tipologia e extensdo da lesdo, essenciais para uma condugdo técnica-operatdria de
exceléncia, favorecendo o prognéstico do trauma. No campo da odontopediatria, embora nio seja o
tipo de trauma mais comum, a intrusio dentdria assume papel de destaque pela potencialidade em
acarretar danos aos germes dos dentes permanentes em formacio. Consideragdes finais: O grau de
intrusio é classificado de acordo com o percentual de visualizagdo da coroa clinica no arco dentdrio
e avaliagcdes importantes relacionadas a idade da crianga, estigio de desenvolvimento do dente
deciduo ou permanente, intensidade, tipo e duragio do impacto determinam a extensio e severidade
da injtria. A relevincia do tema encontra apoio ndo sé na frequéncia e consequéncia dos traumas,
mas também pelo nivel de impacto psicolégico, percebido na crianca e familiares.

Palavras-chave: Dente Deciduo. Intrusio Dentaria. Odontopediatria. Traumatismos Dentarios.

ABSTRACT: Objective: Evidence and review about the aspects that involve the intrusion of
deciduous teeth, enabling dental surgeons for a safe and quality professional intervention.
Bibliographic review: The occurrence of dental trauma mainly affects children and adolescents, and
is an extremely frequent emergency care event in dental practice. Its occurrence requires a broad
knowledge of the dentist to enable the conduction of anamnesis, clinical examination and diagnostic
complementation; thus facilitating the understanding of the type and extent of the lesion, essential
for an excellent technical-operative management, favoring the prognosis of the trauma. In the field
of pediatric dentistry, although it is not the most common type of trauma, dental intrusion assumes
a prominent role due to the potential to cause damage to the germs of permanent teeth in formation.
Final considerations: The degree of intrusion is classified according to the percentage of
visualization of the clinical crown in the dental arch and important assessments related to the age
of the child, stage of development of the deciduous or permanent tooth, intensity, type and duration
of impact determine the extent and severity of the impact. injury. The relevance of the topic is
supported not only by the frequency and consequences of trauma, but also by the level of
psychological impact perceived on the child and family members.
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INTRODUCAO

Os traumatismos acometem principalmente criangas de 1 a 4 anos de idade, ocorrem
na maioria das vezes no ambiente domiciliar decorrentes de quedas de lugares altos. A
denticdo decidua superior é a mais envolvida destacando os dentes incisivos, ressaltando que
além da estrutura dental, pode haver envolvimento periodontal, ésseo e de tecidos moles
(MOURA, 2021; MARQUES, 2019).

No Brasil, pesquisas apontam prevaléncia de trauma dos dentes deciduos entre 11 e
47%. Como consequéncia a descoloracdo da coroa, necrose pulpar, reabsor¢do radicular
patolégica relacionada a inflamac3o pulpar, anquilose ou oblitera¢io do canal pulpar. Como
a cirie, o traumatismo compromete as capacidades funcionais, estéticos, emocionais e
psicolégicos dos afetados. Os pais questionam ainda sobre o possivel dano 4 denticio
permanente. Portanto, o cirurgido-dentista assume protagonismo na reabilitagio e manejo
desses pacientes (MOURA, 2021; MARQUES, 2019).

As lesdes dentérias trauméticas (TDIs) atingem mais criancas e adolescentes: 22,7%
das criangas de 0 a 6 anos e quase 25% de todas as criancas em idade escolar e adolescentes
de 7 a19 anos. Estudos afirmam que 66% dos traumas sdo constituidos de fraturas de esmalte
e dentina de menor complexidade. Tratamentos realizados posteriormente ao trauma podem
determinar infeccio adicional & dentina exposta, com inflamagio e necrose pulpar. O trauma
desgasta os envolvidos e a descoloracio do dente impacta negativamente a qualidade de vida
de criancas e adolescentes afetados (LOPEZ, 2019).

E comum em individuos na idade pré-escolar e escolar o traumatismo buco-dentério,
podendo acontecer em qualquer fase da vida. Segundo Andersen e Ravn, 30% das criangas
abaixo dos sete anos sofrem algum tipo de injaria dentiria. No Brasil, um estudo
epidemiolégico realizado por Kramer et al. apresentou uma prevaléncia semelhante. Dessa
forma, é muito importante que nio sé odontopediatras, mas também todos cirurgides-
dentistas estejam capacitados para solucionar os problemas imediatos e mediatos
decorrentes do trauma (NASCIMENTO, 2018).

A intrusdo é caracterizada quando o dente se desloca em direcdo axial para o interior
do osso alveolar, comprometendo o ligamento periodontal e os componentes vasculares e
nervosos da polpa. A intrusio dentdria pode estar associada 4 ocorréncia de fratura da tdbua
4ssea, se nio bem conduzida profissionalmente, pode afetar os germes dentdrios

permanentes em desenvolvimento (CORREA, 2019; FIALHO, 2019).
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Quando a crianca é vitima de trauma intrusivo devera realizar exames, como, o
exame clinico visual, palpacdo e radiografias intraorais, periapical e oclusal. O tratamento
varia conforme a particularidade do caso, quando ha fratura da tdbua éssea, a exodontia do
elemento envolvido geralmente é indicada e quando se observa infecgio associada, realiza-
se a antibioticoterapia sistémica. E possivel que a crianga sofra quedas e outros acidentes
ocasionando variados traumas dentérios, entre eles o trauma intrusivo, mais comum e que
envolve principalmente os incisivos superiores (MOURA, 2021; MARQUES, 2019).

A ocorréncia da intrusio acarreta danos fisicos, percebidos pela sintomatologia
dolorosa da cavidade bucal e particularmente dos dentes envolvidos, além danos psicolégicos

’

que afetam o desenvolvimento psiquico da crianca. E necessirio um planejamento

’

individualizado para cada caso. E um assunto complexo, pois envolve a qualidade de vida
do paciente e suas consequéncias na sua vida futura (FIALHO, 2019; NASCIMENTO,
2018).

Esta pesquisa teve como objetivo evidenciar por meio de uma revisio sobre os
aspectos que envolvem a intrusdo de dentes deciduos, capacitando cirurgiGes dentistas para

uma intervencio profissional segura e de qualidade.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

No universo das urgéncias assistenciais na pritica odontolégica, encontra-se o
traumatismo dentirio demandando conhecimentos especificos por parte do cirurgido
dentista. As maiores evidéncias de acidentes envolvem criancas na fase de denti¢do mista,
sendo assim todos os esforgos clinicos devem ser guiados, visando por um tratamento mais
conservador ou dependendo do caso de maior complexidade, abrangendo virias dreas da
Odontologia (DUARTE, 2020; REIS, 2018).

A intervengio do cirurgido-dentista na emergéncia por traumatismo dentédrio deve
ser elaborada por principios cientificos, técnicos e éticos, reconhecendo suas limitagdes, e, se
necessario, encaminhar o mesmo para um especialista ou institui¢io especializada. Em
alguns casos, o conhecimento n3o é adequado, ocorrendo manuseio incorreto de tecidos
dentérios, prejudicando o paciente, infringindo os principios de ética responsiveis do
profissional (GARCIA, 2022).

Seu atendimento requer anamnese, exame clinico e complementagio radiogréfica de
qualidade. Inicia-se com limpeza e desinfeccio destacando que perante as normas do

Ministério da Sadde, é recomendado a realizagio da imunizagio antitetinica. Nos
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ferimentos de alto risco de tétano deve ser executada a imunizagio basica completa. Se acaso
a ultima dose tenha sido feita de cinco e menos de dez anos, uma dose de refor¢o da Dupla
Tetanica Adulto (dT- difteria e tétano) deve ser exigida (LOIOLA, 2019).

O trauma dentério pode acarretar danos irreparéveis ou nio, visto que esta ocorréncia
envolve altos niveis de impacto psicolégico, ndo somente na crianga, mas também em pais
e familiares. A maioria das lesdes traumiticas é causada por acidentes relacionados as
diversas modalidades esportivas, brincadeiras e ainda a acidentes automobilisticos (REIS,
2018; DUARTE, 2020).

Na primeira infincia as quedas sdo muito comuns e associam-se ainda fatores
fisiolégicos e comportamentais, como a falta de coordenacio motora, a curiosidade para
descobrir coisas novas e a imprudéncia por nio ter consciéncia dos préprios atos. Em virtude
disso, o trauma que atinge a denti¢do decidua pode ocorrer no 4mbito domiciliar ou escolar
(LOIOLA, 2019).

O trauma pode ser classificado em: luxagio intrusiva ou extrusiva, fraturas da coroa
dentdria, radicular e ésseas, com ou sem sequelas para a polpa e peridpice. O traumatismo
dentdrio pediitrico mais comum atinge os incisivos centrais superiores onde a mordida
aberta, a sobressaliéncia aumentada e a cobertura labial inadequada podem predispor o
traumatismo (REIS, 2018; DUARTE, 2020; ARAUJO, 2022).

No que tange a denti¢io decidua, a intrusio dentéria é a modalidade que assume
maior importincia epidemioldgica pois nesta fase o osso alveolar é mais esponjoso e
maledvel, possibilitando, dessa forma, uma absor¢do do impacto pela deformacio do tecido
4sseo. Na denticdo permanente é rara, correspondendo cerca de 200 das lesdes, muito
habitual na denti¢do decidua, equivalendo 8 a 2206 das lesdes de luxacdo nos dentes anteriores
deciduos (LOSSO, 2011; LOIOLA, 2019; PUGLIESI, 2019).

A intrusdo relacionada estd com a potencialidade de danos aos germes dos dentes
permanentes em desenvolvimento, com prevaléncia com indices que variam de 18 e 69%. A
tipologia e seriedade do dano relacionam-se com fatores onde se destacam a dire¢do e grau
de deslocamento do dente instruido, assim como o tratamento estabelecido e a idade do
paciente por ocasido do trauma. (LOIOLA, 2019; PUGLIESI, 2019).

A Luxagdo Intrusiva é caracterizada pelo deslocamento do elemento dental, tendo
vinculo com o osso do processo alveolar. No ponto de vista clinico, a coroa apresenta-se
encurtada e hd presenca de sangramento gengival. Pode acontecer o processo de reirrupgio

dental ou a necessidade de tragio ortodéntica do elemento. Na intrusio esta caracterizada a
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proximidade com o germe dentirio em formagio e faz-se necessiria a avaliacio do
deslocamento, que determina o tratamento (DUARTE, 2020; ARAUJO, 2022).

Na intrusio é extremamente comum o sangramento gengival que esmaga o
ligamento periodontal. Dai a ocorréncia de reabsorcio radicular inflamatéria da raiz, perda
do osso marginal, necrose pulpar, obliteragio parcial ou total do canal pulpar, recessio
gengival e anquilose. E necessério realizar a percussdo, nos casos em que o dente estiver
instruido, observando som metalico parecido 2 um dente anquilosado, e ainda a sensibilidade
na percussio vertical e auséncia de mobilidade. A intrusio pode apresentar poucos achados
radiograficos, observando o desaparecimento parcial ou total do ligamento periodontal,
considerado assim o pior prognéstico (LOSSO, 2o011).

Em 1995, 0 autor Von Arx classificou clinicamente as intrusdes dentdrias, dividindo-
as em graus diferenciados de profundidade, de acordo com o percentual de visualizacdo da
coroa clinica no arco dentério. Desde entdo a comunidade cientifica tem adotado que no grau
I é possivel observar mais de cinquenta por cento da coroa clinica, no grau II, observa se
menos de cinquenta por cento e no grau III, observa-se cem por cento da coroa intruida.
Observa-se um grau de deslocamento em dentes intruidos, sendo classificados a partir de 3

categorias: intrusio leve (<3 mm), moderada (3-6 mm) e severa (>6 mm) (LOSSO, 201

CANTANHEDE, 2020).

Consequéncias da intrusio na vida social e psicolégica da crianca

A qualidade de vida é um tema de relevincia sendo caracterizada pelas consequéncias
que as condic¢Bes orais impactam no bem-estar funcional e psicossocial do ser humano. O
desequilibrio possui potencial para influenciar na compreensio geral da vida. O
traumatismo interfere na qualidade de vida e associado ao desconforto fisico requer
intervencdes especializadas. Fratura em dentes anteriores, compromete a satide psicoldgica
e os relacionamentos sociais com outras criangas trazendo prejuizos funcionais no aparelho
mastigatério, dificultando a mastigagdo e modificacdes na fonagio do mesmo
(NASCIMENTO, 2018; MARINHO, 2019).

O sorriso é um fator de grande importincia no desenvolvimento das criangas,
demonstra emogdes e auxilia na autoestima de forma significativa. (GARCIA, 2022).

Na adolescéncia, tal fato assume especial destaque, visto que as relagdes sociais sio
especialmente relacionadas a identificacdo e aceitagio por determinado grupo. Assim, o

trauma dentdrio abala de forma negativa as pessoas préximas do individuo. Os
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traumatismos sio vistos como problema de satde publica, pois trazem consequéncias na
qualidade de vida e impactos financeiros pelo custo do tratamento (FIALHO, 2019;
MOURA, 2021).

Avaliagio clinica e radiografica de pacientes em situagio de trauma

Os registros fotogrificos documentam e elucidam o caso. Deve- se investigar a
presenca de feridas nos lébios, lingua, palato e vestibulo bucal, constatando se h4 possiveis
danos na estrutura vital. Os tecidos intraorais precisam passar por exames cautelosos. Em
emergéncias, é preciso atengio para que lesdes e fragmentos de tecidos denté4rios ndo passem
despercebidos. Anélise importante refere-se a falta de dentes, parte de dentes ou de préteses,
considerando uma possivel aspiragio ou ingestio. Quando ocorre inalacdo de corpos
estranhos podemos ter sintomas de tosse (SILV A, 2022).

A extensio dos danos dependerd do grau de deslocamento do 4pice radicular do dente
deciduo, grau de lesdo alveolar e estigio de formacio do dente permanente, demandando
cautela por parte do cirurgido-dentista. A intrusio reflete a compressio do dente no
alvéolo através do osso alveolar. E extremamente comum a presenca de sangramento
gengival, esmagamento das fibras do ligamento periodontal e a compressio do feixe
vasculho venoso no alvéolo. Por isso, existe ocorréncia de reabsorc¢io radicular inflamatéria
da raiz, necrose pulpar, perda do osso marginal, obliteragio parcial ou total do canal pulpar,
anquilose e recessio gengival (SILV A, 2022).

Por meio do exame clinico, o dente poderd mostrar- se imperceptivel, e em casos mais
graves, ausente. E necessario realizar a percussio, se o dente estiver intruido, ele apresenta
um som metélico parecido 3 um dente anquilosado, e outras caracteristicas, como, por
exemplo, como desapari¢cdo de mobilidade e sensibilidade na percussio vertical. A intrusio
dentdria possui adaptacio da limina dura com a superficie radicular, podendo assim
apresentar poucos achados radiogréficos. Diante da observacdo do desaparecimento parcial
ou total do ligamento periodontal na radiografia estaremos diante de um deslocamento
dentério que possui o pior prognéstico (LOIOLA, 2019; SILV A, 2022).

Durante a avalia¢do as radiografias periapicais sdo as mais utilizadas e possibilitam
observar alteracdes imperceptiveis a olho nu. E indispensavel verificar no exame a existéncia
de fratura radicular, grau de extensdo de intrusio ou extrusio, possibilidade de doenga
periapical pré-existente, extensio do desenvolvimento radicular, presenca de fratura dos
maxilares, fragmentos de dentes e corpos estranhos nos tecidos moles. Nas suspeitas de

luxacdes laterais, extrusivas e intrusivas, fraturas radiculares, observar a fase de
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desenvolvimento radicular e a integridade da parede alveolar. Na ocorréncia de intrusio é
comum a falta de espaco ao redor do ligamento periodontal (SILV A, 2021).
A decisdo assertiva da radiografia é individual e depende das necessidades

particulares de cada paciente sendo de extrema importincia para observar a proservacio do

dente impactado (CORREA, 2019; SILVA, 2021).

Tratamento

Diante do trauma o exame fisico é indispensavel, é preciso avaliar os sinais vitais e
analisar a estrutura de forma geral, tendo em vista lesdes concomitantes que podem estar
presentes. E preciso limpar com solucio salina estéril o sangue, a face e pescoco. Deve-se
observar e palpar a érbita, a face e as margens dsseas, buscando sinais de fraturas dsseas.
Examinar e apalpar todas as regiGes do pescoco e as articulagdes temporomandibulares,
tecidos moles intra e extraorais, maxila, mandibula e regides adjacentes préximas a lesdo
(SILVA, 2021).

O tratamento é caracterizado pela direcdo da intrusio e pela associa¢io ou nio com
fratura da tdbua éssea. Dentes intruidos em dire¢do ao sucessor do dente permanente exige
a extracdo do elemento. Quando a dire¢io de intrusio ndo é voltada para o sucessor
permanente, é necessario aguardar a reirrup¢io do dente deciduo, podendo ocorrer em até
seis meses. O prognéstico mais favordvel é observado quando a dire¢do do deslocamento é
vestibular e a reirrupcdo inicia-se em até dois meses, pode ser preocupante quando a direcio
do deslocamento é palatina ou quando o processo de reirrup¢io nio ocorre no espaco de
tempo citado. Deve haver proservacio clinica e radiogréfica apds 7, 30, 60 e 120 dias e

anualmente até a esfoliacio do elemento dentario (LOSSO, 2011).

Possiveis consequéncias da intrusfo na denti¢do permanente

O trauma intrusivo pode acarretar consequéncias para a denti¢cdo permanente pela
proximidade do 4dpice dos dentes deciduos com o germe do dente sucessor. Quanto menos
desenvolvido o germe do dente permanente maior ser4 a probabilidade de ser afetado. E
necessirio que o cirurgiio-dentista trate da melhor forma o traumatismo, tranquilizando
paciente e familiares, diagnosticando e indicando o tratamento apropriado. Nio
considerando o desenvolvimento do dente sucessor, o 4pice radicular deciduo precisa ser

deslocado no sentido apical, lingual ou palatino, alterando o germe do dente permanente

(CORREA, 2019).
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Entre as sequelas na denti¢io permanente encontramos a hipoplasia de esmalte
definida pela como disfuncio de desenvolvimento associada a injiria dos ameloblastos. Na
visdo clinica, pode ser vista como defeito de estrutura, aparentando descoloracio branca ou
amarelo-marrom com superficies dentarias irregulares com ranhuras denominadas de sulcos
ou fissuras. Pode haver a ocorréncia de 4reas sem a presenca de esmalte, neste caso
caracterizada pela destruicdo dos ameloblastos no periodo anterior & devida deposi¢do de
esmalte (CORREA, 2019; MISKININ, 2019).

Os germes dos dentes permanentes podem ser afetados também durante a fase de
justaposi¢do dos minerais onde a descoloracdo branca ou amarelo-amarronzada do esmalte,
também poderd ser observada. Ambas sequelas trazem mais problemas estéticos do que de
funcio (CORREA, 2019; CARVALHO, 2021).

J4 a intrusdo decidua pode trazer a dilaceragio coronéria ou radicular que consiste no
desvio abrupto do eixo longitudinal do dente permanente, quando a por¢do em formacio do
dente é torcida ou dobrada sobre si mesma e seu desenvolvimento continua em nova posigao.
podendo atuar posteriormente como uma causa importante da nio erupgio espontinea.
Quando afeta germes permanentes em estégios iniciais de formacio dentéria existe maior
possibilidades de acontecer na porgdo coroniria (NOGUEIRA, 2020; SILV A, 2021).

Raramente a intrusdo ocorre em criangas menores que 2 anos de idade, fase em que a
formacdo coronéria do dente permanente se encontra em fase bem preliminar, possibilitando
a ocorréncia de divisio da alca cervical, com possibilidade de formacio de raizes
supranumerdrias, sequelas importantes sob a ética da endodontia e no caso de extracdo
dentaria (SILV A, 2021).

Se na intrusdo o dente deciduo invade e fragmenta o foliculo do germe permanente
na fase inicial de sua formacio pode haver uma mé formacio do dente permanente que se
assemelha a um odontoma. Onde as células n3o alcancam a completa diferenciagdo
compondo um emaranhado de tecidos dentarios separados. Embora sejam lesées benignas
de ficil diagnéstico, os cirurgides-dentistas devem reconhecer suas caracteristicas
radiolégicas. A intervencdo nestes casos é cirdrgica (WANDERLEY, 2019; SILVA, 2021).

Se o trauma afeta a bainha epitelial de Hertwig do germe permanente em
formacdo, teremos a paralizacdo da rizogénese, determinando raiz muito curta,
possibilitando a tardia irrup¢io ou mais grave ainda a perda precoce do elemento. Muitas

vezes a intrusdo tem progndstico ruim e determina principalmente a extracdo precoce dos
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incisivos deciduos superiores, neste caso pode haver alteracdes de irrupcio do dente
permanente correlacionado (MISKININ, 2019; SILV A, 2021).

Se a perda dos deciduos acontecer antes dos 4 anos de vida, modificacdes importantes
se ddo no conjuntivo, tornando-o mais firme e encorpado, e neste caso a ulotomia ou
ulectomia podem ser necessérias por ocasido da irrup¢do do dente permanente. A intrusio
pode também ocasionar eventos de irrupgio ectdpica, onde os dentes permanentes mostram

um padrdo anormal de irrupcio, observando estar em uma posi¢io inadequada (ROSSA,

2019; SILV A, 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

A intrusdo dentdria prejudica a vitima e familiares trazendo consequéncias fisicas e
psicolégicas O trauma intrusivo na denti¢do decidua pode provocar consequéncias para a
denti¢do permanente pela proximidade do 4pice do dente deciduo com o germe do sucessor
e quanto menos desenvolvido o dente permanente maior serd a probabilidade de ser afetado.
O trauma deve ser diagnosticado clinicamente e radiograficamente para definir o melhor
tratamento. Os conhecimentos especificos sobre os aspectos de ocorréncia da intrusio
dentdria, aprimorando sua identificagio, diagndstico e manejo, sdo importantes na formacao

de profissionais responséveis pela assisténcia odontolégica de pacientes pediatricos.
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