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transversal, verificou-se uma prevalência significativa de des-

locamento condilar transversal com significado clínico.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2016.10.057
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Objetivos: Avaliar o deslocamento condilar da ATM numa

população ortodôntica com classe III esquelética.

Materiais e métodos: A amostra foi constituída por 25 paci-

entes ortodônticos com registos iniciais completos, incluindo

uma montagem de modelos em articulador semiajustá-

vel. Definiram-se os seguintes critérios de inclusão: classe

III esquelética, pacientes com idade igual ou superior a

16 anos, ausência de história de traumatismos faciais, hiper-

plasias condilares ou intervenções cirúrgicas aos maxilares.

Os modelos do paciente, previamente montados em articu-

lador semiajustável, foram transferidos para o indicador de

posição condilar (CPI
®

, Panadent corporation) e o desloca-

mento condilar entre a posição de relação cêntrica (RC) e

a posição de intercuspidação máxima (IM) foi determinado

interpondo a cera de registo de IM entre os modelos e assi-

nalando esta posição nos gráficos do CPI
®

. Foram registadas

a distância em milímetros entre o ponto da posição de IM e o

centro do gráfico (representando a RC) nos planos transversal,

vertical e sagital. Considerou-se como clinicamente significa-

tiva uma discrepância RC-IM igual ou superior a 2 mm nos

planos vertical e sagital, e igual ou superior a 0,5 mm no plano

transversal.

Resultados: Os pacientes com classe III esquelética apre-

sentaram um deslocamento igual ou superior a 2 mm no

sentido sagital e vertical em 12% dos casos para a articulação

direita e em 16% dos casos quando considerada a articulação

esquerda. Tanto o deslocamento sagital médio como o ver-

tical foram clinicamente significativos em 12% dos casos. Da

observação dos diagramas de dispersão, verifica-se que nos

pacientes de classe III esquelética existe uma distribuição

heterogénea dos valores de deslocamento condilar no sentido

sagital e vertical. No entanto, é notório algum predomínio

do deslocamento condilar em sentido inferior. Quanto ao

plano transversal, a distribuição do deslocamento transversal

foi mais uniforme, não se verificando diferença significativa

entre o lado direito ou esquerdo. Apenas 8% dos participantes

não apresentam qualquer deslocamento transversal e em

28% dos casos o deslocamento foi clinicamente significativo.

Conclusões: A análise dos resultados sugere uma preva-

lência do deslocamento condilar no sentido vertical, sendo

o deslocamento mais frequente em sentido inferior. Já no

plano transversal, verificou-se uma prevalência significativa

de deslocamento condilar transversal com significado clínico.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2016.10.058
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Objetivos: O tratamento cirúrgico de caninos impactados

divide-se em 2 possibilidades terapêuticas: a exposição cirúr-

gica para tração ortodôntica ou extração cirúrgica. A decisão

depende de determinados fatores como: a avaliação radiográ-

fica, que inclui a angulação do canino em relação à linha média

da arcada superior, a distância vertical em relação à raiz do

incisivo lateral e a posição mésio-distal da ponta da cúspide

do canino em relação à raiz do incisivo lateral assume espe-

cial importância na decisão terapêutica. Nesta investigação foi

inferida a influência de parâmetros radiográficos da inclusão

do canino maxilar e idade do paciente nos resultados clínicos,

e previsibilidade da exposição e tração ortodôntica.

Materiais e métodos: Este estudo retrospetivo (coorte)

incluiu 13 pacientes com diagnóstico de inclusão canina maxi-

lar e plano de tratamento de exposição cirúrgica da coroa e

tração ortodôntica. Diferentes variáveis (angulação do canino

em relação à linha média da arcada superior, distância verti-

cal em relação à raiz do incisivo lateral, posição mésio-distal

da ponta da cúspide do canino em relação à raiz do inci-

sivo lateral e idade) foram calculadas e relacionadas com a

duração do tratamento ortodôntico. Foi realizada análise esta-

tística das variáveis através de teste t-Student. A significância

estabeleceu-se em p (< 0,05).

Resultados: Treze pacientes com uma idade média de

19,5 ± 7,5 anos, com diagnóstico de 14 caninos inclusos

maxilares, foram incluídos neste estudo. Determinou-se

uma angulação média do dente incluso de 36,5◦
± 19,3.

O tempo de tratamento (em meses) apresentava uma média

de 31,4 ± 5,9. Verificou-se que existiram diferenças estatisti-

camente significativas entre o tempo de tratamento e a idade

do paciente (p = 0,046). Os cruzamentos entre as restantes

variáveis demonstraram valores de p > 0,05, não havendo

diferenças estatisticamente significativas entre as variáveis.

Conclusões: O tratamento da inclusão de caninos maxila-

res através da tração ortodôntica é um tratamento previsível,

como demonstram os resultados clínicos deste estudo. Foi

possível estabelecer associação entre o tempo de tratamento

e a idade do paciente. Os pacientes mais velhos (> = 20 anos)

tiverem um menor tempo de duração do tratamento. Outros

estudos futuros são necessários para investigar variáveis que

possam afetar a duração deste tipo de intervenção.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2016.10.059
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