ANAIS DA FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE RIBEIRAO PRETO

EFEITOS POS-TRATAMENTO DA CLASSE IIl ESQUELETICA MEDIANTE
PROTRACAO MAXILAR COM MASCARA FACIAL DE PETIT ASSOCIADA A
EXPANSAO RAPIDA MAXILAR: UM ESTUDO DE CASO CLINICO

Autores: Gustavo Lopes Puls, Christian Andrew Vargas Ramos, Maria Bernadete Sasso Stuani,
Mirian Aiko Nakane Matsumoto

Modalidade: Apresentacdo Oral — Relatos de Casos Clinicos
Area tematica: Ortodontia
Resumo:

Este relato de caso refere-se ao acompanhamento e avaliagdo dos efeitos pos-tratamento
ortodéntico da paciente R. K. Z, sexo feminino, 14 anos, que compareceu a clinica de especializacdo
da Faculdade de Odontologia de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo (FORP-USP) para
atendimento na Ortodontia e iniciou o tratamento de méa ocluséo esquelética de classe Il aos 6 anos
e 4 meses de idade. O objetivo € relatar o caso de uma paciente nas fases de denticdo mista e
permanente com ma oclusdo de classe lll, maxila estreita, tratada por meio da protracao maxilar
associada ao uso da mascara facial de Petit e disjuntor do tipo Hass. Paciente apresentava perfil
facial concavo, tercgo inferior da face diminuido, leve assimetria facial e os seguintes valores a partir
da andlise cefalométrica USP: ANB= -0,5°; SNGoGn= 34°; NSGn= 64°; 1.NA= 34°; 1-NA= 3,0mm);
1.NB=30° e 1-NB= 6,0mm. Tais dados corroboram o diagndstico de méa ocluséo Classe Il de origem
esquelética, com rotacdo no sentido anti-horario da mandibula, inclinagbes axiais aumentadas de
incisivos centrais superiores e inferiores, retrusédo do incisivo central superior em relacdo a sua base
0ssea e protrusdo do incisivo central inferior em relacdo a sua base 6ssea. O tratamento proposto
consistiu na expanséo rapida maxilar (ERM) por meio do disjuntor de Hass associado ao uso da
mascara facial de Petit para protracao maxilar, com os objetivos de estimular a resposta celular nas
suturas maxilares e promover maior resposta as for¢as de prostracéo, estimulando a rotacdo da
mandibula no sentido horario. A instalacao da mascara facial de Petit se deu no dia da ativacao do
disjuntor de Haas, com aplicacao de forca 30° abaixo do plano oclusal e aplicada com 400 a 5009
de cada lado da face — segundo recomendado pela literatura. A troca do elastico foi realizada
diariamente e o tempo de uso por dia foi de 12 horas, sendo o retorno da paciente agendado a cada
3 semanas e o periodo de tratamento de 11 meses. O protocolo de ativacdo do disjuntor de Haas
consistiu em 4 ativagfes no primeiro dia e 2 ativagfes por dia, por 3 semanas. Apds a remogéo da
mascara e do disjuntor, instalou-se aparelho de contengcédo removivel e mentoneira, com aplicacédo
de forca de 500g de cada lado desta para uso noturno. Realizou-se nova analise cefalométrica na
paciente com 7 anos e 3 meses de idade, apresentando os seguintes valores: ANB= 1,0°; SNGoGn=
36°; NSGn= 65°; 1.NA= 35°; 1-NA= 6,0mm; 1.NB= 26° e 1-NB= 6,0mm. E relatado na literatura que
a protragdo maxilar associada a expansao rapida da maxila é indicada como alternativa ndo cirdrgica
para correcdo de mé ocluséo de classe Il esquelética, sendo que resultados melhores sao obtidos
guando a terapia € empregada em pacientes jovens. Portanto, com base na experiéncia clinica e
embasamento cientifico, € comprovado que tal modalidade de tratamento ortodéntico interceptador
resulta em beneficios para a corre¢do das deficiéncias maxilares transversais e caracteristicas da
Classe llI.
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