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Ortodomia, HospiraJ de Reabiliração de Anomalias Craniofaciais, USP

Objetivo: Avaliar a morfologia demofacial de paciemes com seqüência de
Pierre-Robin Isolada através de um estudo cefalométrico. Métodos e
Resultados: Foram utilizados 23 telerradiografias de paciemes com
seqüência de Pierte Robin. Como grupo comrole foram utilizadas 24
tderradiografias de paciemes sem nenhuma anomalia e com crescimemo
facial normal (Padrão I) . As idades de ambos os grupos variaram de 7 a
13 anos. Foi realizado um estudo cefalométrico, utilizando o programa de
computador Cef-X. Foram avaliadas medidas sagitais (SNA, SNB, ANB,
NA.Pog), venicais (SN.GoGn, SN.Gn, SN.ENA-ENP, ENA-
ENP.GoGn, Ar.Go.Gn (ângulo goníaco), Ar-GoIIAFAl (proporção emre
altura facial posterior e amerior)) e demárias (I.NA, l-NA, I.SN, IMPA,
I.NB, I-NB, 1.1) utilizando-se o teste t de Srudem para análise da
significância estaústica com p< 0,05. As medidas que apresemaram
valores esratisticameme maiores no grupo estudado (Pierre-Robin) foram:
ANB, AN.Pog, SN.GoGn, SN.Gn, SN.ENA-ENP, ENA-ENP.GoGn e
Ar.Go.Gn (ângulo gonlaco). E as medidas com valores estatisticameme
menores foram: SNB, Ar-GoIIAFAl (proporção emre altura facial
posterior e amerior), I.NA, I.SN, I.NB e IMPA. Conclusão: Os
paciemes com seqüência de Pierre Robin Isolada apresemaram uma
morfologia demo facial caracterizada por uma mandíbula
rerroposicionada e rotada no semido horário, gerando uma desproporção
emre a altura facial posterior e amerior, além de um perfil mais convexo.
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PADRÃO DE ANOMALIAS DENTÁRIAS ASSOCIADAS: RELATO
DE UM CASO CLINICO

MAGUOLLO M", Mergulhão TM", Garib DG, Lara TS, Silva Filho
OG
Setor de Ortodomia do HRAC-USP

Certas anomalias demárias hllmanas ocorrem frequemememe associadas,
comribuindo para evidenciar que alguns distúrbios de desenvolvimento
demário compartilham uma etiologia genética comum. Isto significa que
um único defeito genético pode definir diferemes manifestações
fenótipicas, incluindo agenesias demárias, microdomias, ectopias e atraso
no desenvolvimemo. Objetivos: O objetivo desse trabalho consiste em
apresemar um raro e imeressame caso clCnicode uma pacieme de 12 anos
de idade apresemando múltiplas anomalias demárias associadas. Relato
clínico: A parre da retenção de um incisivo lateral inferior ocasionada por
um cisco d~ndgero, O caso ilustra a ocorrência concomitante de cinco
anomalias demárias notáveis: a agenesia dos terceiros molares, a agenesia
do segundo molar inferior direito, a agenesia do segundo pré-molar
inferior esquerdo, e a má posição caracterizada por distoangulação e
atraso no desenvolvimemo do segundo pré-molar inferior direito.
Conclusão: Pode-se concluir, com refetência na literatura cinetlfica, que
as anomalias dentárias ocorrem frequememente associadas devido a uma
etilogia genética que compartilham emre si. O plano de tratamemo foi
devidameme fundamemado em relatos cientlficos prévios.
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ORTOOONTlA
NIVELAMENTO PARCIAL NA DENTATURA MISTA:
OTIMIZANDO A IRRUPÇÃO DOS INCISIVOS LATERAIS

MIGVITA LFT, Lara TS, Silva Filho OG
Ortodomia, HRAC/USP

Objetivo: Apresemação de um caso clínico ilumando a irrupção dos
incisivos laterais permanemes superiores após a reorganização da região
amerior do arco demário mediame nivelamemo 4x2 realizado na
demadura mista. Relato Clinico: Pacieme, sexo masculino, Padrão I,
classe II de Angle, no primeiro pedodo transitório da demadura mista,
apresemando diastema entre os incisivos centrais superiores e falta de
espaço para a irtupção dos incisivos laterais permanetes. Na radiografia
panorâmica, observou-se a giroversão dos dois incisivos laterais. O
planejamemo ortodômico envolveu um nivelamemo parcial 4x2,
incluindo os incisivos centrais permanemes e caninos dedduos e mola de
secção aberta para recuperação de espaço cortespondeme aos incisivos
laterais. Conseguido o espaço, observou-se uma melhora na posição dos
incisivos laterais acompanhada de sua irrupção espomânea. Conclusão: o
nivelamemo 4x2 em estágios precoces da demadura mista pode ser
empregado visando a recuperação de espaço para irtupção dos incisivos
laterais na presença de diastema mediano de grande magnitude.
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PADRÃO FACIAL DE INDIVfDUOS COM FISSURA PÓS-
FORAME INCISIVO

CALDAS RS", Capelozza Filho L, Lauris RCMC, Cavassan AO
Setor Ortodomia, Hospital de Reabilitação de Anomalias Craniofaciais,
USP

Objetivo: Avaliação e determinação do padrão de crescimemo facial de
indivíduos com fissura pós-forame incisivo mediame análise facial.
Mêtodos e Resultados: O estudo transversal retrospectivo usou
documemação (fotografias fromal e perftl) já existente de uma amostra
constituída de 71 paciemes matriculados no HRAC-USP, do qual 22
indivlduos do gênero masculino e 49 feminino, brasileiros, no estágio
oclusal de demadura permaneme até a idade de adulto jovem, com idade
média de 17 anos e 8 meses, sem tratamemo ortodômico e sem
síndromes associadas. O método lllilizado foi o diagnóstico facial
subjetivo, baseado em conceitos técnicos, constando apenas da análise
morfológica qualitativa da face mediame visualização clínica,
classificando os indivíduos em Padrão I, lI, lII, Face Longa ou Face
Curta. A diStribuição na análise morfológica fromal foi Padrão I (69%),
II (6%), III (7%), longa (18%) e curta (0%). Na análise morfológica de
perfil, Padrão I (35%), II (38%), III (10%), longa (17%) e curta (0%).
Conclusão: A distribuição observada no aspecto fromal é potencialmeme
muito positiva, já que o indivIduo Padrão I (apresema requisitos de
normalidade) predomina nessa análise. No perfil, as displasias âmero-
posteriores são expressas em essência, Padrão II e III. aumemando sua
participação em, relação à avaliação fromal. O padrão face longa
apresema uma discrepância vertical visível nas avaliações fromal e perf,l,
mamendo um equilíbrio em ambas avaliações. O padrão face curta, que
também apresenta uma discrepância vertical, não foi enconrrado na
amostra utilizada devido à predominância do crescimento vertical em
indivíduos que apresemam fissuras labiopalatinas.
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