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Resumo

O Dens invaginatus é uma alteracdo dentaria de etiologia e desenvolvimento ainda ndo esclarecida, pode
levar a defeitos na coroa e a exposi¢do da polpa dentaria e consequentemente, a doencas periodontais
e endodonticas. Na Odontologia Veterinéria, as apresentagdes clinicas mais comuns estdo relacionadas
as afecgOes secundarias. O tratamento varia de acordo com as complicacdes geradas pela malformagao,
sendo a extragdo e o tratamento de canal os mais praticados. Objetivou-se a descrigdo de um caso de Dens
invaginatus bilateral em primeiro molar mandibular em cdo, diagnosticado através dos exames fisicos
e complementares, onde ao exame radiogréfico sinais de lise periapical, areas radiolucentes circum-
-adjacentes aos apices das raizes mesiais e distais desses dentes foram evidenciados, considerou-se para
fins de diagnostico, o defeito de desenvolvimento dentério associado a doenca endodéntica secundaria.
As lesdes de esmalte sugeriram um defeito de desenvolvimento, tal como Dens invaginatus, como causa
priméria de doenga endodéntica. O procedimento cirtirgico foi adotado devido ao risco de fratura de
mandibula pela grande perda 6ssea e procedeu-se a extragdo dos dentes primeiro molares mandibulares
direito e esquerdo e profilaxia odontolégica. Pode-se considerar que, embora pouco relatado na literatura
médica veterindria, o Dens invaginatus é uma alteragdo de desenvolvimento dentario de grande impor-
tancia clinica, pois esta diretamente ligada ao comprometimento da satide oral do paciente.
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Abstract

The Dens invaginatus is a change of dental etiology and development has not yet clarified, can lead to de-
fects in the Crown and the exposure of the dental pulp and periodontal diseases and therefore endodon-
tic. In Veterinary Dentistry, the most common clinical presentations are related to secondary disorders.
Treatment varies according to the complications generated by AVM, being the extraction and the root
canal the most practiced. The objective of the description of a case of Dens invaginatus bilateral mandibu-
lar first molars in dog, diagnosed through physical and complementary exams, where the radiographic
signs of periapical Lysis, radiolucent areas circum-adjacentes the apices of roots and distal proximal
surfaces of these teeth were evidenced, for diagnostic purposes, the tooth development defect associated
with secondary endodontic disease. Enamel lesions suggested a defect of development, such as Dens
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invaginatus, as primary cause of endodontic disease. The surgical procedure was adopted because of

the risk of fracture of mandible by big bone loss and proceeded to the extraction of the first mandibular

molar teeth left and right and dental prophylaxis. It can be considered that, although little reported on

veterinary medical literature, the Dens invaginatus is a change of tooth development of great clinical im-

portance, as it is directly linked to the commitment of the patient’s oral health.

Keywords: periodontal disease, malformation, Veterinary Dentistry.

Introducéo

O Dens invaginatus, ou Dens in dente, ¢ uma al-
teracdo de desenvolvimento dentario, caracteriza-
da pela invaginacao do 6rgao do esmalte na papila
dentaria durante o estdgio de capuz da formacao
do dente. A invaginacdo da ao dente afetado a apa-
réncia radiogréfica de um dente dentro de outro,
podendo levar a defeitos na coroa e a exposigao da
polpa e, consequentemente a doengas periodontais
e endodoénticas. Sua importancia clinica esta direta-
mente ligada ao comprometimento pulpar e perio-
dontal, uma vez que a invaginacdo permite o acesso
de patégenos e componentes irritantes a polpa den-
taria ou aos tecidos perirradiculares (1,2,3).

Na Odontologia Veterindria, as apresentacdes
clinicas mais comuns para o Dens invaginatus estao
relacionadas as afec¢des secundarias, que podem
variar de diminuicao da atividade a presenca de
fistulas submandibulares. O diagnéstico precoce
do Dens invaginatus pode favorecer a preservacao
do elemento dental e prevenir complicacdes secun-
dérias. Portanto, o exame minucioso da cavidade
oral, com auxilio de exames radiogréficos, e a anéli-
se da anatomia dentaria durante a consulta clinica
ou procedimentos profilaticos sdo de suma impor-
tancia, uma vez que podem revelar alteracdes mes-
mo na auséncia de sinais clinicos.

Revisdo de Literatura

A etiologia do Dens invaginatus ainda nao esta
esclarecida. A prevaléncia entre humanos adultos
varia de 0,04% a 38,5% na populacdo em geral, onde
os incisivos laterais maxilares sdo os mais afetados,
casos relatados em cades descrevem essa condicao,
principalmente, em primeiros molares mandibula-
res e as apresentagdes clinicas mais comuns estao re-
lacionadas as afeccdes secundarias a essa alteracao.
Dor, reacao a palpacao da face, hiporexia, presenca
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de fistulas submandibulares ou infraorbitarias, uni
ou bilaterais, com drenagem de secrecao purulenta,
indicando a presenca de lesdes periapicais sao rela-
tados por outros autores (4,5,1,2,3,6,7,89).

O diagnéstico de Dens invaginatus é feito, por
meio de exame radiogréfico (10, 11). Outros exames
de imagem como a tomografia computadorizada,
podem auxiliar no diagnéstico mais preciso e tam-
bém no planejamento cirtrgico (12).

As técnicas aplicadas para tratamento do Derns
invaginatus variam de acordo com as complicacdes
geradas pela malformacao. Na Odontologia hu-
mana, os principais tratamentos reportados sao
restauracdo preventiva, tratamento de canal con-
vencional, cirurgia endodoéntica e extracao (13). Na
Medicina Veterindaria, sao citados como tratamento
a extragdo e o tratamento de canal. A extracao é in-
dicada em casos de dentes com severas irregulari-
dades anatémicas, que ndo permitem o tratamento
endodontico convencional ou cirurgia endodontica,
e em casos de dentes supranumerarios (10). A extra-
¢do também pode ser a tinica alternativa nos casos
em que os dentes afetados estdo gravemente com-
prometidos por doenca periodontal e ja apresentam
mobilidade acentuada (14).

Proposicao

Através do levantamento de dados cientificos,
ilustrado por um relato de caso, o presente trabalho
tem como objetivo esclarecer sobre Dens invagina-
tus, sua origem, assim como sua prevaléncia na es-
pécie canina. Apoiando-se também em referéncias
da Odontologia Humana, buscando-se opcoes dis-
poniveis para diagndstico e tratamento dessa alte-
racdo dentaria.
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Relato de caso

Atendido no Hospital Veterinario Caes e Gatos
24 horas, Osasco, Sao Paulo, canino da raca Lhasa
Apso, trés anos, apresentando feridas, secrecdo e
odor fétido nas regides submandibulares direita e
esquerda, perda gradual na atividade e apetite, ha
cerca de 5 meses, com utilizacdo de tratamentos
topicos e sistémicos sem sucesso segundo o tutor.
Realizado duas biépsias incisionais de pele, onde
os laudos histopatolégicos indicaram processo in-
flamatdrio.

Avaliado pelo servico de odontologia, onde ao
exame fisico, o paciente apresentava dor a palpa-
¢do da regido submandibular, com presenca de
secrecdo purulenta. Optou-se pela realizagdo do
procedimento cirtrgico, e os exames pré- operato-
rios encontravam-se dentro da normalidade para
espécie. Para inducao anestésica utilizou-se Propo-
fol na dose de bmg/Kg, realizado entubacdo oro-
traqueal com sonda endotraqueal conectada ao cir-
cuito valvular circular do aparelho de anestesia, e
mantido em respiracao espontanea com isoflurano
vaporizado com oxigénio. Ao exame, identificou-
-se a presenca de fistulas cutdneas extraorais, com
drenagem de secrecao purulenta, localizadas api-

cal e adjacentes as linhas mucogengivais associa-
das aos dentes primeiro molar mandibular direito
e primeiro molar mandibular esquerdo. Presenca
de calculos dentérios em grau III em todos os den-
tes pré-molares e molares e de grau Il nos caninos
maxilares, inflamacdo gengival, auséncia dentaria
e outros sinais de doencas orais, foram registradas
em odontograma para caes.

Realizada aplicacao de clorexidina a 0,12% em
toda a cavidade oral, prosseguiu-se para sondagem
com auxilio de sonda milimetrada do sulco gengi-
val nas faces vestibular, mesial, lingual e distal de
todos os dentes. Iniciou-se, o tratamento periodon-
tal, com a remocao do célculo utilizando-se ultras-
som e curetas. Apos a raspagem de todos os dentes,
foram detectadas, com o uso de explorador dental,
invaginagdes em esmalte nas faces vestibulares dos
dentes primeiros molares mandibulares direito (Fi-
gura 1) e esquerdo, coronais a juncao amelocemen-
taria das raizes mediais desses dentes. Macrosco-
picamente, as invaginagdes se apresentavam como
depressdes no esmalte por linhas centrais de apro-
ximadamente quatro milimetros de extensao cada.
Nenhuma outra anormalidade de esmalte ou forma
foi detectada nos demais dentes.

Figura 1: Radiografia intraoral de dente primeiro molar mandibular direito. Nota-se presenga de halo radiolucente em regido circum-
-adjacentes das raizes mesial e distal, indicando osteolise periapical em raiz mesial (setas amarelas), acometendo cortical da mandi-
bula, e presenga de estrutura radiopaca em camera pulpar préxima a regido de furca (seta) impedindo visualizagdo da morfologia da
camara pulpar. Foto: Abdalla, SL, 2015.
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Ao exame radiogréfico dos dentes primeiros
molares mandibulares direito e esquerdo, eviden-
ciaram sinais de lise periapical - dreas radiolucen-
tes circum-adjacentes aos apices das raizes mesiais
e distais desses dentes, indicando risco de fratura

de mandibula devido a grande perda 6ssea. Em
ambos os dentes, foram notadas estruturas radio-
pacas em regido de cAmera pulpar préxima a regido
de furca (Figura 2).

Figura 2: Dente primeiro molar mandibular direito apds remogéao de célculo dentario. Nota-se lesdo invaginante em esmalte em regido

de colo préximo raiz mesial (seta). Foto: Abdalla, SL, 2015.

A opgdo de tratamento sugerida e autorizada
pelo tutor foi a extracdao dos dentes acometidos. O
procedimento de extragdo dos dentes primeiros
molares mandibulares direito e esquerdo seguiram
o0 mesmo protocolo, iniciando-se com sindesmoto-
mia, com auxilio de sindesmétomo. Foram feitos
retalhos mucoperiosteais, com duas incisdes de re-
laxamento nos espagos interproximais mesial e dis-
tal dos dentes. Em seguida, o dente foi seccionado
com auxilio de caneta de alta rotacao e broca Car-
bide FG 701. A luxacdo das raizes do dente foi feita
com ajuda de alavancas, posicionadas entre as duas
porgdes da coroa dos dentes molares mandibulares
direito e esquerdo, com ponto de apoio entre as ra-
izes na crista alveolar. Em seguida, a remogao dos
dentes foi feita com o uso de férceps. Dada a exten-
sa perda de osso alveolar, a extragdo foi realizada
de forma bastante cuidadosa, para evitar a fratura
de mandibula.
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Apbs a extracdo das raizes mesial e distal, seus
alvéolos foram curetados (cureta de Lucas) para re-
mocao de esquirolas, tecido necrosado, calculo den-
tario, resquicios dentais e para formagao do coagu-
lo, e irrigados com solugdo salina estéril. O retalho
foi reposicionado para recobrir a area de extragao
e suturado no local com fio multifilamentoso ab-
sorvivel de longa duracdo (poligalactina 910 3-0).
O tratamento foi finalizado com o polimento de es-
malte dos demais dentes com pasta de polimento
em taca de borracha acoplada a aparelho micromo-
tor e contra-angulo.

Nao houveram complica¢des durante a recu-
peracao poés-operatéria imediata, nem sinais de
desconforto. O paciente recebeu alta hospitalar e o
proprietario foi orientado a alimenta-lo com racao
pastosa e a realizar a limpeza da cavidade oral dia-
riamente com clorexidina 0,12% em gel nas duas se-
manas seguintes, Stomorgyl 10® (1 comprimido/10
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Kg PO SID por 10 dias), Maxicam® (0,2 mg/Kg PO
SID por 5 dias), Cronidor® (2 mg/Kg PO TID por
3 dias) e dipirona sédica (25mg/Kg PO TID por 5
dias).

O paciente foi reavaliado dez dias apds o pro-
cedimento. Na ocasido, as fistulas cutaneas apre-
sentavam-se totalmente cicatrizadas, assim como a
mucosa oral. O proprietario relatou que o paciente
estava se alimentando normalmente. Sem altera-
¢Oes de exame fisico o proprietario foi orientado a
realizar cuidados orais no animal diariamente atra-
vés de escovagdo com pasta veterinaria e retorno as
avaliacdes odontolégicas anualmente.

Discussdo

De acordo com a literatura disponivel, as altera-
cOes dentarias de desenvolvimento, como Dens in-
vaginatus, sdo raras em caes. Dados de prevaléncia
para essa espécie ainda sdo desconhecidos e apenas
um ntmero limitado de casos foi relatado até o mo-
mento (4,5,2,3,7,89).

Na Odontologia Humana, as informacdes de
ocorréncia desse tipo de invaginagdo entre a popu-
lagdo também nao sdo precisas e dados de etnias
e género também ndo sdo relevantes, componentes
genéticos parecem ter uma participacdo importan-
te entre humanos. Estudos revelaram a ocorréncia
da anomalia em membros da mesma familia e rela-
tos apontaram a presenca de outras anomalias den-
tarias, como dentes supranumerarios, hipodontia e
oligodontia, em concomitancia com a ocorréncia de
Dens invaginatus, em caes, tal correlacdo ainda nao
é possivel, pois ndo ha, até o momento, estudos epi-
demiolégicos divulgados que sustentem a hipétese
de componente genético. (15,16,1,17,6).

Existem indicios de que o Dens invaginatus ocor-
ra, com maior frequéncia, em dentes distintos nas
duas espécies. Contudo cdes que apresentaram
Dens invaginatus relatados demonstram que a con-
dicdo é mais encontrada em primeiros molares
mandibulares, principalmente. Ainda como entre
humanos, a ocorréncia bilateral também pode ser
percebida, porém ndo é possivel afirmar sua frequ-
éncia, essa informacdo corrobora com nosso relato
de caso, onde os primeiros pré-molares mandibula-
res foram acometidos (1,6).

O Dens invaginatus requer diagnostico e inter-
vengdo precoces porque pode levar rapidamente
ao envolvimento da polpa dentdria e, consequen-
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temente, a doencas perirradiculares que compro-
metem a satide do elemento dentario e dos tecidos
circum-adjacentes (4,5,14,2,18,3,13,7,8 9).

O grau e o local de invaginacao observados nas
radiografias dos dentes afetados sugeriram uma
invaginagdo na camara pulpar, abaixo da jungdo
amelocementdria, que criou uma comunicagdo com
a polpa dentéria. O padrao radiografico da anorma-
lidade observada é semelhante a relatada em litera-
tura (11,18).

Nao existem relatos do diagnéstico comple-
mentar através da tomografia computadorizada
em Medicina Veterindria, no entanto esse recurso
é amplamente utilizado em Medicina Humana,
proporcionando planejamento cirdargico adequado
12).

A extensa reabsorcao 6ssea perirradicular dos
dentes primeiros molares mandibulares direito e
esquerdo no caso relatado representavam um risco
de fratura mandibular, e a extracdo de ambos foi o
Unico tratamento passivel, a complexa anatomia do
Dens invaginatus torna o tratamento de canal con-
vencional dificil e, muitas vezes, complexo. O co-
nhecimento limitado em relagdo a Odontologia Ve-
terindria e suas ocorréncias podem contribuir para
a perda dentdria em animais com acometimentos
orais, a demora no diagnéstico correto contribui
para a evolucado negativa do quadro e, muitas vezes,
a Unica alternativa para tratamento é a exodontia
).

A configuragdo anatdmica anormal dos dentes
afetados representa uma dificuldade maior para
acesso e manejo cirargico e as falhas na localiza-
¢do, esvaziamento do canal pulpar e obturacdo
desses dentes sdo causas de insucessos, porém esse
procedimento oferece a chance de manutencao do
dente (2,12). Nesse caso a lesdo no esmalte estava
encoberta pela presenca de célculo dentério, e te-
ria sido facilmente identificada se a profilaxia ci-
rargica preventiva fosse anualmente realizada e se
cuidados com a satde oral fossem orientados por
veterinarios na rotina clinica, como a realizacdo de
escovagdo oral com o uso de pastas que promovam
a satude oral.

Consideracées finais

Conclui-se que, embora pouco relatado na lite-
ratura médica veterinéria, o Dens invaginatus ¢ uma
alteracdo de desenvolvimento dentario de grande
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importancia clinica, pois estd diretamente ligada
ao comprometimento da satde oral do paciente. O
diagnoéstico precoce pode favorecer a preservacao
do elemento dental e prevenir complicagdes secun-
dérias, portanto procedimentos profilaticos sdo de
suma importancia, uma vez que podem revelar al-
teragdbes mesmo na auséncia de sinais clinicos.
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