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INTRODUCAO

Um dos aspetos mais importantes no diagndstico e plano de tratamento ortodéntico é a avaliagdo do perfil
dos tecidos moles e a determinagdo da posi¢do dento-esquelética, de forma a atingir um resultado que
maximize a estética facial®. Q OBJETIVQ deste estudo foi verificar se existem diferengas morfoldgicas no perfil
dos tecidos moles entre os individuos submetidos a tratamento ortoddntico-cirtrgico e os individuos

pertencentes a uma populagdo considerada ideal.

MATERIAIS E METODOS

’ Aplicagdo dos crif
harmonia facial

Pontos dento-esqueléticos:
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POPULACAO INICIAL (n = 578)

Individuos de nacionalidade Portuguesa e de raga caucasiana de ambos os géneros

POPULAGAO SUBMETIDA A TRATAMENTO
ORTODONTICO-CIRURGICO
(ANO: 1995-2000)

POPULAGAO IDEAL

P1 CRITERIOS DE INCLUSAO P2
. Idade superior a 18 anos; . Pacientes com  diagnéstico de
. Relagdo de Classe | molar e canina; malformagdo dento-esquelética de
. Auséncia de deformidades dento- . Classe Il que realizaram cirurgia
faciais; ortognatica bimaxilar de recuo
. Auséncia de tratamento ortoddntico mandibular e avango maxilar, sem

ou intervengdo cirdrgica na drea procedimentos cirtrgicos adicionais;

maxilo-facial. . Telerradiografias  executadas em
pacientes que ja ndo exibiam
qualquer aparelho ortodéntico ou de
POPULACAO SELECIONADA (n=59) contengdo ha pelo menos, um ano
apés a realizagdo da cirurgia

ortognatica;

rios de oclusdo e . . )
Obtencdo da telerradiografia de perfil

em posicdo natural da cabeca e

. Eugnatia morfoldgica e funcional; oclusdo em relagdo céntrica;
. Auséncia de sinais e sintomas de . Plano de tratamento executado com
disfungdo témporo-mandibular; a mesma analise cefalométrica,
. Auséncia de rotagdes dentarias, baseada essencialmente em critérios
erupgoes ectopicas, dentes esqueléticos e dentarios;
supranumerarios, mordida cruzada, . Auséncia de fenda labio-palatina ou
desvio da linha média dentaria; ‘ deformidade congénita e/ou
. Presenca de harmonia e equilibrio traumatica.
entre os tergos faciais.
AMOSTRA FINAL
n=55 n=20

35 Mulheres / 20 Homens  Idade média: 22,6 anos 10 Mulheres / 10 Homens  Idade média: 22,75 anos

A andlise cefalométrica das telerradiografias de perfil obtidas em relagdo céntrica foi efetuada recorrendo ao
software Dolphin Imaging/32 (High Quality Digital Imaging for Orthodontics, Cosmetics and Medical Imaging,
versdo 8.0.6.12, USA.

Pontos cutaneos:
A. Ponto A: A’
B. PontoB:B"

Ponto A: A

Ponto B: B

Espinha nasal posterior: PNS C. Pontado nariz: Pn
D. Columela: Cm

E. Subnasal: Sn

Espinha nasal anterior: ANS
Incisivo superior: Ul

F.  Labio superior: UL
G. Labio inferior: LL
H.

Pogdnion: Pg”

Incisivo inferior: LI

Pogénion: Pg
Menton: Me

RESULTADOS

Para efeitos de analise estatistica, os dados foram tratados e os resultados obtidos pela distribuigdo t-
Student, com um nivel de significancia de 5% (Tabela 1). Das varidveis que representam os andares superior e
médio da face, apenas a que caracteriza antero-posteriormente o labio superior, VV:LS, é significativamente
diferente entre as duas populagdes (p=0.05). As varidveis que representam o andar inferior da face sdo

praticamente todas diferentes entre as duas populagdes (p <0.05) (Tabela 1).

POPULAGAO SUBMETIDA A

POPULAGAO IDEAL TRATAMENTO ORTODONTICO-
CIRURGICO

Variavel Média Desvio padrdo Média Desvio padrao Valor de p
VV:Prn (mm) 16,50 2,35 15,68 258 0,091 nes
VV:A' (mm) 1,17 0,93 -1,13 0,94 0,4237 nes
VV:LS (mm) 264 1,90 1,82 1,95 0,0500%
VV:Mx1 (mm) 11,38 2,90 1023 326 0,0765 nes
VV:Md1l (mm) -14,37 2,95 12,84 327 0,0308*
VV:LL (mm) 0,93 2,56 0,99 2,60 0,4656 nes
VV:B" (mm) 7,59 3,57 -5,50 3,86 0,0168*
VV:Pg (mm) 447 477 030 494 0,0002+*
LS-Sn-Cm (2) 109,14 8,55 105,13 12,28 0,0614 nes
TVL-Sn-LS (2) 149 762 1,01 953 04114 nes
LL: LS 171 176 083 1,50 00267
A':B’ (mm) 641 3,62 436 363 0,0177*
GI'-sn-Pg’ (2) 160,85 46,94 144,01 101,94 0,1700 nes
GI:A" (mm) 9,41 6,05 6,84 576 0,0542 nes
GI':Pg’ (mm) 624 8,46 826 10,12 0,1976 nes
Sn-A (9) 82,91 3,58 83,82 38 01747 nes
S-n-B (2) 80,24 311 83,43 3,52 0,0002**
A-n-B (2) 2,67 1,78 0,39 1,72 0,0000%*
S-n-Pg (2) 81,02 322 85,67 3,48 0,0000%*

Tabela 1: Comparagdo entre as varidveis que caracterizam a populagdo ideal e a submetida a tratamento ortodontico-

cirtrgico. VV (Verdadeira vertical). nes (ndo estatisticamente significativo).

DISCUSSAO

As diferencas na estrutura e posicionamento dos tecidos moles no perfil facial sdo consequéncias de varios
fatores, incluindo a hereditariedade e o meio ambiente ligado a etnia. Como o perfil varia com o tipo de ma-
oclusdo, este estudo incluiu apenas individuos com ocluséo de Classe |, apesar de também ser verdade, que
individuos com Classe | molar e canina, apresentam valores cefalométricos médios, significativamente
diferentes entre siZ. Esta consideragdo, fez com que se incluissem apenas, na populagdo considerada como
ideal, individuos que apresentassem uma oclusdo dentaria de Classe | associada a uma boa estética facial. Por
outro lado, é natural que ao comparar estes resultados com outros, se verifiquem algumas diferengas que
possam ndo estar totalmente relacionadas com a raga mas também com os critérios de inclusdo

3e inclusio de individuos com

selecionados, tais como: auséncia de inclusdo de parametros estéticos faciais’
ma-oclusdo ou nido definicdo do parametro de oclusdo dentaria®. Na populagdo submetida a tratamento, a
posicdo da mandibula e dos tecidos moles permanece mais avangada no plano sagital mesmo apés a
realizagdo da cirurgia de recuo mandibular, apresentando um perfil prognatico, com o labio superior retruido
e o labio inferior e mento protruidos. Esta constatagdo alerta para as deficiéncias da analise cefalométrica

realizada com recurso a normas exclusivamente dento-esque\e’t'\cass'm,

CONCLUSAO

O tratamento ortoddntico e ortodontico-cirirgico baseado apenas em normas
cefalométricas dento-esqueléticas revelou-se insuficiente quando se pretende obter
uma boa estética facial, caso estas, sejam aceites como as ideais para a populagdo
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