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Contudo, em pacientes em
crescimento, estes estudos sao
guestionaveis porque inviabilizam
a Identificacao da localizacao
anatomica das alteracoes.?
Assim, as sobreposicoes
cefalometricas estruturais surgem
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estudo das modificacoes em
guestao.t3 (Fig. 1)
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Fig. 2 Paciente adulto. Analise quantitativa comparativa + Sobreposicao linear HF, CF.
Legenda

AFA: Altura facial anterior; AFP: Altura facial posterior; CC: Centro craniano; CF: Centro facial; E: linha estética de Ricketts; Go: Gonion; HF: Horizontal de Frankfurt;
LL: Labial inferior; Na: Nasion; S: Sela; * CB (Correcao bioldgica)=0.

N
N

47

Sobreposicao geral HF, em CF

OBJETIVO

Pretendeu-se perceber se, em pacientes em crescimento, a avallacao dos resultados do tratamento ortodontico pela comunidade
ortodontica é realizada exclusivamente atraves das sobreposicoes cefalometricas.

MATERIAL E METODOS

Na amostra inseriram-se 0s 162 case reports, do American Journal of Orthodontics and Dentofacial Orthopedics, publicados entre 2012 e
2016, inclusive, bem como no primeiro semestre de 2017 (volume 151).

Os dados foram analisados através do programa IBM® SPSS® Statistics, versao 24. No estudo analitico da relacao entre as duas variaveis
gualitativas usou-se o teste de independéncia do Qui-quadrado. Considerou-se como nivel de significancia estatistica um a=0,05.
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Fig. 3 Distribuicao segundo a avaliacao do TO. Fig. 4 Distribuicao segundo a avaliacao do TO e o crescimento.

RESULTADOS

A avaliacao dos resultados finais foi feita, conjuntamente, atraves das sobreposicOoes cefalométricas e da comparacao guantitativa de
medidas cefalométricas em 59,3% dos artigos consultados. Ja em 34% e 1,9% da amostra, utilizou-se de uma forma isolada as
sobreposicoes e a comparacao quantitativa de medidas, respetivamente. Nos 8 casos restantes (4,8%), nao se procedeu nem a
sobreposicao de tracados nem a comparacao quantitativa. (Fig. 3)

Em 66,7% dos casos em gque se procedeu, apenas, a uma avaliacao comparativa quantitativa de medidas cefalometricas, havia
crescimento. Nos casos em gue se realizou a sobreposicao dos tracados cefalometricos e uma analise de medidas, 29,2% referiam-se a
pacientes em fase de crescimento. (Fig. 4)

Verificou-se que nao existia uma associacao estatisticamente significativa (x?=7,605, gl=3, p=0,055) entre o crescimento e o0 método de
avallacao dos resultados do tratamento ortodontico.

CONCLUSAO

Os resultados permitem-nos concluir que, em pacientes em crescimento, a avaliacao do tratamento ortodontico nao esta a fazer-se
exclusivamente atraves das sobreposicoes cefalometricas.
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FONTES (IMAGENS DAS SOBREPOSICOES CEFALOMETRICAS! E DOS GRAFICOS DE BARRAS E CIRCULARES?)
1. Nemoceph Studio (Nemotec Dental System) modificado
2. Microsoft® Excel 2010 software.



