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RESUMO: A erupcio dentéria tardia (EDT) é descrita como o desvio mais frequente do
cronograma eruptivo e pode resultar de causas locais, sistémicas, genéticas e perinatais. Este
estudo analisou os fatores associados, os métodos diagnésticos e as condutas clinicas
relacionados 3 EDT em criancas e adolescentes. Realizou-se uma revisio integrativa, conduzida
segundo a estratégia PICo, com busca nas bases MEDLINE/PubMed, EMBASE, Scopus, Web
of Science e na Biblioteca Virtual em Saiide (BVS/LILACS) (2016-2026). Foram incluidos 87
estudos, 77 primdrios, com predominio de estudos observacionais (49,4%) e de relatos e séries
de casos (39,1%0). Os fatores locais predominaram (47,1%), com destaque para odontomas,
dentes supranumerarios e trauma na denticdo decidua, seguidos por condicdes sistémicas
(21,8%), genéticas e sindrdmicas (18,4%), e perinatais, nutricionais e populacionais (11,5%). O
exame clinico e a radiografia foram os recursos diagndsticos mais descritos, e a tomografia
computadorizada de feixe cdnico foi pouco referida. As condutas variaram da remogio
cirdrgica da barreira ao tracionamento ortodéntico e ao acompanhamento. Conclui-se que a
EDT exige investigagio da causa, avaliagio por imagem e conduta individualizada, com
evidéncias concentradas em relatos de casos.
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ABSTRACT: Delayed tooth eruption (DTE) is described as the most frequent deviation from
the expected eruption schedule and may stem from local, systemic, genetic, or perinatal causes.
This study analyzed the associated factors, diagnostic methods, and clinical management
approaches related to DTE in children and adolescents. An integrative review was conducted
following the PICo strategy, with searches performed across the MEDLINE/PubMed,
EMBASE, Scopus, Web of Science, and Virtual Health Library (VHL/LILACS) databases
(2016-2026). A total of 87 studies were included—77 of which were primary research—with a
predominance of observational studies (49.4%) and case reports or case series (39.19%). Local
factors were the most prevalent (47.1%), notably odontomas, supernumerary teeth, and trauma
to the primary dentition, followed by systemic conditions (21.8%), genetic and syndromic
conditions (18.4%), and perinatal, nutritional, or population-related factors (11.5%). Clinical
examination and radiography were the most frequently reported diagnostic tools, while cone-
beam computed tomography was rarely mentioned. Clinical management varied from the
surgical removal of an eruptive barrier to orthodontic traction or simple monitoring. It is
concluded that DTE requires investigation into the underlying cause, diagnostic imaging, and
an individualized management plan, with the current body of evidence consisting primarily of
case reports.

Keywords: Tooth Eruption. Tooth Abnormalities. Pediatric Dentistry.

RESUMEN: La erupcién dental tardia (EDT) se describe como la desviacién més frecuente
del cronograma eruptivo y puede ser consecuencia de causas locales, sistémicas, genéticas y
perinatales. Este estudio analizé los factores asociados, los métodos diagnédsticos y las
conductas clinicas relacionados con la EDT en nifios y adolescentes. Se realizé una revisién
integrativa, llevada a cabo segtn la estrategia PICo, con busquedas en las bases de datos
MEDLINE/PubMed, EMBASE, Scopus, Web of Science y la Biblioteca Virtual en Salud
(BVS/LILACS) (2016-2026). Se incluyeron 87 estudios —77 de ellos primarios—, con un
predominio de estudios observacionales (49,4%) y de reportes y series de casos (39,19%). Los
factores locales fueron los mas frecuentes (47,1%), destacindose los odontomas, los dientes
supernumerarios y los traumatismos en la denticién temporal; les siguieron las condiciones
sistémicas (21,89%), genéticas y sindrémicas (18,4%), as{ como las perinatales, nutricionales y
poblacionales (11,500). El examen clinico y la radiografia fueron los recursos diagnésticos mas
mencionados, mientras que la tomografia computarizada de haz cénico fue poco referida. Las
conductas terapéuticas variaron desde la eliminacién quirtrgica de la barrera hasta la traccién
ortoddncica y el seguimiento clinico. Se concluye que la EDT requiere la investigacién de su
causa, una evaluacién mediante diagnéstico por imagen y un abordaje individualizado, con una
evidencia cientifica centrada principalmente en reportes de casos.

Palabras clave: Erupcién Dental. Anomalias Dentarias. Odontopediatria.
INTRODUCAO

A erupgio dentéria é um processo biolégico complexo, no qual o dente se desloca do
interior do osso alveolar até a cavidade bucal, sob influéncia de fatores genéticos, endécrinos,
nutricionais e locais. A cronologia e a sequéncia desse processo variam entre individuos e

populagdes e se relacionam aos indicadores de crescimento e desenvolvimento infantil. Em
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coorte prospectiva com 1.033 criangas, UM LAM C, et al (2016) mostraram que o ganho de peso
nos primeiros meses de vida, a etnia e a idade materna se associam ao momento de erup¢do do
primeiro dente deciduo. De modo convergente, VERMA N; et al (2017) relataram, em criangas
indianas, erupgio decidua mais tardia que as normas internacionais, associada ao baixo peso ao
nascer e a desnutrigio.

Considera-se erupgdo dentéria tardia (EDT) a emergéncia clinica dos dentes apés o
limite cronolégico esperado para a idade e a populagio, ou a presenca de desvios importantes
na sequéncia eruptiva (SEEHRA ], et al., 2018). Entre as alteracdes do tempo de erupgio, o
atraso é descrito como a mais frequente (VERMA N; et al., 2017). Os critérios que definem o
atraso variam entre os estudos, o que dificulta a comparacio dos achados e o diagnéstico
precoce. A EDT pode repercutir na funcio mastigatdria, na fonagio e na estética, e a avaliacdo
clinica e radiografica precoce é determinante para o prognéstico do tratamento (LA MONACA
G, et al., 2019).

A EDT estd associada a causas heterogéneas. Entre os fatores locais, destacam-se os
dentes supranumeririos e os odontomas, que atuam como barreiras mecinicas 3 trajetéria
eruptiva (ALSWEED AA e AL-SUGHIER Z, 2020; DECOLIBUS KA, et al,, 2023), ¢ a
retencio de dentes deciduos (HENKLEIN SD, et al., 2024). CondicSes enddcrinas, como o
hipotireoidismo infantil (CARVALHO IF, et al., 2022), e deficiéncias nutricionais, como a de
vitamina D (MATHURVAISHYA U, et al,, 2026), tém sido investigadas como fatores de
risco. H4 ainda causas genéticas e sindrémicas, como a displasia cleidocraniana
(BHARDWAJ, et al., 2025), a sindrome de hiper-IgE por variantes de STAT3 (MEIXNER I,
et al., 2020) e variantes do gene SOXg (ETTAKI I, et al., 2025).

O diagnéstico baseia-se na anamnese, no exame clinico e em exames de imagem, e a
conduta varia do acompanhamento peridédico & remocdo cirdrgica de obsticulos e ao
tracionamento ortoddntico, conforme a causa e o potencial eruptivo do dente (SEEHRA J, et
al., 2018). Além disso, a erupgio tardia pode ser o primeiro indicio clinico de lesdes cisticas, o
que reforga a importincia da investigacdo por imagem (BAUTISTA CRG, et al., 2019).

Apesar da diversidade de condi¢Ses associadas, identificar as causas e definir a
abordagem clinica da EDT mostram-se desafiadora. Nesse contexto, este estudo teve como
objetivo analisar, por meio de revisdo integrativa, os fatores associados a erupg¢io dentdiria
tardia em criancas e adolescentes e as abordagens diagnésticas e terapéuticas descritas na

literatura. Como objetivos especificos, buscou-se identificar os fatores locais, sistémicos,
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genéticos e perinatais associados, descrever os critérios e métodos diagndsticos; e sintetizar as

condutas clinicas relatadas.

METODOS

Esta revisio integrativa foi conduzida em seis etapas (MENDES KD, et al., 2008):
formula¢io da pergunta norteadora, busca e amostragem da literatura, categorizacdo dos
estudos, avaliagdo critica, interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimento. A busca foi
feita em outubro de 2026 nas bases MEDLINE/PubMed, EMBASE, Scopus, Web of Science e na
Biblioteca Virtual em Saiide (BVS/LILACS) e a sele¢do, a extragdo e a sintese seguiram o que se
descreve a seguir. O método foi escolhido por permitir incluir estudos com delineamentos
diferentes sobre o mesmo tema (WHITTEMORE R e KNAFL K, 2005).

A pergunta norteadora foi elaborada com a estratégia PICo (Populagdo: criangas e
adolescentes; Fendmeno de Interesse: fatores associados, métodos diagndsticos e condutas
clinicas; Contexto: atengio i satde bucal infantil): “Quais fatores estio associados a erupgio
dentéria tardia em criangas e adolescentes, e quais abordagens diagnédsticas e terapéuticas sdo
descritas na literatura?”.

Para o levantamento dos estudos primérios, foram realizadas buscas eletrénicas nas
bases de dados Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed),
EMBASE, Scopus, Web of Science e na Biblioteca Virtual em Saiide (BVS/LILACS). A estratégia
combinou termos livres relacionados i erupgio tardia (delayed tooth eruption, delayed
eruption, late eruption, delayed dental eruption e eruption delay), pesquisados em titulo e
resumo, com termos referentes a criangas e adolescentes (o descritor MeSH Child e os termos
child*, adolescent®, pediatric* e paediatric*), pelos operadores booleanos AND e OR, com
exclusdo de estudos exclusivamente em animais.

Como critérios de inclusdo, selecionaram-se artigos originais (estudos observacionais
analiticos, coortes, caso-controle, bem como relato e série de casos clinicos), revisdes
sisteméticas e metanélises publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol, com recorte
temporal compreendido entre os anos de 2016 e 2026, que abordassem diretamente os fatores
etiolégicos, os recursos diagnésticos, condutas clinicas da erupgdo dentéria tardia em criangas
e adolescentes de 0 a 19 anos, intervalo que corresponde a infincia e adolescéncia segundo os
pardmetros da Organizagio Mundial de Satide (OMS). A inclusio de relatos e séries de casos

justificou-se pela necessidade de mapear apresentacdes raras de sindromes e anomalias
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relacionadas ao desenvolvimento dentdrio. Foram excluidos editoriais, cartas ao editor,
resumos de congresso, capitulos de livro, estudos exclusivamente em modelos animais e
pesquisas que citavam erupgio dentdria tardia apenas de forma periférica, sem tratd-la como
foco de estudo.

A selecdo dos artigos foi conduzida em duas etapas: a primeira consistiu na triagem
inicial mediante a leitura de titulos e resumos para verificacdo da pertinéncia ao tema, a
segunda compreendeu a leitura na integra dos textos selecionados para confirmagio da
elegibilidade. A extracdo dos dados foi organizada em uma planilha padronizada,
contemplando varidveis como autoria, ano de publicacdo, pais de origem, delineamento da
amostra, definicio de erupc¢do tardia adotada, fatores associados, método diagnéstico,
modalidade terapéutica e principal achado. Por fim, os dados extraidos foram analisados de
forma descritiva e categorizados em eixos temdticos para compor a sintese integrativa dos

resultados.

RESULTADOS

A selegdo resultou na inclusio de 87 estudos, dos quais 77 (88,5%) eram primdrios e 10
(11,5%), secundarios. Predominaram os estudos observacionais com amostra (n = 43; 49,4%) e
os relatos ou séries de casos (n = 34; 39,1%). Os estudos secundarios foram revisées (n = 9), e
uma diretriz clinica (n = 1). As publicacdes datam de 2016 a 2026, com concentragdo em 2022-
2024 (n = 29; 33,3%) e 2025-2026 (n = 24; 27,6%). Quanto 4 origem, predominaram a Asia (n =
40; 46,0%), a Europa (n = 22; 25,3%) e as Américas (n = 18; 20,79%), com destaque para India (n
= 20) e Brasil (n = 14) (Tabela 1).

Os fatores associados foram agrupados em quatro categorias (Tabela 1). Fatores locais
(n = 41; 47,1%): Odontomas (n = 11), dentes supranumerérios (n = 8), trauma na dentigdo
decidua (n = 7), impacgdo ou trajeto ectdpico (n = 7), retengido de deciduos (n = 5), cistos (n =
3) e outras lesdes, como granuloma, mixoma, hamartoma (n = 6), podendo um mesmo estudo
contar em mais de um grupo.

Condicdes genéticas e sindrémicas (n = 16; 18,4%): displasia cleidocraniana, displasia
ectodérmica, sindromes de Down, Noonan, Wolf-Hirschhorn, Loeys-Dietz, Wiedemann-
Steiner, hiper-IgE (STATS3), acondroplasia, SATB2 e Hunter, além de variantes SOXg e
KCNHI e polimorfismo em RANKL.
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Alteragdes sistémicas (n = 19; 21,800): sindrome congénita do Zika com microcefalia (n
= 7), doenga celiaca (n = 4), anemia falciforme (n = 2), doenca renal crénica (n = 2), alteracGes
endécrinas, como hipotireoidismo e deficiéncia do horménio do crescimento (n = 2), terapias
oncolégicas e transplante de células-tronco (n = 2) e doenca de armazenamento de glicogénio
(n=1).

Fatores perinatais, nutricionais e populacionais (n = 10; 11,50%): prematuridade e idade
gestacional, baixo peso ao nascer, macrossomia, estado nutricional e indice de massa corporal,
etnia e variagdes populacionais da cronologia. Um estudo (1,19%) nio especificou o fator.

Entre os 77 estudos primdrios, o exame clinico foi descrito em 63 (81,80) e a radiografia
convencional, periapical ou panordmica, em 50 (64,9%). A tomografia computadorizada de
feixe conico (TCFC) foi referida em 8 (10,4%), exames histopatolégicos ou laboratoriais em 11
(14,3%) e testes genéticos em 6 (7,89%). A definicdo de erupgio tardia foi explicitada em 70
(90,99%) dos estudos primarios (Tabela 1).

Quanto as condutas, a remogio cirdrgica de obstaculos, incluindo exodontia, enucleacio
e exposicio cirtrgica, foi descrita em 38 estudos primérios (49,4%), a trag¢io ortoddntica em 26
(33,8%) e o acompanhamento clinico e radiografico em 29 (37,7%). O manejo da condigio de

base ou multidisciplinar apareceu em 13 (16,99%), e 7 estudos (9,1%) nio descreveram conduta

(Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa sobre erup¢io dentéria tardia em criangas e
adolescentes, n = 87. Teresina-PI, 2026.

Varidvel n %

Delineamento (n = 87)

Estudos observacionais com amostra 43 49,4%
Relatos e séries de casos clinicos 34 30,1%
Revisdes de literatura 9 10,3%
Diretriz clinica 1 1,1%

Periodo de publicacio

2016-2018 15 17,2%
2019-2021 19 21,8%
2022-2024 29 33,3%
2025-2026 24 27,6%

Regido de origem

Asia 40 46,0%

Europa 22, 25,3%
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Américas 18 20,7%
Africa I 1,1%
Multinacional 2 2,3%
N3o informada 4 4,6%

Categoria do fator associado

Local 41 47,1%
Genéticos e sindréomicos 16 18,4%
Sistémicos 19 21,8%
Perinatais, nutricionais e populacionais 10 11,5%
N3o especificado I 1,1%

Métodos diagnésticos* (estudos primirios, n = 77)

Exame clinico 63 81,8%
Radiografia convencional 50 64,9%
TCFC 8 10,4%
Histopatolégico ou laboratorial b8 14,3%
Teste genético 6 7,8%

Condutas* (estudos primaérios, n = 77)

Remogido cirdrgica de obsticulos 38 49,4%
Tracdo ortoddntica 26 33,8%
Acompanhamento clinico e radiografico 29 37,7%
Manejo da condigdo de base ou 13 16,99%
Conduta nio descrita 7 9,1%

Fonte: CAVALCANTE VMG, 2026; dados extraidos das bases de dados MEDLINE/PubMed, EMBASE, Scopus,
(BVS/LILACS) em outubro de 2026. *Categorias nio mutuamente exclusivas; percentuais calculados sobre os
estudos primarios. Percentuais arredondados.

DISCUSSAO

Os resultados mostram que a erupcio dentdria tardia (EDT) é uma condigdo
multifatorial, que exige uma abordagem integrada do cirurgido-dentista e da equipe de saude.
Entre os fatores associados 4 erupcdo dentdria tardia, os fatores locais foram os mais frequentes
nos estudos incluidos (47,1%). Esse resultado, entretanto, deve ser interpretado com cautela,
uma vez que 39,1% dos estudos correspondiam a relatos e séries de casos, refletindo as
caracteristicas da literatura analisada, e ndo necessariamente a frequéncia dessas causas na
populacdo. Entre os fatores locais descritos, destacam-se os obsticulos fisicos a erupc¢do dos

dentes permanentes. Essa relacio é evidenciada por DeColibus KA, et al. (2023), que
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investigaram as caracteristicas dos odontomas, lesdes que podem interferir no processo
eruptivo. Por sua vez, Alsweed AA e Al-Sughier Z (2020) descreveram o manejo cirtirgico de
incisivos permanentes nio irrompidos associados 4 presenca de dentes supranumerdrios. Além
disso, Henklein SD, et al. (2024) identificaram associa¢io entre a retencio de dentes deciduos
e o atraso na erupgﬁo dos sucessores permanentes em pacientes ortoddnticos.

As condicBes genéticas e sindrémicas corresponderam a 18,4% dos estudos incluidos
nessa categoria, evidenciando que a erupg¢io dentéria tardia pode integrar as manifestaces
clinicas de diferentes sindromes e alteracdes genéticas. Na displasia cleidocraniana, Bhardwaj
N, et al. (2025) descreveram duas irmas com retencdo prolongada de dentes deciduos e atraso
acentuado na erupcio dos permanentes, associados a presenca de multiplos dentes
supranumerérios e de cisto dentigero. De forma semelhante, Kaya G e Alavanda C (2024)
identificaram maior frequéncia de atraso eruptivo em individuos com sindrome de Down em
comparacdo aos controles. Além das manifestacdes associadas a sindromes, Ettaki I, et al.
(2025) descreveram atraso eruptivo grave nio sindrémico relacionado a variantes no gene
SOXg. J4 na sindrome de hiper-IgE associada a variantes no gene STAT3, Meixner I, et al.
(2020) destacaram a importincia da intervencdo precoce em criangas com retengio de dentes
deciduos, visando favorecer a erup¢do dos permanentes.

Entre as condicdes sistémicas identificadas, que corresponderam a 21,800 dos estudos
incluidos, destacam-se alteracSes endécrinas, hematolégicas e manifestacdes associadas a
doencas crdnicas. Carvalho IF, et al. (2022) descreveram um caso de hipotireoidismo infantil
associado ao atraso na erupgio dos dentes deciduos, com reversio do quadro apds a reposigio
hormonal. Além disso, Lopes CMI, et al. (2018) identificaram atraso eruptivo em 32,1% das
criangas com anemia falciforme avaliadas no estudo. No que se refere 4 doenca celiaca, Macho
V, et al. (2025) descreveram alteraces do desenvolvimento dentario e defeitos de esmalte entre
as manifestagdes orais relacionadas a condigdo. Por sua vez, a sindrome congénita associada ao
virus Zika foi a condi¢io mais frequentemente representada nessa categoria, com sete estudos
identificados. Em uma revisio sistemadatica com metanélise de 21 estudos, Silva LVO, et al.
(2023) observaram erupgio dentéria tardia em 589% das criangas com microcefalia associada a
infec¢do congénita pelo virus Zika.

No que diz respeito aos fatores perinatais, nutricionais e populacionais, que
corresponderam a 11,5% dos estudos incluidos, Hohoff A et al. (2026) observaram que o atraso

na erup¢io dos dentes deciduos em criangas prematuras diminuiu e deixou de apresentar
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significincia estatistica apds o ajuste pela idade gestacional. Esse achado ressalta a importincia
de considerar a idade gestacional ao interpretar a cronologia eruptiva nessa populagio. Além
disso, Un Lam C, et al. (2016) investigaram associagdes entre o momento de erupcio do
primeiro dente deciduo, o ganho de peso nos primeiros meses de vida, a etnia e a idade materna.
De maneira semelhante, Verma N, et al. (2017) identificaram relagGes entre a cronologia
eruptiva, o baixo peso ao nascer e a desnutri¢io. Ademais, Mathurvaishya U, et al. (2026)
avaliaram a deficiéncia de vitamina D como possivel fator de risco para a erupgio dentéria
tardia. Em conjunto, esses estudos destacam a importincia de considerar as condices
perinatais e nutricionais na investigacio das alteraces eruptivas, levando em conta as
caracteristicas da populagdo e a denti¢io avaliada em cada pesquisa.

Do ponto de vista diagnéstico, o exame clinico e a radiografia convencional foram os
recursos mais frequentemente descritos nos estudos incluidos. Esse achado esta de acordo com
as recomendac¢des de avaliacdo clinica e radiogridfica para a investigagio de dentes nio
irrompidos (SEEHRA J, et al., 2018), bem como com a importincia do diagnéstico precoce para
o prognéstico dos casos (LA MONACA G, et al, 2019). Por sua vez, a tomografia
computadorizada de feixe cénico (TCFC) foi relatada em apenas 10,4% dos estudos primarios,
indicando menor frequéncia de utilizag¢do na literatura analisada. Ainda assim, os exames de
imagem podem contribuir para a identificacdo de alteracdes associadas ao atraso eruptivo,
inclusive leses cisticas que podem se manifestar inicialmente por meio da auséncia de erupcio
dentaria (BAUTISTA CRG, et al., 2019).

Além dos recursos empregados na investigacdo, observou-se que 70 dos 77 estudos
primérios (90,9%) apresentaram uma defini¢do explicita de erupcdo dentéria tardia. Entretanto,
os critérios utilizados variaram entre os trabalhos, incluindo a emergéncia apés a cronologia
média de referéncia, desvios superiores a dois desvios-padrio da média, diferencas entre as
idades cronolégica e dentéria e a avaliacdo do estigio de desenvolvimento radicular do dente
sucessor (HENKLEIN SD, et al., 2024). Essa variacdo nos critérios dificulta a comparacio dos
resultados e evidencia a importincia de maior uniformidade na defini¢do da condigio.

Em relacdo as condutas terapéuticas, a remocgdo cirdrgica de obsticulos a erupcio foi
descrita em 38 estudos primdrios (49,49%), seguida pelo acompanhamento clinico e radiografico,
relatado em 29 estudos (37,7%), e pela tragdo ortoddntica, descrita em 26 (33,89%). Como essas
abordagens podem coexistir em um mesmo estudo, os percentuais nio representam categorias

mutuamente exclusivas. A remogio de obstéculos fisicos pode favorecer a erupgio espontinea
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quando as condi¢des clinicas e o potencial eruptivo do dente sdo favordveis, conforme as
recomendacgdes de Seehra J, et al. (2018). Nos casos em que a posi¢io dentaria ou a auséncia de
erupcio espontinea exige intervengio adicional, pode ser indicado o tracionamento ortodéntico
associado a exposigdo cirtirgica, como descrito por Abazi MS, et al. (2026). O acompanhamento,
por sua vez, permite monitorar a evolucio eruptiva e avaliar a necessidade de intervencio
conforme o desenvolvimento dentirio. Assim, a escolha da conduta depende da causa
identificada, da posi¢cdo do dente, do estigio de desenvolvimento radicular e das condicdes
clinicas do paciente.

Diante da diversidade de fatores associados a erupc¢io dentéria tardia, a defini¢do da
conduta terapéutica exige uma investigacio etiolégica cuidadosa e a consideragio das
particularidades de cada paciente. A tomada de decisio deve levar em conta a idade, o estigio
de desenvolvimento dentario, a posi¢io do dente, a presenca de obst4culos 4 erupgio e possiveis
condi¢des sistémicas ou genéticas associadas. Nesse processo, a avaliagdo clinica e os exames
de imagem, quando indicados, sio fundamentais para orientar a escolha entre
acompanhamento clinico-radiogrifico, remogio cirdrgica de obsticulos e intervengdes
ortoddnticas. Assim, o planejamento individualizado constitui um elemento central para
adequar a intervencdo as necessidades clinicas identificadas, enquanto o desenvolvimento de
estudos clinicos e longitudinais, com critérios diagnésticos padronizados, permanece essencial

para ampliar a consisténcia das evidéncias e aprimorar as decisdes terapéuticas.

CONCLUSAO

A aniélise integrativa evidenciou que a erupcio dentdria tardia tem etiologia
multifatorial, com predominio, nos estudos publicados, de fatores locais, seguidos sistémicas,
genéticas e sindrémicas, além de perinatais, nutricionais e populacionais. No que se refere ao
diagnéstico, o exame clinico e a radiografia convencional foram os recursos mais descritos. Por
sua vez, as condutas clinicas variaram conforme a etiologia e as caracteristicas de cada caso,
incluindo desde 0 acompanhamento clinico e radiogréfico até a remoc3o cirirgica de obstaculos
a erupgio e o tracionamento ortoddntico.

Embora a literatura descreva diferentes possibilidades diagndsticas e terapéuticas para
a erupcido dentdria tardia, a auséncia de padronizacdo dos critérios diagnésticos e o predominio
de relatos e séries de casos limitam a generalizacdo dos achados. Conclui-se, portanto, que nio

existe uma conduta tnica aplicdvel a todos os casos, mas sim a necessidade de uma abordagem
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individualizada, pautada na investigacdo etioldgica, na avaliacdo clinica e radiogrifica e nas
caracteristicas do desenvolvimento dentidrio de cada paciente. Nesse contexto, o
acompanhamento periédico por meio de avalia¢des clinicas e radiogréificas, associado a
. . ~ . . . ~ ’ . A . 7

indicacdo criteriosa de intervencdes, é fundamental para orientar a conduta terapéutica. Além
disso, sdo necessérios estudos longitudinais com critérios diagnésticos padronizados, a fim de

fortalecer as evidéncias cientificas e subsidiar decisdes terapéuticas mais consistentes.
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