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A analise da denticdo mista corresponde a uma etapa essencial da avaliacao ortoddntica, sendo uma ferramenta crucial ao diagndstico de ma oclusao por deficiéncia ou excesso de espaco-’), Esta consiste na avaliacao do
espaco disponivel, nas arcadas dentarias, e do espaco necessario para acomodar os dentes definitivos que ainda nao erupcionaram, que nesta fase sao 2 pré-molares e um canino em cada hemi-arcada®-"). Esta analise permite
identificar situacdes futuras de falta ou excesso de espaco, sendo mais uma ferramenta para a elaboracdo do plano de tratamento(®. 3.4 7.8 Nos casos em que a previsao corresponde a uma falta de espaco de pequena
severidade, o tratamento pode passar por extraccoes/desgastes interproximais de dentes deciduos ou utilizacdo de mantenedores de espaco. Em casos onde essa falta de espaco € mais severa o tratamento pode incluir

extraccOes seriadas de dentes deciduos e definitivos ainda na fase de denticao mista.
E necessario ter em atencao que ha procedimentos realizados nesta fase que sao irreversiveis, pelo que a analise da denticao mista deve ser feita da forma mais cuidada possivel. Se esta analise se verificar inapropriada, ha o

risco de tomar uma decisao terapéutica incorrecta, que pode acarretar consequéncias graves para o paciente( 6,

Metodos de Analise de Denticao Mista

= Métodos radiograficos: radiografias periapicais e cefalométricas a 45°
= Meétodos nao-radiograficos: correlacoes, equacdes de regressao e tabelas preditivas
= Combinacao de ambos os métodos(2 3. 9. 10)
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A analise da denticado mista atraves do método de Moyers é realizada utilizando tabelas de probabilidades para determinar a largura mésio-distal dos caninos e pré-molares permanentes ainda ndo erupcionados a partir da
soma dos 4 incisivos inferiores permanentes® 12), Existem tabelas para predicao dos dentes superiores e dos dentes inferiores, que fornecem valores associados aos percentis entre 5 e 95.5 12),
O método de Tanaka e Johnston baseia-se em férmulas que foram criadas para cada arcada dentaria através de equacoes de regressao linear simples, sendo uma para o maxilar e outra para a mandibula® 19, Nestas

equacoes o “y” corresponde a soma da largura mésio-distal dos caninos e pré-molares permanentes ainda nao erupcionados e o “x” a soma dos 4 incisivos inferiores(®. 10),

Estes métodos foram desenvolvidos a partir de dados obtidos de populacdes de raca caucasiana do Norte da América e sao utilizados em todo o mundo(® 4. 7.9.10,13,14) ' Contudo é necessario ter em atencao que populacoes
distintas, com ancestrais também diferentes, apresentam diferencas quer a nivel do tamanho e forma dos arcos dentarios, como a nivel da dimensao dos dentes® 4 9. 13), Por isto, varios autores tém desenvolvido trabalhos no
sentido de desenvolverem equacoes especificas para determinada populacao® 4 9 11.13) Também € necessario ter em atencdo que ocorreram alteracdes a nivel da cavidade oral ao longo dos tempos, nomeadamente na
dimensdo mésio-distal dos dentes, que tende a ser maior, existindo actualmente uma prevaléncia aumentada para o apinhamento dentario®®). As arcadas dentarias também sofreram alteracdes e encontram-se menos

desenvolvidas, comparativamente as de antigamente(19),

__ Objectivo L/

Avaliar se as tabelas de probabilidade de Moyers, nos
percentis 50 e 75, e se as equacOes propostas por
Tanaka e Johnston se aplicam a uma amostra da
populacao portuguesa com niveis de erro razoaveis
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dentition of a skeletal sample from the 14th to the 19th centuries and 3 contemporary samples. Am J Orthod Dentofacial Orthop. 2002 Jul;122(1):48-58.
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Outros estudos que compararam a eficacia dos métodos preditivos em outras populacdes
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Conclusoes

= Nao existe um meétodo de analise da denticao mista ideal.

= O metodo de Moyers, pelo percentil 50, parece ser o que melhor se aplica a amostra analisada.

= O metodo de Moyers, pelo percentil 75, e o de Tanaka e Johnston apresentam uma performance semelhante.
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