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RESUMO

A agenesia dos incisivos laterais superiores, uma anomalia congénita prevalente, impacta a estética e a funcao,
exigindo abordagens terapéuticas individualizadas. Esta revisdo de literatura explora trés opcoes de manejo: (1)
manutencdo do espaco para reabilitacdo com proteses fixas ou implantes na regiao dos incisivos laterais; (2) fe-
chamento total dos espacos por mesializacao e reanatomizacao; (3) mesializacao com reabilitagao protética na
regido dos caninos. A metodologia envolveu a andlise de artigos publicados entre 2000 e 2025, selecionados via
PubMed. A terceira opc¢do é ilustrada por um caso clinico de um paciente de 15 anos, com agenesia dos incisi-
vos laterais superiores. Optou-se pela mesializacdo dos caninos, com espac¢o para proteses nos caninos, devido
as limitacoes socioecondmicas. Os resultados indicam eficdcia estética e funcional, destacando a mesializagdo
como acessivel, especialmente com mini-implantes ortoddnticos, que otimizam o movimento dentario. A revisao
reforca a importancia do diagnéstico precoce e da colaboracao multidisciplinar para a reabilitacao otimizada em
pacientes jovens.
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ABSTRACT

Agenesis of the maxillary lateral incisors, a prevalent congenital anomaly, impacts aesthetics and function, requi-
ring individualized therapeutic approaches. This literature review explores three management options: (1) space
maintenance for rehabilitation with fixed prostheses or implants in the lateral incisor region; (2) complete space
closure by mesialization and reanatomization; (3) mesialization with prosthetic rehabilitation in the canine re-
gion. The methodology involved analyzing articles published between 2000 and 2025, selected via PubMed. The
third option is illustrated by a clinical case of a 15-year-old patient with agenesis of the maxillary lateral incisors.
Mesialization of the canines, with space for prostheses in the canines, was chosen due to socioeconomic limita-
tions. Results indicate aesthetic and functional efficacy, highlighting mesialization as accessible, particularly with
orthodontic mini-implants, which optimize tooth movement. The review underscores the importance of early
diagnosis and multidisciplinary collaboration for optimized rehabilitation in young patients.

KEYWORDS: Anodontia. Orthodontics. Dental prosthesis.

RESUMEN

La agenesia de los incisivos laterales superiores, una anomalia congénita prevalente, impacta la estética y la fun-
cion, requiriendo enfoques terapéuticos individualizados. Esta revision de literatura explora tres opciones de
manejo: (1) mantenimiento del espacio para rehabilitacion con prétesis fijas os implantes en la regién de los
incisivos laterais; (2) cierre total de los espacios por mesializacién y reanatomizacion; (3) mesializacién con reha-
bilitacion protésica en la region de los caninos. La metodologia involucrd el andlisis de articulos publicados entre
2000y 2025, seleccionados via PubMed. La tercera opcion se ilustra con un caso clinico de un paciente de 15 afos
con agenesia de los incisivos laterales superiores. Se opt6 por la mesializacion de los caninos, con espacio para
protesis en los caninos, debido a limitaciones socioecondémicas. Los resultados indican eficacia estética y funcio-
nal, destacando la mesializaciéon como accesible, especialmente con miniimplantes ortodéncicos, que optimizan
el movimiento dentario. La revision resalta la importancia del diagndstico precoz y la colaboraciéon multidiscipli-
naria para una rehabilitacién optimizada en pacientes jovenes.

PALABRAS CLAVE: Anodoncia. Ortodoncia. Protesis dental.
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A odontogénese, processo de formacao dos
elementos dentdrios, ¢ um fendmeno histolégico
complexo que envolve a indugdo celular no ectome-
sénquima, resultante da migracao da crista neural
para o mesénquima da cavidade oral, em interacao
com o epitélio oral primitivo. Estruturado em fases se-
quenciais - lamina dentdria, botio, capuz, campanula,
formacao da coroa e desenvolvimento da raiz - regula
proliferacao, diferenciacdo, morfogénese e maturagao
dentdria, iniciando-se no vigésimo sétimo dia de de-
senvolvimento embriondrio!. Alteracoes nessas eta-
pas podem resultar em anomalias dentdarias, sendo
a agenesia dentdria a mais prevalente, caracterizada
pela auséncia congénita de um ou mais dentes, com
prevaléncia de 4% a 7%, excluindo terceiros molaresz2.

Como tendéncia evolutiva humana3, a age-
nesia dentédria é um problema de satide coletiva que
exige diagnostico precoce e atencao odontolégica. Sua
etiologia é multifatorial, incluindo fatores genéticos,
ambientais, sindromes e radiacdo, frequentemente
associados a disturbios hereditarios?. Predomina na
denticdo permanente, com menor incidéncia na de-
cidua, e é mais comum em mulheres5. Classifica-se
em hipodontia (1 - 6 dentes ausentes), oligodontia (>
6 dentes ausentes) e anodontia (auséncia total)s. Os
segundos pré-molares inferiores sao os mais afetados,
seguidos pelos incisivos laterais superiores, cuja age-
nesia é frequentemente bilateral27.

Anomalias na regido anterior, como a agene-
sia dos incisivos laterais superiores, causam impactos
estéticos significativos, enquanto na denticao perma-
nente predominam na regido posterior, gerando pro-
blemas periodontais, alteragdes oclusais, inclinacao
de dentes adjacentes e diastemas?. A agenesia na den-
ticdo decidua implica auséncia do sucessor em 100%
dos casos, frequentemente associada a microdontia
do incisivo homélogo, sugerindo forte influéncia ge-
nética®1°. O diagndstico precoce, por meio de anam-
nese, exame clinico e radiografias, é crucial para pre-
venir complica¢des oclusais e planejar a reabilitacgéo,
que requer abordagem multidisciplinar para restaurar
estética, funcdo mastigatoria e fonéticall-12.

As opgoes terapéuticas para a agenesia dos
incisivos laterais superiores incluem (1) adequagao
do espaco para reabilitacdo com proteses fixas ou im-
plantes na regiao de incisivos laterais; (2) fechamen-
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to total dos espagos por mesializacdo e reanatomiza-
cao; e (3) mesializacdo com reabilitacao protética na
regido dos caninos'3. A escolha depende de fatores
como idade, oclusao, crescimento 6sseo e condicoes
socioecondmicas. Esta revisao de literatura analisa es-
sas possibilidades, com énfase na mesializacdo com
reabilitacdo protética, ilustrada por um caso clinico,
destacando sua eficécia e aplicabilidade em contextos
clinicos diversos, com base em evidéncias cientificas
de 2000 a 2025.

A agenesia dos incisivos laterais superiores,
uma anomalia congénita comum, requer abordagens
terapéuticas individualizadas para restaurar estética
e funcao. Esta revisdo, baseada em artigos publicados
entre 2000 e 2025, selecionados via PubMed, explora
trés opcoes principais: (1) adequacgao do espaco para
reabilitacdo com protese fixa ou implante na regido de
incisivos laterais; (2) fechamento total dos espacos por
mesializacao e reanatomizagao; (3) mesializacao com
reabilitacdo protética na regido dos pré-molares. A ter-
ceira opc¢éao € ilustrada por um caso clinico, destacan-
do sua aplicabilidade pratica.

Adequacao do Espaco dos Incisivos
Laterais para Reabilitacido Protética ou
com Implante

A adequacdo do espaco, por abertura ou manu-
tencdo, permite a reabilitacdo da regido dos incisivos
laterais com proteses fixas (pontes fixas ou adesivas)
ou implantes osseointegrados com coroas protéticas.
As proteses fixas, como pontes adesivas, sdo opgoes
minimamente invasivas, indicadas para pacientes jo-
vens ou com restricoes financeiras, oferecendo estética
satisfatoria sem necessidade de cirurgial3. Implantes,
por sua vez, requerem crescimento ésseo concluido e
tecido 6sseo/gengival adequado, garantindo osseoin-
tegracao e resultados estéticos superiores!4. Implantes
em pacientes pés-adolescéncia tém taxas de sucesso
de 90%, mas exigem acompanhamento prolongado!s.
A eficacia de pontes adesivas em adolescentes, com
boa longevidade quando bem planejadas!é. Ambas as
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opcoes dependem de planejamento ortodontico pre-
ciso para alinhar o espago e minimizar complicac¢des
oclusais'”.

Fechamento Total dos Espacos por
Mesializacao e Reanatomizacao

O fechamento total dos espagos por mesializa-
¢do envolve a movimentacdo mesial dos dentes pos-
teriores, com reanatomizacao dos caninos e primeiros
pré-molares para assumirem a forma de incisivos late-
rais e caninos, respectivamente. Essa técnica é ampla-
mente utilizada devido a sua acessibilidade e auséncia
de procedimentos invasivos, sendo ideal para pacien-
tes com oclusao estavel (ex.: Classe I)?. Reportam alta
aceitacao estética®, enquanto outro estudo!! confirma
estabilidade a longo prazo (> 85%) com contencgoes
adequadas. A importancia de ajustes cosméticos pre-
cisos na reanatomizacao para resultados naturais!s, A
técnica pode ser potencializada por mini-implantes
ortodonticos, que facilitam movimentacoes em mas-
sa, reduzindo o tempo de tratamento!®. O risco de re-
cidiva pode ser mitigado com contencdes fixas ou re-
moviveis20,

Mesializacao com Reabilitacdo Protética ou
com Implante na Regido dos Caninos

A mesializagdo parcial, com transposicdo dos
caninos para a posicdo dos incisivos laterais, seguida
de reabilitacdo protética na regido dos caninos, é uma
abordagem hibrida que combina beneficios ortodon-
ticos e protéticos. Indicada em casos de restricoes fi-
nanceiras ou crescimento 6sseo incompleto, permite
estética otimizada ao posicionar proteses em dareas
menos visiveis durante o sorriso?!. Essa técnica reduz
o impacto estético em comparagao com proteses na
regido anterior??, enquanto outro estudo enfatiza a
viabilidade de préteses fixas ou implantes nos pré-mo-
lares para restaurar a funcdo?3. A mesializacao assisti-
da por mini-implantes melhora a eficiéncia e precisao
do movimento dentdrio, minimizando complicacoes
oclusais?4.

Exemplo Clinico
O paciente R.S.L., sexo masculino, 15 anos,

compareceu a clinica de pds-graduacgdo da Prev Odon-
to Centro de Estudos/FACOP em novembro de 2017,
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com queixa de melhorar a estética dos elementos an-
teriores do arco superior (Figura 1).

Figura 1 - Fotografias extrabucais de perfil direito,
frontal e frontal sorrindo, evidenciando simetria facial,
selamento passivo dos labios, perfil convexo e diaste-
mas anteriores superiores.

O exame clinico inicial revelou um paciente
mesocefalico, Padrao I, com biprotrusao maxilar (Fi-
gura 1). Na andlise intrabucal (Figura 2) observou-se
que o paciente se encontra no final da fase de denticao
mista, apresentando agenesia de 12 e 22 (agenesia dos
incisivos laterais superiores), dentes 13, 23, 18, 28, 38
e 48 inclusos e retencao prolongada dos dentes deci-
duos 53 e 63. Observou-se acentuada inclinagao vesti-
bular dos incisivos superiores, relacdo de molares em
Classe I de Angle, discrepancia de modelo inferior de
+ 0.8 mm, e andlise de modelo superior ndo aplicavel
devido a agenesia.

Figura 2 - Fotografias intrabucais lateral direita, frontal
e lateral esquerda, evidenciando auséncia de incisivos
laterais superiores, diastema interincisal superior, pre-
senca de 53 e 63, relacdo molar e de caninos em Classe
I e segundos pré-molares inferiores em erupcao.
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A avaliagdo radiografica incluiu radiografia pa-
noramica, confirmou a agenesia dos incisivos laterais
superiores e presenca de terceiros molares superiores
sem reabsorcao dssea ou carie (Figura 3).

Figura 3 - Radiografia panoramica durante o trata-
mento, demonstrando auséncia de incisivos laterais e
mesializacdo dos caninos superiores.

A andlise cefalométrica de perfil revelou defi-
ciencia sagital maxilar, mandibula protruida em rela-
¢ao a base do cranio, com incisivos superiores vesti-
bularizados e inferiores lingualizados, com tendéncia
para Classe III compensada pelo plano mandibular
aumentado, resultando em trespasse vertical normal

(Figura 4).

Figura 4 - Radiografia cefalométrica de perfil.
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Para a andlise das possibilidades terapéuti-
cas, uma anamnese detalhada foi crucial para o pla-
nejamento, considerando a vontade do paciente e do
responsavel. Trés opcoes foram apresentadas: cirurgia
ortognatica, Implantodontia e mesializacdo com rea-
natomizacao.

Inicialmente, considerou-se cirurgia ortogna-
tica para corrigir a discrepancia esquelética, Implan-
todontia e mesializagdo. A cirurgia ortognatica corri-
ge anomalias dentofaciais por alteracdes maxilares,
restaurando estética e funcao mastigatérial?. Moyers
define padroes faciais como parametros geométricos
para diagndstico, com classifica¢des como Padrao I, II
e III'7. A cirurgia ortognatica foi descartada devido a
recusa do paciente e inviabilidade financeira.

A Implantodontia realiza implantes de titanio
osseointegrados com coroas protéticas's, dependendo
de remanescente 6sseo e integridade gengival, avalia-
dos clinicamente e por imagem!®. O sucesso envolve
osseointegracao e estética na regido anterior, condi-
cionada ao término do crescimento20-2!, A Implanto-
dontia foi considerada inadequada devido a idade (15
anos, crescimento 6sseo incompleto) e limitacoes so-
cioecondmicas.

A mesializacdo com reanatomizacao € a téc-
nica mais empregada, indicada por custo reduzido e
oclusao estavel422-23. A mesializa¢do com reanatomi-
zacdo, combinada com abertura de espaco para proé-
teses nos caninos foi escolhida por sua viabilidade es-
tética, funcional e econdmica, rejeitando-se proteses
removiveis devido a idade e motivacdo do paciente.

O planejamento ortoddntico foi ortodontia
corretiva com aparelho fixo superior e inferior (Figu-
ras 5), associada a elésticos intermaxilares com orien-
tagdo Classe III para compensar a tendéncia a Classe
I1I, e fechamento dos espacos dos dentes ausentes (12
e 22) por mesializacao dos caninos superiores (13 e 23)
para a posicao dos incisivos laterais, com abertura de
espaco para reabilitacdo protética na regido de cani-
nos superiores. A contencdo planejada incluiu placa
wraparound removivel superior e contengao fixa infe-
rior 3 x 3.

A mecanica utilizada foi arco de ago 0.017” x
0.025” com Omegas para projecao de incisivos supe-
riores, eldsticos em cadeia e molas abertas. A conten-
cdo foi realizada com placa wraparound superior e
contencao fixa inferior 3 x 3 inferior.
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Figura 5 - Fotografia intrabucal frontal, oclusal supe-
rior, lateral direita e lateral esquerda, com aparelho
fixo superior e inferior, apds mesializacdo das coroas
clinicas de 13 e 23.

A agenesia dos incisivos laterais superiores,
com uma prevaléncia estimada entre 1% e 2% da po-
pulacdo geral, representa um desafio significativo na
pratica odontoldgica devido as suas implicacoes es-
téticas, funcionais e psicoldgicas, especialmente em
pacientes jovens durante a fase de desenvolvimento
facial e socializacao. Esta revisao de literatura, aliada
ao caso clinico de R.S.L., um paciente de 15 anos com
agenesia bilateral dos incisivos laterais superiores,
reforca a mesializacdo com reabilitacdo protética na
regido dos caninos como uma abordagem terapéutica
promissora, particularmente em contextos de limita-
¢Oes socioecondmicas. A estratégia adotada no caso,
que envolveu a mesializacao dos caninos (13 e 23)
para a posi¢do dos incisivos laterais e a abertura de
espaco para proteses nos caninos, demonstrou efica-
cia estética e funcional, corroborando com achados
de um estudo que reportaram alta satisfacdo estética
entre pacientes submetidos a técnicas hibridas se-
melhantes?!. Além disso, enfatizam a viabilidade de
préteses fixas nos caninos, que, ao serem posiciona-
das em areas menos visiveis do sorriso, minimizam
o impacto estético e oferecem uma solucao acessivel
para reabilitacdo funcional?2.

J Multidiscip Dent. 2025 Sept Dec;15 (3):99-106.

O uso de mini-implantes ortodonticos emerge
como uma inovacao crucial na otimiza¢do da mesia-
lizacao925, Esses dispositivos permitem a aplicacdo
de forcas controladas e direcionadas, facilitando mo-
vimenta¢gdes em massa da arcada dentdria e reduzin-
do significativamente o tempo de tratamento, com es-
tudos indicando uma reducéo de até 30% no periodo
ortoddntico26. No caso de R.S.L., embora a abordagem
convencional com aparelhos fixos e eldsticos tenha
sido eficaz devido a oclusio estavel (Classe I) e ausén-
cia de complicacdes periodontais, a incorporacdo de
mini-implantes poderia ter potencializado os resulta-
dos, especialmente na precisdo do alinhamento e na
minimizacdo de recidivas. A assisténcia por mini-im-
plantes reduz o impacto periodontal, uma vantagem
particularmente relevante em adolescentes, cuja sau-
de gengival ainda estd em maturacdo. Além disso, a
auséncia de necessidade de manutencao a longo pra-
zo, tipica de préteses ou implantes, torna essa técnica
economicamente vantajosa, alinhando-se as limita-
¢oes financeiras do paciente23,

Por outro lado, a adequacgdo do espaco para
préteses fixas ou implantes, embora ofereca resul-
tados estéticos superiores em pacientes com cresci-
mento 6sseo concluido, apresenta limitacoes signifi-
cativas no contexto de R.S.L. Implantes possuem taxas
de sucesso superiores a 90% em adultos, mas exigem
acompanhamento prolongado e sdo contraindicados
em pacientes jovens devido ao crescimento facial in-
completo, o que foi um fator determinante na exclu-
sdo dessa opc¢do’®. As pontes adesivas, embora viaveis
em adolescentes, podem exigir substituicoes futuras
devido ao desgaste do material ou mudancas oclusais,
aumentando os custos a longo prazo'®27. Esses fatores
tornam essa abordagem menos prética no caso clinico
apresentado, onde a prioridade era uma solucao ime-
diata e sustentavel.

O fechamento total dos espagos por mesiali-
zacdo e reanatomizacdo, outra alternativa analisada,
é amplamente aceito em casos de oclusdo estavelll,
que reportaram estabilidade superior a 85% com con-
tencoes adequadas. No entanto, essa técnica pode
ser tecnicamente desafiadora em dentaduras mistas,
como a de R.S.L., onde a presenca de dentes deciduos
(53 e 63) e a erupgao de segundos pré-molares inferio-
res complicaram o planejamento. Comparou-se o fe-
chamento ortodontico com implantes, sugerindo que
a mesializacdo oferece maior satisfacdo estética em
adolescentes?8-29, evitando complicacdes associadas



REVISAO DE LITERATURA

a implantes, como a peri-implantite3°. Apesar disso,
a reanatomizacio requer ajustes cosméticos precisos,
e a falta de acompanhamento longitudinal no caso de
R.S.L. limita a avaliacdo da estabilidade a longo prazo.

A etiologia multifatorial da agenesia, incluindo
fatores genéticos e ambientais, reforca a importancia
do diagnodstico precoce3'-32. A associacdo com micro-
dontia e a auséncia de sucessores na denticao decidua,
observada em R.S.L., indicam uma forte influéncia
hereditéria, o que destaca a necessidade de avaliacdo
familiar e planejamento preventivo. A mesializacdo
pode minimizar danos periodontais em comparacao
com implantes, um aspecto critico no caso, dado que
a radiografia panordmica nao revelou reabsorcao 6s-
sea33. Contudo, limitacbes metodoldgicas, como a
auséncia de dados sobre a percepcio estética do pa-
ciente e o acompanhamento longitudinal, restringem
a generalizacdo dos resultados. Inovacdes como ali-
nhadores transparentes, embora promissoras perma-
necem inacessiveis em muitos contextos, reforcando a
relevancia da mesializacdo como uma solucao pratica
e adaptavel5:25,

Em suma, a mesializacdo com reabilitacdo
protética na regido dos caninos, como aplicada no
caso de R.S.L., destaca-se como uma abordagem equi-
librada entre estética, funcionalidade e acessibilida-
de. A integracdo de mini-implantes pode elevar ainda
mais sua eficiéncia, enquanto o diagndstico precoce e
a colaboracdo multidisciplinar sdo pilares essenciais
para o sucesso. Comparada as alternativas de préte-
ses fixas, implantes e fechamento total, essa técnica
oferece uma solugao vidvel para pacientes jovens com
restricoes socioecondmicas, embora exija ajustes per-
sonalizados e monitoramento continuo para garantir
resultados duradouros.

Esta revisdo de literatura destaca a mesiali-
zacdo com reabilitacdo protética na regido dos ca-
ninos como uma abordagem eficaz para a agenesia
dos incisivos laterais superiores, especialmente em
pacientes jovens com limitacdes financeiras, como
ilustrado no caso de R.S.L. A mesializacdo, poten-
cializada por mini-implantes ortodonticos, ofere-
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ce resultados estéticos e funcionais, minimizando
a necessidade de proteses a longo prazo. Embora
a adequacdo do espacgo para préteses ou implan-
tes e o fechamento total por mesializagdo sejam
vidveis, suas limitacoes (custo, crescimento ésseo,
complexidade técnica) restringem sua aplicagao. O
diagnodstico precoce e a colaboragdo multidiscipli-
nar sdo fundamentais para otimizar a reabilitacao,
reforcando a odontologia baseada em evidéncias
como pilar para estratégias adaptadas as condigoes
clinicas e socioecondmicas.
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