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Resumo

Objetivo: verificar as principais agenesias dentarias e os fatores associados em portadores de fissura labiopa-
latina por meio de uma revisdo de literatura. Métodos: foi realizada uma revisao de literatura utilizando as ba-
ses de dados PubMed, SciELO e Google Académico. Revisdo de literatura: foram incluidos 34 artigos, sendo
2 casos clinicos, 15 estudos retrospectivos, 10 revisdes de literatura, 4 estudos de caso-controle e 5 estudos
transversais; além de 3 referéncias escolhidas através de outras buscas para complementar a revisdo. A partir
dos estudos incluidos no trabalho, foi possivel verificar que a maior prevaléncia ocorre no sexo masculino. E
a fissura que mais acomete a populagdo € a transforame incisivo. Pdde-se analisar também que ndo ha causa
exata, porém, existem fatores predisponentes, como os ambientais e os hereditarios. Consideragdes finais:
esta revisdo de literatura podera auxiliar os profissionais de satde para a realizagdo de diagnéstico e pla-
nejamento precoces, a fim de encontrar o melhor e mais eficiente tratamento para cada caso. O tratamento
precoce, por uma equipe multidisciplinar, certamente garantirda uma melhor qualidade de vida aos pacientes.
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Introducao

As fissuras labiopalatinas sdo malformacoes
congénitas, que se desenvolvem entre a quarta e
a oitava semanas de vida intrauterinal. Durante
esse tempo, ocorre a diferenciacdo dos processos
maxilares, frontal, nasais e mandibulares, quan-
do esses tecidos ndo se unem corretamente e aca-
bam gerando uma malformagéo?.

No Brasil, estima-se que a taxa de portadores
de fissuras nascidos vivos é de 1/7003. Sua etio-
logia ainda é desconhecida por ser multifatorial,
seus fatores de risco incluem genética de heredi-
tariedade e ambiental, como 4lcool, drogas, expo-
sicdo a raios X e herbicida na lavoura durante o
periodo gestacional®.

Ha varias formas de classificar as fissuras la-
biopalatinas, porém a mais empregada é a clas-
sificacdo de Spina. Usa-se o forame incisivo como
referéncia anatomica para dividir as fissuras em
quatro grupos: pré-forame incisivo, transforame
incisivo, p6s-forame incisivo e raras de face. As
pré-forame incisivo, ou grupo I, limitam-se ape-
nas ao palato primaério. As transforame incisivo,
ou grupo II, limitam-se aos palatos primario e se-
cundario. As pés-forame incisivas, ou grupo III,
limitam-se apenas ao palato secundario. As raras
da face, ou grupo IV, caracterizam-se por se ba-
sear em elementos topograficos, sendo obliquas,
transversais, do ldbio inferior, do nariz, entre ou-
tras’.

O bebé recém-nascido com fissura labiopala-
tina apresentara diversos problemas, como em
se alimentar, fonacdo, envolvimento estético e
anomalias dentdrias, ocasionando problemas nas
questoes sociais e psicologicas®. Ha diversas ano-
malias encontradas nos pacientes com fissuras
labiopalatinas, tais como: agenesias, dentes su-
pranumerarios, microdontia, macrodontia, cispi-
des ausentes ou cuspides supranumerarias’.

Anomalias dentarias sdo mais frequentemen-
te encontradas em pacientes com fissuras labio-
palatinas em comparacéo com a populacio em ge-
ral®. A agenesia dentéaria é definida pela falta de
um ou mais elementos dentdrios, sendo compro-
vada com radiografia. Esse acontecimento pode
estar relacionado com a formacgédo dentaria (odon-
togénese), durante as fases de proliferacdo ini-
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cial'®. Os dentes comecam seu desenvolvimento
por volta da sexta semana de vida intrauterina e
completam sua formacdo na adolescéncia, quan-
do erupcionam os terceiros molares®!. O dente
mais acometido de agenesia é o incisivo lateral
superior, seguido do segundo pré-molar, ambas
as agenesias aparecem frequentemente em por-
tadores de fissura pré-forame incisivo'2.

Este trabalho tem como objetivo verificar as
principais agenesias dentarias e os fatores asso-
ciados em pacientes portadores de fissura labio-
palatina através de uma revisdo de literatura.

Metodologia

Aelaboracgio desta revisdo da literatura se deu
pela busca das palavras-chave “agenesia”, “fenda
labial”, “fissura palatina” e “criang¢as”, como tam-
bém suas equivalentes em inglés. As plataformas
utilizadas para a pesquisa foram PubMed (Bi-
blioteca Nacional de Medicina dos EUA), SciELO
(Scientific Electronic Library Online) e Google
Académico, além de listas de referéncias, contato
com especialistas, citacdo em livros, teses, mono-
grafias, dissertacdes, conferéncia de resumos e
sites de associacoes de areas da saude.

Com relagdo aos critérios de inclusio, foram
selecionados artigos escritos nos idiomas inglés,
portugués e espanhol, com publica¢io posterior a
2010, que tivessem como tema agenesia e fatores
associados em pacientes com fissura labiopalati-
na. Foram excluidos os artigos que ndo estavam
em sua totalidade disponiveis online e os artigos
publicados antes de 2010, para se obter uma re-
visdo de literatura mais atualizada. Também fo-
ram excluidos aqueles que néo tiveram relevan-
cia tematica para a pesquisa.

Resultados

Foram encontrados 893 titulos nas bases de
dados pesquisadas, desses, foram selecionados,
pelo resumo, um total de 186 artigos, sendo que
nenhum foi removido por duplicata. Apés a leitu-
ra de seus resumos, foram excluidos 82 estudos;
pelo ano de publicacéo, foram excluidos 39 estu-
dos; por nio estar disponivel na integra de forma
gratuita, foram excluidos 31 estudos. Sendo as-
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sim, através da pesquisa nas plataformas de bus-
ca, foram incluidos no trabalho 34 artigos, além
de 3 referéncias escolhidas através de outras bus-
cas para complementar a revisdo (Figura 1).

Excluidos pelo titulo: 707
Total de artigos encontrados nas bases de dados P

com as palavras “agenesia”, “fenda labial”, “fissura
palatina”, “criancas”, “agenesis”

Artigos com duplicata: 0
Excluidos pelo resumo: 82
(n=893)

Excluidos por ano: 39

Excluidos pela integra: 31

o Google Académico: 450 (n=34)
o Pubmed: 443

o SciEL0:0

v

Registros identificados através de Total de artigos selecionados apds

outras pesquisas critérios de inclus3o e exclusdo

(n=3) (n=34+3=37)

Figura 1 — Fluxograma de inclusao de artigos

Fonte: autores.

Revisao de literatura

Fissura labiopalatina

As fissuras labiopalatinas sdo malformacoes
congénitas que possuem etiologia multifatorial,
sendo a anomalia mais comum entre os seres
humanos!?. Elas ocorrem quando ha uma falha
na fusdo dos processos maxilares, frontal, nasais
e mandibulares durante o desenvolvimento em-
brionario, causando descontinuidade de tecido;
a regido onde essa falha ocorre é exatamente a
regido em que se apresentara a fenda'4.

O desenvolvimento da regido oral ocorre por
volta da sexta semana de vida intrauterina, em
que os processos maxilares devem se fundir com
0s processos nasais na linha média. Com isso, a
fissura deve ocorrer na linha média, teoricamen-
te, porém, as fendas labiais ocorrem lateralmente
a linha média, sendo unilateral ou bilateralmen-
te. As fusdes desses processos estio relacionadas
também com a formacdo da pré-maxila; com isso,
a fenda labial pode se estender ao processo alveo-
lar e para o palato primario?®.
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As fissuras labiopalatinas, popularmente
conhecidas por “labio leporino”, sdo anomalias
craniofaciais de desenvolvimento e apresentam
diversas variacbes de acordo com suas exten-
soes, assim, o tratamento e o prognéstico variam
de acordo com cada individuo!®. O individuo que
nasce com fissura labiopalatina deve ter um
acompanhamento especializado com uma equipe
multidisciplinar, composta por: dentista, cirur-
gido plastico, fonoaudiélogo, nutricionista, psicé-
logo, entre outros'®.

Existem inumeras anomalias presentes nas
pessoas com fissura labiopalatina, principalmen-
te dentarias, tais como: hipodontia, microdontia,
macrodontia, dentes supranumerarios, cispides
ausentes, cuspides supranumerdrias e dentes
fusionados'’. Dessa forma, o tratamento odonto-
légico deve reparar todas as necessidades do pa-
ciente, podendo envolver diversas especialidades
da odontologia, como dentistica, endodontia, ci-
rurgia, odontopediatria, ortodontia e prétese.

Etiologia

Embora as fissuras orofaciais sejam uma das
malformacgtes congénitas mais prevalentes, sua
etiologia ndo esta claramente estabelecida, ha
uma complexibilidade por existéncia de uma cau-
sa multifatorial’8. Ha evidéncias de que fatores
ambientais e genéticos influenciam em sua ori-
gem. Dentre esses fatores, os mais comuns séo
uso abusivo de drogas, alcool e cigarro, doencas
durante o periodo gestacional e idade dos pais. O
fator hereditario tem relevancia, pois a incidén-
cia aumenta em familias que apresentam essa
alteracdo’®.

Classificacao

Existem diversas formas de classificar as fis-
suras labiopalatinas, mas a mais empregada é a
classificacéo de Spina, na qual se utiliza o forame
incisivo como referéncia anatémica para classifi-
car as fissuras em quatro grupos (Figura 2): fis-
suras pré-forame incisivas, fissuras transforame
incisivo, fissuras pés-forame incisivas e fissuras
raras da face®.
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Figura 2 — Classificacdo de Spina

Fonte: Trindade e Silva Filho™ (2007).

As fissuras pré-forame incisivas limitam-se
apenas ao palato primario, ndo ultrapassando o
limite do forame incisivo (Figura 3). Elas envol-
vem o labio e o rebordo alveolar ou ambos, as fis-
suras podem ser unilaterais e/ou bilaterais e, ain-
da, subdividir-se em completas ou incompletas?®.

| ‘\1 JLﬁ/J\LU )

A4 L%
Figura 3 — Fissura do palato primério (pré-forame incisivo)

Fonte: Trindade e Silva Filho™ (2007).

As fissuras transforame incisivo limitam-se
aos palatos primario e secundario juntamente,
podendo ser unilaterais e/ou bilaterais. Elas en-
volvem todo o l1abio e todo o palato; nessas fissu-
ras, ocorre a ruptura do processo alveolar (Figu-
ra 4)>.

Figura 4 — Fissuras dos palatos primdrio e secundario (trans-
forame incisivo)

Fonte: Trindade e Silva Filho'® (2007).

As fissuras pés-forame incisivas limitam-se
apenas ao palato secundario, englobando somen-
te o palato mole, podendo ser parciais ou totais

RFO UPF, Passo Fundo, v. 26, n. 2, p. 228-234, maio/ago. 2021

(Figura 5), unilateral ou bilateralmente; na maio-
ria dos casos, ndo ha envolvimento estético®.
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Figura 5 — Fissuras do palato secundario (pos-forame incisivo)
Fonte: Trindade e Silva Filho'® (2007).

As fissuras raras da face (ou grupo IV) carac-
terizam-se por se basearem em elementos topo-
graficos, sendo obliquas, transversais, do labio
inferior, do nariz, entre outras®.

Agenesia dentaria

Atualmente, a literatura vem comprovando
que criancas portadoras de fissura labiopalatina
séo consideradas predispostas a alteragdes orais.
As anomalias dentdrias possuem uma relagio
com o tipo e o local da fissura, principalmente em
casos de agenesias®.

A agenesia é determinada pela falta de um ou
mais elementos dentarios, sendo comprovada ra-
diograficamente, ela apresenta maior ocorréncia
nas fissuras labiopalatinas quando comparada
a outras alteracdes dentarias, como presenca de
dentes supranumerarios, que apresenta alta in-
cidéncia’®. A presenca de agenesia em regido de
fissura esta relacionada. A frequéncia de agene-
sia de incisivo lateral superior é encontrada em
todos os casos de fissuras, exceto nas palatinas'’.
As demais agenesias, como pré-molares superio-
res e inferiores, também sido identificadas em pa-
cientes portadores de fissura labiopalatina?®!.

Fatores associados

A agenesia é muito prevalente na populacio,
mesmo naqueles que néo apresentam anomalias
de desenvolvimento. Ela interfere na saude bucal
e na qualidade de vida em geral. Existem varias
formas de descrever esse tipo de anomalia denta-
ria numérica, como oligodontia, anodontia e hipo-
dontia?2
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A agenesia dentaria de incisivos laterais su-
periores, comum em pacientes com fissura la-
biopalatina, esta mais fortemente relacionada a
fatores genéticos do que a uma consequéncia lo-
cal do defeito fissurado?. Quando ha hipétese de
agenesia, deve-se realizar o exame clinico, para
observar a denticfo e sua cronologia eruptiva, se-
guido de um exame radiografico, para que haja
confirmacéo da inexisténcia do elemento. Quan-
do diagnosticado precocemente, é possivel esta-
belecer um plano de tratamento mais adequado?.

Discussao

De acordo com a literatura sobre agenesia e
fatores associados em pacientes portadores de
fissura labiopalatina, ndo ha ddvida de que as
fissuras labiopalatinas sdo malformacoes congé-
nitas que ocorrem entre a quarta e a oitava se-
manas de vida intrauterina, devido a uma falha
na fusdo dos processos maxilares, frontal, nasais
e mandibulares!®1525,

Os pesquisadores sdo uninimes quando se
trata de utilizar a classificacdo de Spina, por se
tratar de uma classificacfo facil e de visualizacéo
efetiva. No hospital de reabilitacdo de anoma-
lias craniofaciais da Universidade de Sao Paulo,
Campus de Bauru, adota-se a classificacdo de
Spina modificada por Silva Filho et al.5. Ao to-
mar-se como referéncia a classificacdo de Spina
(1972), a fissura que obteve maior frequéncia foi
a transforame, concordando com a literatura®1218,
Por esse motivo, decidiu-se explicar somente so-
bre tal classificacdo, pois ela é citada na grande
maioria dos estudos e esclarece de forma objetiva
os tipos de fissuras.

A grande maioria dos estudos cita a etiologia
das fissuras como sendo de origem multifatorial,
0 que a torna complexa, pois, geralmente, pode
estar associada a fatores como: ambientais, ge-
néticos, exposicdo a agrotoxicos e raios X, uso de
fumo e dlcool>®1%1518 J4 Van Dyck et al.** (2019)
definem as fissuras como sindrémicas ou néo sin-
dromicas. As sindrémicas ocorrem associadas a
alguma sindrome, sendo a mais encontrada na
sequéncia de Pierre Robin, caracterizada por uma
triade de anomalias: “mandibula pouco desenvol-
vida” (micrognatia), “lingua deslocada para tras”
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(glossoptose) e “céu da boca aberto” (fissura pa-
latina)!4. J4 as néo sindrémicas ocorrem quando
ndo h4 associacdo com nenhuma sindrome.

As anomalias dentarias em pacientes porta-
dores de fissuras labiopalatais parecem ocorrer
mais frequentemente do que na populagdo em
geral?*?2, Entre essas anomalias, estdo as agene-
sias. Com isso, essa elevada prevaléncia sugere a
necessidade de uma ampla investigacdo na busca
e no diagnéstico de tais anomalias?. A maioria
dos estudos sobre prevaléncia de agenesias den-
tarias em pacientes portadores de fissuras relata
que o elemento mais afetado é o incisivo lateral
superior do lado em que se localiza a fissura5%1%2°,
Isso se tornaria légico, visto que nessa regido ha
uma falha congénita na formacdo 6ssea e, com
isso, a auséncia do germe do elemento dentario.
Portanto, ao se fazer o diagnéstico de fissura pré-
-forame, ja se deve alertar a familia para a inves-
tigacdo das agenesias, a fim de que o adequado
tratamento seja planejado precocemente na vida
desse paciente.

Este artigo teve como vantagem uma extensa
busca na literatura por meio de palavras-chave,
assim, acredita-se que foram obtidas todas as
informacoes cientificas sobre o assunto. Como li-
mitagées do estudo, houve o fato de terem sido
incluidos artigos nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, havendo auséncia de artigos nos de-
mais idiomas. Outra desvantagem seria o fato de
alguns estudos néo estarem disponiveis na inte-
gra para acesso nas bases de dados incluidas.

Conclusao

Buscando obter conhecimento sobre agene-
sias e fatores associados em pacientes portado-
res de fissuras labiopalatinas, foi realizada uma
revisdo de literatura, a fim de obter um estudo
atualizado sobre o tema. Conclui-se que a fissu-
ra labiopalatina é uma malformacdo congénita
e acomete frequentemente a populacéo, afetan-
do em maior ndimero o sexo masculino e poden-
do variar de acordo com a etnia. As fissuras séo
classificadas de acordo com sua localizacéo e tém
como referéncia o forame incisivo, podendo ser:
pré-forame incisivo, transforame incisivo e p6s-
-forame incisivo. Ndo ha causa exata, porém, ha
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fatores predisponentes, como os ambientais e os
hereditarios. Esta reviséo de literatura pode au-
xiliar os profissionais de saude para a realizacéo
de diagnéstico e planejamento precoces, a fim de
encontrar o melhor e mais eficiente tratamento
para cada caso. O tratamento precoce, por uma
equipe multidisciplinar, certamente garante uma
melhor qualidade de vida aos pacientes.

Abstract

Obijective: to verify the main dental agenesis and
associated factors in cleft lip and palate through a
literature review. Methods: a literature review was
carried out using PubMed, SciELO and Google
Scholar databases. Literature review: 34 studies
were included, 2 clinical studies, 1 retrospective
study, 10 literature reviews, 4 case-control studies
and 5 cross-sectional studies. In addition to 3 re-
ferences chosen through other searches comple-
mentary to the review. From the included studies,
it was verified a higher frequency of cleft lift and
palate for the male sex, and a higher frequency
of more severe clefts, such as the incisive trans-
formation, in comparison to the labiopalatine. It
can also be analyzed that there is no exact cause;
however, there are environmental and hereditary
predisposing factors. Final considerations: this li-
terature review may help health professionals to
carry out early diagnosis and treatment planning,
in order to find the best and most efficient treat-
ment for each case. Early treatment by a multidis-
ciplinary team will certainly guarantee a better
quality of life for patients.

Keywords: agenesis; cleft lip; cleft palate; kids.
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