REV PORT ESTOMATOL MED DENT CIR MAXILOFAC. 2025;66(S1):47-57 53

POSTERES CASOS CLINICOS

#SPODF2025-12 M4 oclusio classe II severa
com impactacéo do 35, 43 e 45 - Caso clinico
com guia canina alternativa
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Introdugdo: £ amplamente aceite na literatura cientifica
que os caninos sdo os dentes mais apropriados para guiar a
mandibula durante os movimentos excursivos. Por esta razao,
a extracdo de caninos definitivos é uma opcéo terapéutica in-
comum na Ortodontia. Ocasionalmente, estes dentes podem
apresentar-se impactados e/ou com erupgéo ectdpica severa,
levando a que a sua extracao seja equacionada. Descricdo do
caso clinico: Este trabalho descreve o caso de um paciente do
género masculino com 11 anos de idade, ma ocluséo classe II
severa, proinclinagdo excessiva dos incisivos superiores e tres-
passe horizontal de 12 mm. Apresentava falta de espago grave
na arcada mandibular, com os dentes 35, 43 e 45 impactados,
sendo que o dente 43 se encontrava posicionado horizontal-
mente e em proximidade com os apices dos dentes 44 e 42. Foi
realizada uma primeira fase de tratamento com um aparelho
funcional, seguida de aparatologia fixa bimaxilar multi-brac-
kets com a extracdo dos dentes 14, 24, 35 e 43. No final do
tratamento, o paciente apresentava classe I molar e canina
bilateral, com a guia canina direita realizada pelo canino su-
perior e pelo primeiro pré-molar inferior. Discussdo: No pa-
ciente em crescimento, o tratamento da ma oclusao de classe
Il dependerd da sua severidade, da falta de espaco, da existén-
cia de assimetrias intra-arcada e do perfil. O tratamento pode
ser realizado sem extracdes, com extragoes de dois ou quatro
pré-molares, ou com extra¢des de molares, podendo ainda
existir casos que requerem extracdes atipicas. A extracdo dos
caninos é normalmente evitada por serem dentes ideais para
realizar a guia canina. No caso apresentado, a extracao do 44
e a tragdo e verticalizacdo do 43 poderia ser problematica pela
proximidade do canino com a raiz do 42, bem como pela sua
proximidade com o dente 45 igualmente impactado, pelo que
se optou pela extracdo do 43. O primeiro pré-molar inferior é
um dente que, pela sua anatomia, se assemelha ao canino
inferior, conseguindo substituir corretamente este dente na
guia canina, caso seja obtida a correta intercuspidagao e o tres-
passe vertical for o suficiente para desocluir os dentes poste-
riores. Conclusdes: A oclusao final obtida comprova que os
objetivos do tratamento foram alcangados, sendo por isso a
extracao do canino inferior, e consequente realizacdo da guia
canina com o primeiro pré-molar inferior, uma alternativa va-
lida na pratica ortodontica quando assim se justifica.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2025.11.1542
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Introdugdo: A ortodontia auxilia na correcao de problemas
funcionais relacionados com o alinhamento dentério e a oclu-
s30 e, também, na melhoria da estética do sorriso.

Este caso clinico descreve o tratamento ortodontico de um
paciente com classe tipo Il esquelética e dentdria com coloca-
¢do de mini implantes. O objetivo deste caso clinico é discutir
a abordagem usada para corrigir a mé ocluséo e os desafios
encontrados sem recorrer a extra¢des dentdrias nem interven-
¢Oes cirturgicas. Descrig¢do do caso clinico: O paciente de 23
anos dirigiu-se a clinica para obter uma avalia¢ao ortodontica.
Apresentava apinhamento, protrusdo dentdria e tinha, tam-
bém, dificuldade em realizar a respiracdo nasal eficiente, sen-
do mais notdria a respiracao oral durante a noite. Notava-se
um desvio da linha média mandibular em abertura maxima,
os angulos goénico e nasolabial abertos, a degluticao lingual
anterior, o overjet de 6 mm, a assimetria condilar radiolégica
e problemas articulares de deslocamento do lado direito. Apds
avaliacdo cefalométrica, o paciente foi diagnosticado com clas-
se Il esquelética e classe 1I divisdo 1 dentéria. Discussdo: Em
casos de classe II, com grandes discrepancias dentarias, uma
das opgoes de tratamento passa pela colocagao de mini-im-
plantes. Neste caso, a primeira opgdo seria o tratamento cirtr-
gico de forma a melhorar a relagdo dentaria e a fungdo. No
entanto, uma vez que o paciente ndo se mostrou interessado
na realizacdo deste plano optou-se pela colocag¢ao de micro-
-implantes. Os micro-implantes foram colocados na arcada
superior, na regido infrazigomatica, e na arcada inferior na
zona retromolar e, também, entre os pré-molares do terceiro
e do quarto quadrantes. Na arcada superior observaram-se
movimentos intrusivos, enquanto na arcada inferior os movi-
mentos ocorreram no sentido posterior e vertical. Atualmente,
esta é uma abordagem que oferece um tratamento eficaz. O
uso de mini implantes, como alternativa a cirurgia, foi bem-
-sucedido e o paciente mostrou-se satisfeito com os resultados
do tratamento. Concluséo: O tratamento ortodoéntico realizado
neste paciente apresentou bons resultados pela correcdo da
mé oclusdo, assim como permitiu uma melhoria significativa
da estética do sorriso e da fungdo mastigatéria. Além disso, a
ancoragem esquelética foi a chave para o sucesso terapéutico.
Assim, este caso reforca a versatilidade do uso de micro-im-
plantes podendo ser usados em casos complexos, possibilitan-
do a intervencdo adequada com resultados duradouros e efi-
cientes.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2025.11.1543



