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O objetivo desta revisdo sistematica com meta-andlise € comparar os
efeitos da ancoragem dento-suportada e oOsseo-suportada no
tratamento de pacientes classe Il durante a fase de denticdo mista

Com este objetivo, foram formuladas trés questdes de investigagao:

As técnicas de ancoragem esquelética melhoram a relagédo
anteroposterior da maxila e da mandibula?

A melhoria da relagéo anteroposterior dos maxilares é
estatisticamente significativa?

As melhorias variam consoante a técnica utilizada?

Foram seguidos os principios orientadores do PRISMA 2020
Statement.

A pesquisa de literatura foi realizada nas bases de dados PubMed,
Scopus e Web of Science, até Abril de 2023 inclusive.

A chave de pesquisa foi adaptada consoante cada base de dados com
os termos: “Class Ill malocclusion”, “Skeletal Anchorage”,

“orthopaedic”, “interceptive treatment”, “bone anchored maxillary
protraction”, “Extraoral Traction Appliances”, “facemask”, e "mask”.

Critérios de inclusao:

Estudos em humanos;

|dade entre 7 e 12 anos;

Estudos publicados entre 2013 e 2023;

Grupo tratado com RME-FM (tratamento convencional
dento-suportado) e grupo sem tratamento;

Medigcdes cefalométricas realizadas em TO (antes do
tratamento) e T1 (apds o tratamento);

Ensaios clinicos retrospetivos e prospetivos néo
randomizados;

Critérios de exclusao:

Ma Ocluséao Classe | e/ou Classe II;
Ma Ocluséao Classe Il Funcional,

Pacientes sindrémicos/fenda labio-palatina;
Submetidos a cirurgia maxilofacial.

A certeza da evidéncia foi avaliada através da escala Newcastle-
Ottawa.

Foi conduzida uma meta-analise para estimar os valores médios de
SNA, SNB e ANB obtidos no tratamento com ancoragem esquelética.
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Figura 1. Diagrama do processo de selegao de estudos.
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Os trés estudos incluidos na revisédo qualitativa constituiram um total de 87
participantes, e foram consideradas trés variaveis angulares: SNA, SNB e
ANB.
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Figura 2. Representagdo esquematica dos angulos SNA, SNB e ANB.
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Figura 3. Comparagao das variaveis em T0, T1 e T1-TO (diferenca pés-antes tratamento) entre os
estudos.
SA: Grupo tratado com ancoragem esquelética;
RME-FM: Grupo tratado com ancoragem dentaria;
*: valor estatisticamente significativo.
Meta-analise

Foram considerados apenas 2 dos 3 artigos: Eid et al. (2016) e Lee, H. J. et
al. (2022) por serem os Unicos que reportaram a média e o desvio-padrédo
dos angulos analisados.

Os resultados do Teste Q de Cochran (p > 0.05) e da estatistica I> de
Higgins e Thompson (0.0%) indicam que as duas amostras consideradas
sdo homogéneas nos 3 angulos avaliados.

Na Figura 4 sao apresentados os resultados da meta-andlise das diferencas
entre TO e T1 dos angulos SNA, SNB e ANB, no grupo SA.
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Figura 4. Resultados da meta-andlise.

Conclusoes

Melhorias estatisticamente significativas em SNA, SNB e ANB, com ambas as técnicas, quando comparadas com pacientes ndo tratados.

Ambas as técnicas aumentaram o valor de SNA.

Ambas as técnicas mostraram melhorias no valor de ANB, na relagédo anteroposterior dos maxilares.

Variagdes de -1.70° a 0.77° foram observadas no valor de SNB.

A evidéncia disponivel nédo fornece indicagdes claras de que a ancoragem esquelética ofereca resultados superiores em comparagdo com a ancoragem
dentaria a curto prazo no tratamento de pacientes Classe Ill com denticdo mista.

Valores médios obtidos no tratamento com ancoragem esquelética: 2.93° para SNA (IC95% : 1.78-4.08), -0.63° para SNB (IC95%: -1.85-0.59) e 3.91° para

ANB (1C95%: 3.02-4.80).
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