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RESUMO

A agenesia dentaria ¢ uma anomalia caracterizada pela auséncia congénita de dentes
permanentes e ¢ frequentemente associada a outras anomalias dentarias. Este estudo teve como
objetivo avaliar a associag@o entre a morfologia radicular dos incisivos superiores € a agenesia
dental em pacientes ndo sindromicos. Trata-se de um estudo observacional retrospectivo, do
tipo caso-controle (1:2), no qual foram avaliados uma amostra de 4.990 exames radiograficos
aptos, pareados por sexo e idade. As radiografias periapicais, panoramicas, laudos e fotografias
intrabucais, quando presentes, foram cuidadosamente avaliadas por trés profissionais
previamente treinados para diagndstico da agenesia dentaria e avaliagado morfologica radicular
dos incisivos superiores. O grupo caso (n=79) incluiu pacientes com agenesia dentaria ndo
sindromica e o no grupo controle (n=158) foram incluidos pacientes sem agenesia e sem
anomalias. Para realizar a anélise estatistica, foi utilizado o software Stata versao 18, regressao
logistica condicional e Odds Ratio. A chance de ter raiz normal em quem tinha agenesia foi
88% menor em comparagdo com os pacientes que ndo tinham agenesia. No entanto, a chance
de ter raiz romba e raiz em forma de pipeta foi, respectivamente, 7.53 vezes e 15.52 vezes
maior em quem tinha agenesia em comparagdo com quem ndo tinha. O estudo atual
demonstrou que individuos com agenesia dentéria t€m uma tendéncia aumentada de apresentar

alteracdes morfoldgicas nas raizes dos incisivos superiores.

Palavras-chave: Anodontia. Anormalidades Dentarias. Incisivos. Reabsorcdo da Raiz.

Radiografia Dentaria.



ABSTRACT

Tooth agenesis is an anomaly identified by the congenital absence of permanent teeth and is
often associated with other dental anomalies. This study aimed to evaluate the association
between the root morphology of upper incisors and tooth agenesis in non-syndromic patients.
This is a retrospective observational study, of the case-control type (1:2), in which a sample of
4,990 suitable radiographic examinations, matched by sex and age, were evaluated. Periapical
and panoramic radiographs, reports and intraoral photographs, when presented, were carefully
evaluated by three professionals previously trained in the diagnosis of tooth agenesis and root
morphological evaluation of the upper incisors. The case group (n=79) included patients with
non-syndromic tooth agenesis and the control group (n=158) included patients without
agenesis and without anomalies. To perform the statistical analysis, Stata software version 18,
conditional logistic regression and Odds Ratio were used. The chance of having a normal root
in those with agenesis was 88% lower compared to patients who did not have agenesis.
However, the chance of having a blunt root and a pipette-shaped root was, respectively, 7.53
times and 15.52 times greater in those who had agenesis compared to those who did not. The
current study demonstrated that individuals with tooth agenesis have an increased tendency to

present morphological changes in the roots of the upper incisors.

Keywords: Anodontia. Dental Radiography. Incisor. Root Resorption. Tooth Abnormalities.
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1. INTRODUCAO

A agenesia dental ¢ uma anomalia caracterizada pela auséncia de dentes causada por
interagdes complexas entre fatores genéticos, epigenéticos e ambientais (LAGANA; VENZA;
BORZABADI-FARAHANI; FABI et al., 2017) que ocorrem na fase de morfodiferenciacao
durante a odontogénese (ALJUAID; MANJUNATHA; AMITH; ALSHEHRI et al., 2021).
Apresenta-se na forma sindromica, com envolvimento de outros 6rgaos ou tecidos, ou na forma
nao sindromica, afetando apenas a denti¢ao (YU; WONG; HAN; CAI, 2019).

As diversas manifestacdes clinicas da agenesia dental refletem a heterogeneidade
genética e fenotipica dessa condi¢do (GARIB; ALENCAR; LAURIS; BACCETTI, 2010).
Dentre elas, as principais mutagdes estdo nos genes AXIN2, EDA, LRP6,
MSX1, PAX9, WNT10A e WNT10B, presentes de maneira isolada em individuos ou em
familias acometidas com agenesia dental (GARIB; ALENCAR; LAURIS; BACCETTI, 2010;
YU; WONG; HAN; CAI 2019). A prevaléncia de agenesia dental varia entre 0,3% e 36,5%,
de acordo com a 4area geografica, grupo de dentes, tipo de denticdo e etnia, sendo maior no
sexo feminino (AL-ABDALLAH; ALHADIDI; HAMMAD; AL-AHMAD et al., 2015;
ALJUAID; MANJUNATHA; AMITH; ALSHEHRI et al., 2021; LUPINETTI; LI; FEAGIN;
MACDOUGALL et al., 2022; MARRA; IORIO; ITRO; SANTORO, 2021).

A ocorréncia da agenesia ¢ frequentemente associada a outras anomalias dentdrias,
(PECK; PECK; KATAJA, 1998) e morfologia radicular anomala (DE ANDRADE VIEIRA;
SOUZA-SILVA; DE MACEDO BERNARDINO; SANTANA et al., 2020). A possivel
explicagdo ¢ que uma determinada mutagdo genética pode causar diferentes expressoes
fenotipicas, ou seja, diferentes anomalias dentdrias no mesmo sujeito poderiam ser expressoes
distintas do mesmo codigo genético (GARIB; ALENCAR; LAURIS; BACCETTI, 2010). Essa
relagdo entre anomalias em nimero, tamanho e forma sugere um controle genético comum
com uma apresentagdo fenotipica diferente (SOUZA-SILVA; VIEIRA; BERNARDINO;
BATISTA et al., 2018).

Estudos relatam que pacientes em tratamento ortodontico com pelo menos uma forma
de morfologia dentaria anomala apresenta taxas de reabsor¢do radicular significativamente
maiores do que pacientes sem morfologia anomala (THONGUDOMPORN; FREER, 1998).
Dentes com invaginagdes, raizes curtas ou rombas, ou raizes curvas, finas ou em forma de
pipeta foram mais predispostos a reabsor¢do radicular do que aqueles sem essas anomalias

(BURNHEIMER; BAXTER; DEELEY: VIEIRA et al., 2024; LEVANDER; MALMGREN;



STENBACK, 1998; SAMBALE; BRUNS; JABLONSKI-MOMENI; HEINZEL-
GUTENBRUNNER et al., 2024; THONGUDOMPORN; FREER, 1998). Vale acrescentar que
dentes diferentes possui tendéncias diferentes para reabsorcdo radicular (BURNHEIMER;
BAXTER; DEELEY; VIEIRA et al., 2024). Nao obstante, estudos mostraram que dentes
maxilares sdo mais sensiveis do que os dentes mandibulares e que incisivos superiores so mais
frequentemente afetados pela reabsor¢ao radicular (CASTANER; SOYER, 2024; CHAUSHU;
KACZOR-URBANOWICZ; ZADURSKA; BECKER, 2015). Logo, isso se deve porque a
extensao do movimento destes dentes ¢ geralmente maior do que outros dentes e sua estrutura
radicular em relacdo com o osso e membrana periodontal tendem a transferir forgas
principalmente para o dpice (LEVANDER; MALMGREN; STENBACK, 1998). Acredita-se
que na auséncia de reabsor¢do radicular apical da maxila ou apicais de incisivos inferiores
significativos, a reabsor¢ao de outros dentes € menos provavel de ocorrer (DRENSKI BALIJA;
AURER; MESTROVIC; LAPTER VARGA, 2022).

Assim, dando sequéncia a estudos anteriores (DE ANDRADE VIEIRA; SOUZA-
SILVA; DE MACEDO BERNARDINO; SANTANA et al., 2020; SOUZA-SILVA; VIEIRA;
BERNARDINO; BATISTA et al., 2018), o objetivo desta pesquisa e avaliar a associagdo entre
a morfologia radicular dos incisivos superiores e¢ a agenesia dental em pacientes ndo

sindromicos.



2. OBJETIVO

O objetivo deste trabalho foi de avaliar a associacao entre a morfologia radicular dos

incisivos superiores com a agenesia dental em individuos nao sindrémicos.
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3. MATERIAL E METODOS

Critérios éticos

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa de uma Institui¢do de
Ensino Superior (CAAE: 81466424.2.0000.5565 / 2024). Os direitos de privacidade de todos
os sujeitos foram respeitados. Foi utilizado o guia de reporte STROBE para estudos caso-

controle para elaboragdo e escrita do trabalho (VON ELM; ALTMAN; EGGER; POCOCK et

al., 2007). Nao foram utilizadas informagdes de identificacdo dos individuos.

Desenho de estudo

Trata-se de um estudo observacional retrospectivo do tipo caso-controle que utilizou
exames de imagem para avaliagdo dos desfechos de interesse. Nesse estudo, os grupos foram
pareados a fim de investigar a associacdo entre agenesia dental e alteragdes morfologicas da
raiz de dentes anteriores, por meio da andlise de radiografias periapicais e panoramicas. A
amostra foi pareada por sexo e idade, na propor¢do de 1:2 (grupo com agenesia — caso: grupo

sem agenesia — controle).

Selecdo de amostra

A amostra foi obtida a partir de exames realizados por tomadas radiograficas
panoramicas e periapicais como parte do planejamento de tratamento odontologico de
individuos que passaram pelos centros radioldgicos localizados na regido Sudeste do Brasil no
periodo de 19/10/2021 a 01/05/2024.

Foram incluidos no estudo exames radiograficos de boa qualidade, de pacientes em
ambos os sexos, com idade entre 8 e 30 anos. Foram excluidos pacientes com registros
incompletos (sem radiografia panoramica), com idade fora da faixa etaria do estudo, que se
submeteram ou que estavam sendo submetidos a tratamento ortodontico (diagnosticado pela
presenga de brackets, contencdes ou qualquer outras pegas ortodonticas visiveis nas
radiografias, reabsor¢des ou remodelamentos radiculares ocasionados pelo tratamento
ortodontico, remanescentes de resina que sugerissem a utilizacdo de aparelho ou contengdes
ortodonticas) e que tenham se submetido a extracdo de dentes permanentes (diagnosticada pela
auséncia de elementos dentais, auséncia de elementos dentais com finalidade ortodontica,
analise da integridade do rebordo, cicatrizacido do osso alveolar). As malformagdes
craniofaciais e sindromes foram identificadas através de “Laudos” disponibilizados pelos

centros radioldgicos e pela analise de fotos faciais e bucais quando presentes na documentagao
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radiologica. Frente a andlise da morfologia radicular caso ndo fosse observada formacao de
apice em nenhum dente nas radiografias periapicais dos incisivos superiores, 0S exames eram
excluidos.

Todos os exames radiograficos e fotograficos, quando presentes, foram cuidadosamente
avaliados por trés profissionais previamente treinados, seguindo o mesmo protocolo e
utilizando o método visual, sendo um especialista em Radiologia e Imaginologia Odontologica
e Ortodontia, outro especialista em Ortodontia e, em casos de duvidas, o terceiro especialista
em ortodontia analisou os exames e o parecer obtido confrontado com os laudos
disponibilizados pelos centros radioldgicos, quando anexados aos exames dos pacientes. Nos
casos de conflito no diagnostico, os exames foram novamente avaliados. Os exames nos quais
a duvida nao foi sanada foram desqualificados. As radiografias panoramicas e outras (banco de
dados fornecido) foram analisadas em meio digital (computador). Para evitar o cansago visual
dos operadores, foram avaliadas, por cada, apenas 20 radiografias por dia.

Um total de 27.707 documentacdes foram identificadas, das quais 8.850 se
enquadravam dentro do padrao idade (8-30 anos) e possuiam a radiografia panoramica entre
tomadas radiograficas realizadas. Ademais, 4.990 documentacdes radiograficas foram
consideradas aptas depois de removidas as duplicidades. Dessas, 1.232 possuiam radiografias
periapicais dos incisivos superiores. Por outro lado, nos exames dos 304 pacientes que
apresentavam agenesia, apenas 79 apresentavam radiografias periapicais. Na Figura 1 ¢

possivel observar a maneira da selecao de amostra de conveniéncia.
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Figura 1 — Diagrama representativo da selecdo de amostra.
Coleta de dados

Com a identificacdo da agenesia dental, foram investigadas e classificado a morfologia
radicular (normais, curtas, rombas, apicais e em forma de pipeta) dos exames radiograficos
periapicais dos incisivos superiores.

As anotacdes foram realizadas em uma planilha Excel (dados do software)
especialmente montada para este trabalho, contendo o numero de registro do paciente na
clinica, dados pessoais como idade, sexo, data do exame, critérios de exclusdo, presenca de
agenesias, presen¢a de anomalias de desenvolvimento, exames radioldgicos quando presentes
(radiografias panoramica e periapicais, cefalométricas de perfil, tomografias computadorizadas
de feixe conico da face e modelos virtuais gerados a partir do escaneamento das arcadas

dentarias) e classificacdo da morfologia radicular. Vale ressaltar que os terceiros molares foram
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excluidos da nossa amostra por serem dentes com frequéncia instavel e apresentarem periodo

de formacao tardio.
Diagnosticos

O diagnostico da agenesia dental foi baseado no exame das radiografias panoramicas e
periapicais, laudos e fotografias intrabucais quando presentes. Para a anélise da morfologia
radicular, as radiografias periapicais foram cuidadosamente avaliadas para observar se as raizes
dos incisivos centrais e laterais superiores estavam completamente formadas. As raizes foram
classificadas morfologicamente como normais, curtas, rombas, apicais e em forma de pipeta,
seguindo a semelhanca com o desenho de Levander e Malmgren (LEVANDER;
MALMGREN, 1988), conforme a Figura 2.

Figura 2 — Classificacdo da morfologia radicular, figura (DE ANDRADE VIEIRA et al.,
2020.) adaptada (levander e malmgren): (a) raiz normal; (b) raiz curta; (c) raiz romba; (d) raiz

dobrada apicalmente; (e) raiz em forma de pipeta.

Com o objetivo de calcular os erros intra e interobservadores, 30% das radiografias
foram selecionadas aleatoriamente, usando um programa de randomizacdo online
(https://www.random.org/), e foram reexaminadas ap6és um més. Os novos dados foram
comparados com os da colecdo original, visando mensurar os potenciais erros do método na
identificacao e a concordancia entre eles deveria ser substancial (kappa > 0,90), confirmando

a reprodutibilidade e confiabilidade das avaliagdes.

Analise de dados

O software Stata versdo 18 (StataCorp LLC, College Station, TX, USA) foi usado para a
analise dos dados. Uma anélise estatistica descritiva e comparativa foi realizada em pacientes
com agenesia dental e seu devido grupo controle. Além disso, a regressao logistica foi aplicada
para determinar a associacdo entre a agenesia dental e as alteracdes morfologicas radiculares,

permitindo estimar Odds Ratio e seus respectivos intervalos de confianca de 95%.
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4. RESULTADOS

Na andlise do estudo de casos e controles (Tabela 1), um total de 237 pacientes foram
incluidos, sendo 158 controles sem anomalias ou agenesia € 79 casos com agenesia. 72,6% da
amostra tinha raiz normal, sendo a alteragdo mais comum a pipeta (11,8%). Nota-se que a
prevaléncia de alteragcdes foi sempre maior nos casos em comparagdo aos controles sem

anomalias.

Tabela 1. Descricao da amostra de casos e controles.

Total Controle sem anomalias Com agenesia
N (%) N (%) N (%)
N 237 (100.0) 158 (66.7) 79 (33.3)
Anomalias de forma presentes
Raiz normal 172 (72.6) 141 (89.2) 31(39.2)
Curta 8(3.4) 3(1.9) 5(6.3)
Romba 16 (6.7) 4 (2.5) 12 (15.2)
Curvada apical 13 (5.5) 6 (3.8) 7 (8.9)
Pipeta 28 (11.8) 4 (2.5) 24 (30.4)

A chance de apresentar alteragdes de raiz conforme a presenga/auséncia de agenesia foi
avaliada na Tabela 2. A chance de ter raiz normal em quem tinha agenesia foi 88% menor
(IC95% = 0.06; 0.23; valor p < 0.001) comparado com aqueles que ndo tinham agenesia. Por
outro lado, a chance de ter raiz romba e raiz pipeta foi, respectivamente, 7.53 vezes e 15.52

vezes maior em quem tinha agenesia em comparag¢do com quem nao tinha (valores p < 0.002).

Tabela 2. Associa¢do entre chance de agenesia e alteragdes e raiz.

RO (IC95%) Valor p
Raiz normal 0.12 (0.06; 0.23) <0.001
Curta 3.33(0.80; 13.95) 0.099
Romba 7.53 (2.11; 26.83) 0.002
Curva apical 2.33(0.78; 6.94) 0.128

Pipeta 15.52 (4.67; 51.60) <0.001
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5. DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo comparar a ocorréncia de diferentes morfologias
radiculares de incisivos em pacientes com e sem agenesia ndo sindromica. Os resultados
mostraram que pacientes com agenesia tém maior propensdo a apresentar alteracdes
morfoldgicas nas raizes, confirmando a hipétese de que esses pacientes apresentam uma
prevaléncia significativamente maior de alteracdes nas raizes dos incisivos superiores
remanescentes.

Diversas morfologias radiculares sdo descritas na literatura e sdo cruciais para o sucesso
do tratamento ortodontico. Sugere-se uma relagdo potencial entre a forma da raiz e o nivel de
reabsorcdo durante o tratamento (CASTANER; SOYER, 2024). Embora ndo haja uma
explicacdo unica, varios fatores podem contribuir para a reabsor¢ao durante o tratamento
ortodontico (BURNHEIMER; BAXTER; DEELEY; VIEIRA et al., 2024). Apesar de serem
uma consequéncia inerente ao tratamento ortodontico, a reabsor¢do dentaria ndo ¢
necessariamente de origem iatrogénica, mas pode ser intensificada por fatores como a duragdo
e a intensidade do tratamento (SAMBALE; BRUNS; JABLONSKI-MOMENI; HEINZEL-
GUTENBRUNNER et al., 2024). Até o momento, ndo hé evidéncias cientificas consistentes
que vinculem a reabsorcao apical inflamatoria externa causada pelo movimento ortodontico a
fatores hereditarios ou genéticos (BURNHEIMER; BAXTER; DEELEY; VIEIRA et al.,
2024). Varios estudos relataram que raizes com formas anormais t€ém maior suscetibilidade a
reabsorc¢ao (LIN; MARVIDOU; NOVAK; MOREINOS et al., 2023; MIRABELLA; ARTUN,
1995). Nigul e Jagomagi descobriram que raizes pequenas reabsorvem quase duas vezes mais
do que outras formas de raizes, e que raizes dilaceradas e em forma de pipeta tém mais
reabsorcao do que raizes normais e rombas (NIGUL; JAGOMAGTI, 2006). Esses achados sdo
semelhantes aos de Sameshima e Sinclair, que afirmaram que a menor reabsor¢do esta
associada a raizes normais (SAMESHIMA; SINCLAIR, 2004).

A auséncia de dentes em pacientes com agenesia pode apresentar diferentes
conformacdes Osseas e 0sso cortical alveolar mais denso contribuindo também ao risco para a
reabsorcao radicular (LIN; MARVIDOU; NOVAK; MOREINOS et al., 2023). Diante disso,
nosso estudo mostrou que pacientes com agenesia eram mais propensos a apresentar
morfologias radiculares anormais sendo mais de 60% dos pacientes com agenesia apresentando
alteracdes morfologicas radiculares, enquanto apenas 11% dos pacientes sem agenesia

apresentaram alteragdes semelhantes. Para complementar, pacientes com anomalias sem
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agenesia (deslocamento de canino palatino, disto-angulagdo do 2° PM inferior, transposicao,
infraoclusdo de molar deciduo, mesioangulagdo do 2° molar inferior), mostraram que 58%
apresentaram também alteragdes morfologicas radiculares.

Estudos mostraram a associagdo entre pacientes com agenesia dentaria e alteragdes na
morfologia radicular (BURNHEIMER; BAXTER; DEELEY; VIEIRA et al., 2024; DE
ANDRADE VIEIRA; SOUZA-SILVA; DE MACEDO BERNARDINO; SANTANA et al.,
2020). No entanto, as interacdes genéticas sdo complexas e frequentemente envolvem
multiplas vias de sinalizagdo e fatores de transcricdo que trabalham juntos para garantir o
desenvolvimento adequado dos dentes e raizes (BAGHAEI; ZHAI;, LAMANI, 2023).
Mutagdes nos genes MSX1 e PAX9 podem interromper a regulacdo da expressao de outros
genes envolvidos na odontogénese, resultando em alteragdes na morfologia radicular
(MOSTOWSKA; KOBIELAK; TRZECIAK, 2003). Além disso, os genes WNT10A e AXIN2,
quando afetados, podem alterar a sinalizagdo Wnt, levando a raizes anormais (YU; DOU;
HUANG; WANG et al., 2022). O gene IRF6 pode interagir com EDA, influenciando a
formacao dos dentes e raizes. O gene TGFA, quando interage com outros genes, também pode
afetar a morfologia radicular (LAN; WU; DAIL; WANG, 2023).

Essas interagdes genéticas demonstram como um unico gene pode afetar diversos
aspectos do desenvolvimento dentario, resultando em varias anomalias dentarias (DUKE;
PATERSON; P ASHLEY; MACNAB, 2023; YU; WONG; HAN; CAI, 2019). Compreender
essas conexdes ¢ crucial para o diagnostico e tratamento adequado de pacientes com essas
anomalias, ja que estudos recentes indicam que a agenesia frequentemente esta associada a
outros tipos de anomalias (SOUZA-SILVA; VIEIRA; BERNARDINO; BATISTA et al., 2018).

A reabsor¢ao radicular geralmente cessa apos o tratamento ortodontico ativo, mas a
longevidade de dentes severamente reabsorvidos pode ser comprometida. Dentes com raizes
anormalmente curtas podem nao ser adequados como pilares para futuras restauragdes de
pontes (NIGUL; JAGOMAGI, 2006; ROSCOE; MEIRA; CATTANEO, 2015). Portanto,
identificar pacientes em risco de reabsor¢ao radicular apical grave ¢ de grande importancia
clinica em vérias especialidades odontoldgicas. Neste estudo, observamos que a ocorréncia de
alteragdes morfologicas nas raizes dos incisivos superiores foi significativamente maior entre
pacientes com agenesia nao sindromica, e a analise de regressao logistica condicional mostrou
que a chance de uma raiz normal em pacientes com agenesia foi 88% menor em comparacao

com pacientes sem agenesia € sem anomalias.
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Como a literatura ¢ vasta em afirmar que raizes com morfologia alterada t€ém maior
prevaléncia de reabsorcao (LIN; MARVIDOU; NOVAK; MOREINOS et al., 2023; NIGUL;
JAGOMAGI, 2006), podemos concluir que a iatrogenia e a reabsor¢do dentaria estdo
associadas a erros de diagnoéstico, sem considerar a previsibilidade. Na pratica ortodontica,
quando todos os dentes remanescentes de um paciente com agenesia sdo analisados levando
em conta os fatores preditivos, a probabilidade de reabsorcdo dentaria ¢ significativamente
reduzida. Além disso, se ocorrer reabsor¢do dentaria, ela ndo serd iatrogénica e deve ser
considerada como uma das complicacdes clinicas possiveis durante o tratamento.

Este estudo possui limitagdes, sendo uma delas sua natureza retrospectiva. A coleta de
dados retrospectivos pode apresentar viés de selecao, dificultando a realizacdo de analises
abrangentes para identificar possiveis fatores sociodemograficos, ambientais ou genéticos que
possam confundir a associacao. Pesquisas futuras devem analisar a associagdo entre alteragdes
morfoldgicas radiculares e agenesia em outros contextos, considerando potenciais fatores de
confusao e suas interagcdes. No entanto, ainda incentivamos estudos de base populacional, com
amostras maiores, para aumentar a precisdo das estimativas e esclarecer possiveis diferencas
em relagdo a cada tipo de agenesia, a populagdo geral ou entre diferentes grupos raciais, além
de futuras pesquisas multicéntricas para identificar interagcdes gene-gene que contribuam para
a ocorréncia de agenesia dentaria e alteragdes morfologicas radiculares.

Este estudo contribui para o avango do conhecimento cientifico em trés aspectos
principais. Primeiro, ¢ um estudo analitico que avaliou a associagdo entre agenesia dentéria e
morfologia radicular em uma amostra de pacientes com radiografias indicadas para diversos
tipos de tratamentos odontologicos. Em segundo lugar, a coleta de dados feitas dessa grande
amostra, combinada com este desenho transversal controlado, fornece resultados com
evidéncias robustas. Terceiro, resultados clinicamente relevantes, especialmente ao considerar
a importancia de dar maior atengdo aos pacientes com agenesia dentaria durante o

planejamento odontologico para terapias reabilitadoras.



18

6. CONCLUSAO

No estudo atual, observou-se que pacientes com agenesia apresentaram uma frequéncia
significativamente maior de alteracdes morfologicas nas raizes dos incisivos superiores em
comparagdo com o grupo de controle. Entre os pacientes com agenesia, as alteracdes
morfologicas mais comuns foram raizes em pipeta e em forma romba, seguidas por raizes

curvadas apicalmente e curtas.
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