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Resumo

Objetivo: o objetivo deste trabalho foi averiguar a existéncia de diferencas no efetivo da face
média (Co-A) entre individuos dos géneros masculino e feminino, leucodermas, apresentando
padrdes esqueléticos Classe I e Classe II, na faixa etaria dos sete aos treze anos, apresentando as
mesmas fases de maturagdo 6ssea das vértebras cervicais. Metodologia: a amostra foi formada
por 160 radiografias cefalométricas laterais de individuos sem prévio tratamento ortoddntico ou
ortopédico facial. Resultados: os resultados mostraram nio existir diferencas estatisticamente
significantes entre os individuos com padrio esquelético Classe I e padrio esquelético Classe II,
nem entre os géneros masculino e feminino. Apenas a variacdo da medida Co-A na fase 1 (ini-
ciacdo) de maturacio das vértebras cervicais foi estatisticamente menor do que as demais fases
(2 = aceleracdo, 3 = transicio e 4 = desaceleracio) nos dois grupos estudados. Conclusdo: dessa
forma, concluimos que tanto individuos apresentando padrdes esqueléticos Classe I como Clas-
se II, dos géneros masculino e feminino, apresentaram o comprimento efetivo da face média
semelhante, nas fases de maturacio 6ssea das vértebras cervicais estudadas.

Palavras-chave: Comprimento da maxila. Padrdo esquelético Classe Il. Idade esquelética. Vértebras
cervicais.

INTRODUCAO

O crescimento equilibrado das estruturas cra-
niofaciais, dentre elas a maxila e a mandibula, é
um aspecto importante no diagnéstico e prognos-
tico ortoddntico e ortopédico-facial'>'7?>, Assim,
podemos citar como equilibrio o padrio esquelé-
tico Classe I, que apresenta-se como um padrao
harmonioso de crescimento entre as bases dsseas,

sendo muito utilizado pelos profissionais como
referéncia para o tratamento das demais mas oclu-
soes de origem esquelética. J4 o padrio esqueléti-
co Classe II se manifesta como um desequilibrio
no crescimento entre as bases 6sseas, causado por
protrusdo da maxila (20% dos casos), retrusdo da
mandibula ou uma combinacio de ambas?’3!32,
A partir desta constatacdo, torna-se importante
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estabelecer as caracteristicas do comprimento da
maxila entre individuos portadores de padrdes
esqueléticos Classes I e Il em fase de crescimento,
a fim de que se possa diagnosticar e trati-los com
a melhor conduta terapéutica.

Para tanto, é relevante a determinacio da idade
esquelética, que é a real referéncia da idade biologi-
ca de uma pessoa. Usualmente, para estimar a idade
esquelética em que o individuo se encontra utiliza-
se a radiografia carpal'®?. Contudo, outros métodos
de avaliacdo da idade esquelética tém sido estuda-
dos, como a inspecio das fases de maturacio dssea
das vértebras cervicais vistas em radiografias cefalo-
meétricas laterais, as quais fazem parte da documen-
tacdo ortoddntica de rotina, sendo que esse método
apresenta uma tendéncia atual com grande con-
fiabilidade descrita na literatura'?7891011,16202630
Além disso, com a utilizacdo desse método, pode-se
diminuir a quantidade de radiagdo ionizante a que
o0 paciente é exposto, pois elimina o uso de radio-
grafias adicionais, como a carpal®.

Alguns trabalhos apresentados na literatura
mostram existir correlacdo estatisticamente signi-
ficante entre o aumento do comprimento mandi-
bular e a diferenciacio morfolégica das fases de
maturacdo 6ssea das vértebras cervicais®5!8,

Sendo assim, como o padrio esquelético Classe
IT tem o fator etioldgico protrusdo maxilar corres-
pondente a 20% dos casos, faz-se necessério deter-
minar possiveis diferencas no comprimento maxilar
entre individuos apresentando padrdes esqueléticos
Classe I e Classe II, estando nas mesmas fases de
maturacdo dssea vertebral, ou seja, estando na mes-
ma idade esquelética?. Prates et al.” realizaram um
estudo em 40 individuos com oclusio normal, dos
géneros masculino e feminino, em idades variando
de onze a quinze anos completos. A fim de eviden-
ciar as caracteristicas de sete medidas cefalométricas
e as caracteristicas das 4reas de oito ossos carpais,
compararam as evidéncias entre elas, relativas a cada
género, quanto ao processo de crescimento e desen-
volvimento esquelético. Concluiram que todas as
medidas cefalométricas estudadas mostraram cres-
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cimento maior para o género masculino, no entanto,
para o género feminino foi possivel evidenciar cres-
cimento apenas para duas medidas cefalométricas.
Com relagio as dreas dos oito ossos carpais, todas
evidenciaram crescimento substancial para o género
masculino, enquanto para o género feminino apenas
algumas éreas evidenciaram um crescimento discre-
to. Os processos de crescimento e de desenvolvi-
mento esquelético foram melhor evidenciados na
4rea carpal, para ambos os géneros, e as taxas de
crescimento dos ossos carpais foram mais altas para
o género masculino. Cuoghi® avaliou o complexo
maxilomandibular de pacientes tratados ortodonti-
camente com extracdo de quatro pré-molares, utili-
zando as medidas de anilise cefalométrica de
McNamara'’, Co-A, Co-Gn, diferenca maxila/man-
dibula e AFAL A amostra constou de 66 telerradio-
grafias laterais de 22 jovens do género feminino, ob-
tidas no inicio, no final e dez anos apés o término do
tratamento ortoddntico, cujas idades médias corres-
pondiam a doze anos e nove meses, 15 anos e trés
meses e 27 anos e dez meses, respectivamente.
No inicio do tratamento, nove apresentavam ma
oclusio Classe I esquelética e treze Classe II esque-
lética. Os resultados demonstraram que o compri-
mento efetivo da maxila (Co-A) mostrou-se seme-
lhante nas mas oclusdes de Classe I e Classe II
esqueléticas no inicio do tratamento, manifestando
um semelhante aumento durante o tratamento e
dez anos ap6s a sua conclusdo, em ambos os grupos
estudados. Pinzan et al.?! correlacionaram os dados
de dois estudos sobre o crescimento maxilomandi-
bular’>", utilizando as seguintes medidas: Co-A,
Co-Gn, diferenga maxila/mandibula e AFAI. Anali-
sando os resultados, relataram que o crescimento no
género feminino ocorre antes do masculino, cessan-
do o seu pico por volta dos treze anos nas meninas.
Segundo eles, a medida Co-A (comprimento efetivo
da face média ou maxila) revela, inicialmente, um
valor menor aos cinco anos para o género feminino,
que se comporta de forma semelhante ao do género
masculino com o envolver da idade até os 11 anos.
Dos 11 aos 13 anos evidencia-se um crescimento
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bastante discreto para ambos. A partir dos 13 anos
até os 17 anos observa-se um estirdo de crescimento
mais acentuado para o género masculino. Como o
estudo limitou as idades de 17 anos e 10 meses para
o género masculino e 17 anos para o género femini-
no, seria de suma importincia continuar a seguir a
amostra em questdo para adquirir e interpretar no-
vos dados, pois pelos graficos do estudo percebe-se
que os valores para o0 género masculino sio ascen-
dentes, denotando continuidade de crescimento fa-

1.22 verificaram qual a relagdo existente

cial. Prata et a
entre o crescimento na fase de aceleracio do surto
de crescimento puberal e o crescimento maxilar e
mandibular, pelo método radiografico em individu-
os dos géneros masculino e feminino. Esta pesquisa
teve como objetivo comparar o crescimento maxilar
e mandibular entre a fase do inicio e a fase do pico
do surto puberal, além de verificar se existem dife-
rengas entre os parametros do crescimento maxilar
e mandibular entre esses individuos. Foram utiliza-
das 93 radiografias carpais e 186 radiografias cefalo-
meétricas laterais, na faixa etiria entre sete e treze
anos. As radiografias carpais e telerradiografias foram
divididas com relagdo ao género e ao periodo em
que se encontravam na curva de crescimento pube-
ral, em grupos I e II, correspondendo ao inicio e ao
pico de crescimento puberal, respectivamente.
Os autores concluiram que nio houve diferenca es-
tatiscamente significante para os incrementos de
cada medida cefalométrica linear estudada (Co-A,
Co-Go, Go-Gn, Co-Gn) entre os grupos I (inicio do
SCP) e II (pico do SCP), tanto para os meninos
quanto para as meninas, sugerindo um crescimento
maxilo-mandibular linear durante a fase de acelera-
¢do do surto puberal. Riedel** descreveu algumas
medidas cefalométricas, utilizando como referéncia
a base do cranio (linha Sela-Nasio) e o plano de
Frankfurt (linha Porio-Orbita). O autor pesquisou
52 pacientes adultos com oclusio normal e idade
variando dos 18 aos 36 anos e, ainda, 24 pacientes
jovens, também com oclusdo normal e idade varian-
do dos 7 aos 11 anos. A posicdo da maxila em rela-
cdo a base do crinio no sentido antero-posterior,
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denominada de dngulo SNA, foi comparada entre as
amostras e apresentou os seguintes valores médios:
82,01 e desvio-padrio de 3,89 para a primeira amos-
tra e 80,79 com desvio-padrio de 3,85 na segunda
amostra. Também a posicdo da mandibula em rela-
¢do 2 base do cranio no sentido 4ntero-posterior,
denominada angulo SNB, foi comparada entre as
amostras e apresentou os seguintes valores médios:
79,97 e desvio-padrio de 3,60 para a primeira amos-
tra e 78,02 com desvio-padrio de 3,06 na segunda
amostra. Ja a diferenca no posicionamento antero-
posterior entre a maxila e a mandibula, ou seja, a
diferenga entre os angulos SNA e SNB, denominada
dngulo ANB, mostrou os seguintes valores médios
para as amostras: 2,04 com desvio padrio de 1,81 na
primeira amostra e 2,77 com desvio-padrdo de 2,33
na segunda amostra. Os pontos A e B em pacientes
com oclusio normal apresentaram uma relagio
constante com o plano oclusal, sendo que a linha
que une esses pontos apresentou aproximadamente

90° com esse plano. Jacobson!?!314

apresentou um
trabalho demonstrando a avaliacio Wits (University
of the Witwatersrand ) na busca por uma relagio de
medidas que avaliasse, de maneira fiel, as discrepan-
cias antero-posteriores da face, sem depender das
medidas angulares da base do crinio. O autor estu-
dou uma amostra de 21 pacientes do género mascu-
lino e 25 do género feminino, baseada em oclusio
normal, objetivando correlacionar as bases 6sseas de
uma maneira simplificada e a0 mesmo tempo fiel.
Para tal, adotou os pontos A e B, tracou uma linha
perpendicular ao plano oclusal funcional e chamou
a intersecdo destas linhas de ponto AO e ponto BO.
Segundo a média encontrada nos resultados de sua
pesquisa, Jacobson avaliou que, nas mulheres, os
pontos AO e BO coincidiam, ou seja Wits era igual
a zero, e nos homens o ponto BO situava-se Imm a
frente de AO (Classe I esquelética). J4 na relagio de
Classe II esquelética o ponto BO estaria bem atrés
do ponto AQ, estabelecendo uma leitura positiva; e
numa relacio de Classe III esquelética o ponto BO
estaria a frente do ponto AQO, estabelecendo uma
leitura negativa. As vantagens de se utilizar a avalia-
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cio Wits seria a ndo-dependéncia de medidas angu-
lares, diminuindo a margem de erros, pois essa me-
dida relaciona somente medidas lineares
individualizadas a cada pessoa pelo plano oclusal
funcional. Canuto* realizou um estudo da avaliacio
cefalométrica das relacdes antero-posteriores das
bases apicais superior e inferior, em casos de oclusio
normal, comparando dois tipos de analises Wits de
Jacobson'?'3 e angulo ANB de Riedel?*. A amostra
constou de quarenta telerradiografias em norma la-
teral, obtidas de pacientes brasileiros, leucodermas,
dos géneros masculino e feminino, ndo tratados or-
todonticamente e portadores de oclusio normal,
entre as idades de doze e dezessete anos. Apds ava-
liag3o estatistica, e diante dos resultados obtidos, os
autores concluiram que nio houve diferenca estatis-
tica entre as médias com relacdo ao género; estatisti-
camente, houve correlacio entre as anélises empre-
gadas (ANB e Wits), quando comparadas entre si.
Quanto maior o dngulo ANB, maior a distancia AO-
BO. As anilises empregadas (ANB e Wits), quando
estudadas em relacdo as demais grandezas cefalo-
métricas, mostraram correlacdo estatistica signifi-

cante apenas do angulo ANB com o angulo SNA e
da distancia AO-BO com o angulo NS-GoM.

PROPOSICAO

Comparar o comprimento efetivo da face mé-
dia, por meio da medida Co-A, entre individuos
apresentando padrio esquelético Classe I e padrio
esquelético Classe II, dos géneros masculino e fe-
minino, estando nas mesmas fases de maturagio
ossea das vértebras cervicais.

MATERIAL E METODOS

De um total de 520 radiografias cefalométricas
laterais do arquivo da Clinica de Ortodontia/Or-
topedia Funcional dos Maxilares da Universidade
Vale do Rio Verde (UNINCOR), na cidade de Trés
Cora¢des-MG, foram selecionadas e analisadas
para esta pesquisa 160 radiografias cefalométricas
laterais. Para critério de inclusio na amostra, as ra-
diografias apresentavam adequada visualizagio das
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estruturas craniofaciais, assim como das vértebras
cervicais. A amostra foi formada por individuos
dos géneros masculino e feminino, leucodermas,
na faixa etiria dos sete aos treze anos, apresen-
tando padrio esquelético Classe I e padrio esque-
lético Classe II, em fase inicial de tratamento, ou
seja, sem terem sido submetidos a qualquer tipo
de tratamento ortodéntico/ortopédico prévio.
As radiografias cefalométricas laterais foram pré-se-
lecionados em quatro grupos para o género mascu-
lino, portadores de padrao Classe I e padrio Classe
II, e quatro grupos para o género feminino, porta-
dores de padrao Classe I e padrio Classe II, corres-
pondentes as quatro primeiras fases (1 = iniciagdo,
2 = aceleragio, 3 = transi¢do, 4 = desaceleracio) de
maturacio oOssea das vértebras cervicais, segundo

10 sendo 10 radiografias por fase.

Hassel e Farman
A inspecio das fases foi realizada por um tnico
examinador devidamente treinado, observando as
caracteristicas morfoldgicas das vértebras C2, C3 e
C4 (Fig. 1 - 6).

Os valores cefalométricos foram obtidos em
tracados computadorizados, sendo utilizados para
tal: computador, mesa digitalizadora, negatoscé-
pio e software SIDCCC for Windows. Na confec-
cdo destes, foram utilizados os seguintes pontos,
linhas e planos:

- ponto N (nésio): localizado na parte mais an-
terior da sutura frontonasal que a glabela aos ossos
nasais;

- ponto S (sela): ponto virtual situado no cen-
tro da sela tarcica;

- ponto A: localizado na porcio anterior da
maxila, na maior profundidade da curva formada
pelo perfil alveolar, no ponto em que ela se une ao
perfil da espinha nasal anterior;

- ponto B: localizado na porcio anterior da
mandibula, na maior profundidade da curva for-
mada pelo perfil alveolar, no ponto em que ela se
une ao perfil do mento;

- ponto Co (condilio): ponto mais postero-su-
perior do contorno dos condilos mandibulares;

- ponto AO: ponto de interse¢do da perpen-
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dicular tracada do ponto A ao plano oclusal fun-
cional;

- ponto BO: ponto de intersecio da perpen-
dicular tracada do ponto B ao plano oclusal fun-
cional;

- linha N-A: linha que une o ponto N a0 A;

- linha N-B: linha que une o ponto N ao B;

- linha Co-A: linha que une o ponto Co ao
ponto A;

- linha AO: linha que une o ponto A ao plano
oclusal;

- linha BO: linha que une o ponto B ao plano
oclusal;

- plano oclusal funcional tracado passando pelo

ponto médio da unifio da superposi¢io das ctispi-
des mesiovestibulares dos primeiros molares per-
manentes e as caspides vestibulares dos primeiros
pré-molares;

- avaliagdo Wits (University of the Witwater-
srand): medida linear entre os pontos AO e BO,
sobre o plano oclusal funcional;

Para a determinacio da relacdo esquelética en-
tre maxila e mandibula, foram considerados indi-
viduos portadores de padrio esquelético Classe I,
aqueles que apresentassem o angulo ANB (overjet
0sseo) de dois graus, com variacdo de dois graus

para mais ou para menos (de O a 4 graus) e por-
tadores de padrio esquelético Classe II, aqueles

C2
C3
C4.

FIGURA 1 - Fase 1Iniciacdo: nesse estégio, o cres-
cimento e desenvolvimento puberal do pacientes,
estdo no seu inicio, existindo uma expectativa de
crescimento de 80% a 100%. As bordas inferiores
de C2, C3 e C4 estdo achatadas ou planas. As bor-
das superiores dessas vértebras encontram-se
afuniladas de posterior para anterior.

c2
c3
c4

FIGURA 2 - Fase 2 Aceleracdo: o crescimento e
desenvolvimento puberal do paciente ja iniciaram,
existindo uma expectativa de crescimento de 65%
a85%. As bordas inferiores de C2 e C3 comegam a
apresentar concavidades, porém a borda inferior
de C4 ainda apresenta-se plana ou achatada. Os
corpos vertebrais de C3 e C4 apresentam-se com
formato aproximadamente retangular.

FIGURA 3 - Fase 3 Transicdo: o crescimento pu-
beral esté diminuindo sua aceleragdo, mas ainda
apresenta de 25% a 65 % de expectativa de cres-
cimento. C2 e C3 apresentam-se com concavi-
dades distintas em suas bordas inferiores e C4
apresenta-se com inicio da concavidade no bordo
inferior. Os corpos vertebrais de C3 e C4 apresen-
tam-se com formato retangular.

FIGURA 4 - Fase 4 Desaceleragdo: ocorre grande
desaceleracdo do crescimento puberal nesse es-
tagio e a expectativa de crescimento é de 10% a
25%. Os bordos inferiores de C2, C3 e C4 apresen-
tam-se com concavidades distintas. Os corpos
vertebrais de C3 e C4 aproximam-se do formato
quadrado.
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FIGURA 5 - Fase 5 Maturagéo: o final da matura-
cdo vertebral ocorre nessa fase e a expectativa
de crescimento é de apenas 5% a 10%. Os bor-
dos inferiores de C2, C3 e C4 encontram-se com
concavidades mais acentuadas. O formato dos
corpos vertebrais de C3 e C4 apresentam-se com
o formato quadrado.

FIGURA 6 - Fase 6 Finalizacao: o crescimento é
considerado completo nessa fase e a expecta-
tiva de crescimento puberal é nula ou minima.
Os bordos inferiores de C2, C3 e C4 apresentam-
se com concavidades bem definidas. Os corpos
vertebrais de C3 e C4 apresentam-se maiores em
altura (sentido vertical) do que em largura (senti-
do horizontal).
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que apresentassem o angulo ANB (overjet 6sseo)
maior ou igual a cinco graus?®*, conforme é de-
monstrado nas figuras 7 e 8.

Para confirmac¢io da relacio esquelética tam-
bém foi feita a avaliacio Wits, sendo considerados
padrido esquelético Classe 1 aqueles individuos
que apresentassem valores entre menos um e zero
(ponto BO a frente do ponto AO ou coincidente),
e padrio esquelético Classe II aqueles que apre-
sentassem medidas positivas (ponto AO a frente
do ponto BO), conforme figura 9.

O comprimento efetivo da face média, descri-
to por Mcnamara'’, foi determinado por meio da

FIGURA7 - A, B, C) Medicdo do angulo ANB, formado a partir da medig&o dos
angulos SNA e SNB.

medida linear entre os pontos Co e A (Fig. 10).
Os valores encontrados para a medida Co-A nos
individuos padrdes Classes I e II esqueléticos, em
suas respectivas fases vertebrais, foram comparados
estatisticamente, com o objetivo de avaliar a influ-
éncia dos fatores: género, padrdes Classes I e II es-
queléticos e fases 1, 2, 3 e 4 na variagio da média da
medida Co-A. Portanto, foi avaliada a influéncia do
género na Classe e na fase, bem como a interagio
entre os 3 fatores (género X Classe, género X fase,
Classe X fase, género X Classe X fase). Quando a
analise apresentou influéncia significativa de algum
desses fatores, utilizou-se o teste de comparacdes

FIGURA 8 — Relago esquelética de Classe II. Angulo ANB > 5°.

FIGURA 9 — Determinacdo da medida Wits, a partir da projec@o dos pontos A e B no plano oclusal funcional.
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multiplas de médias de DUNCAN para detectar
realmente onde ocorreram as diferencas. Os resul-
tados foram considerados significativos quando o
nivel de significancia foi de 5% (p < 0,05), tendo,
por conseguinte, 95% de confianca de que os resul-
tados estivessem corretos.

RESULTADOS

No grafico 1 pode-se observar a totalidade da
amostra estudada, formada por radiografias cefa-
lométricas laterais de individuos dos géneros mas-
culino e feminino, portadores de padrio Classe I
e padrao Classe II, na faixa etaria de sete a treze
anos, perfazendo um total de 160 radiografias.

A tabela 1 mostra que apenas o fator fase teve
influéncia estatisticamente significante (p < 0,05)
sobre a avaliacio da medida Co-A, isto é, indepen-
dentemente do género dos individuos e do padrao
esquelético. Portanto, nio existiram diferencas sig-
nificativas entre os individuos dos géneros mascu-
lino e feminino, nem diferenca significativa entre
os padrdes Classes I e II. Além disso, as interacoes
entre os fatores nio se mostraram significativas
(p > 0,05); portanto, ndo hé influéncia de um fator
no nivel de outro para a medida de Co-A, ou seja,
o comportamento de um fator é semelhante ao
nivel do outro fator.

FIGURA 10 - Medida do ponto Co ao ponto A, utilizada para determinagdo do
comprimento efetivo da face média.
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DISCUSSAO

Muito se tem estudado sobre os métodos de
avaliagdo da idade biolégica de um individuo com
o objetivo de determinar as vérias etapas de cres-
cimento, principalmente na época da puberdade.
A idade esquelética é considerada o registro fiel da

291129 sendo desta forma o método

idade biologica
mais usado na avaliacio do crescimento craniofacial.
Assim, as informacdes obtidas a partir dessa anali-
se tém sido de grande valia para os profissionais de
Ortodontia e Ortopedia Facial, auxiliando no pla-
nejamento e na melhor conduta terapéutica®.

A anilise da radiografia carpal ainda hoje é mui-
to utilizada, gragas ao grande nimero de centros de

ossificacdo em um local pequeno e de facil técnica

40

35
» 30 género masculino
S Padrao Classe |
2 5 género feminino
2 Padréo Classe |
s 20
; o género masculino
s 15 Padréo Classe Il
£
= 10 m género feminino

Padrao Classe Il

GRAFICO 1 - Totalizagdo da amostra estudada de individuos dos padrdes
Classes | e Il dos géneros masculino e feminino.

Tabela 1 - Resultados da Anélise de Varidncia baseados
num modelo com 3 fatores (Género, Classe e Fase) na ava-
liacdo da influéncia das medidas de Co-A.

fonte de variagao gl F p
fase 5 4,02 0,0016
classe 1 0,08 0,7758
género 1 1,60 0,2077
fase x classe 5 0,65 0,6611
fase x género 5 1,23 0,2981
classe x género 1 3,30 0,0706
fase x classe x género 5 1,24 0,2895

Nota: F: Estatistica do teste da Anélise de Variancia.
g.l.: Grau de liberdade/probabilidade de significancia do teste da Anélise de
Variancia.
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radiografica”?.

Entretanto, acompanhando uma
tendéncia atual, a preocupacio de alguns autores
com a quantidade de radiacio ionizante aplicada ao
paciente sugere métodos alternativos para a deter-
minagdo da idade esquelética, como a avaliacdo das
fases de maturagdo das vértebras cervicais visualiza-
das nas radiografias cefalométricas laterais>*'! 28,

O método para estabelecer a relacio esquelética
entre maxila e mandibula utilizado neste trabalho
esta de acordo com os trabalhos de Jacobson!?1314: e
Canuto*, os quais constataram que apesar do 4ngulo
ANB ser o método mais utilizado pela maioria dos
profissionais no meio ortoddntico para o estabeleci-
mento desta relacdo entre maxila e mandibula, em
individuos onde h4 alteracdes no posicionamento
da base do crénio, especificamente na 4rea do pon-
to N (nésio) o valor encontrado podera ndo ser o
correto. Dessa maneira, serdo necessarios métodos

adicionais, como a avaliacio Wits, para a correta ve-

rificacdo do relacionamento sagital entre maxila e
mandibula. Portanto, em alguns pacientes, que por
meio da medida ANB poderiam ser classificados
com uma aparente relacio de Classe II esquelética,
ao serem submetidos & avaliacio Wits podera ser
constatada uma informacio errénea. Desse modo,
a associacio desses dois métodos de analise sagital
entre maxila e mandibula para se estabelecer a cor-
reta relagdo esquelética foi um fator determinante
de inclusdo na amostra deste trabalho.

Os resultados de Coughi® com individuos pa-
drdes Classe I e II, do género feminino, na faixa
etaria de 12 a 27 anos em média, demonstraram
haver uma semelhanca no comprimento efetivo da
face (Co-A) nos dois grupos estudados, no inicio,
durante e dez anos ap6s a conclusio do tratamen-
to ortoddntico. Estes achados concordam com os
resultados desta pesquisa, que também demons-
trou existir pouca variagio no comprimento efeti-

Tabela 2 - Anélise descritiva e comparativa entre as variaveis género, classe esquelética e fase, quanto as médias das medidas

de Co-A.
medidas descritivas
género Classe fase n
minimo maximo média d.p.
1 10 85 92 88,8 24
2 10 87 96 90,7 24
masculino |
3 10 88,9 95 90,5 2
4 10 89 94 91,5 1,6
1 10 88,9 91,6 90,1 1
2 10 88 93 90,8 14
masculino 1l
3 10 89,8 93,5 91,4 11
4 10 89 93 90,7 12
1 10 85 92 89,9 2,1
2 10 86 96 90,7 29
feminino |
3 10 89 93 91,2 12
4 10 88,5 96,1 91,1 2,1
1 10 89,6 91,7 90,4 08
2 10 89,7 92 90,9 0,7
feminino I
3 10 89 92 90,8 1
4 10 89,2 92,3 90,6 1

Resultados em relagdo a fase: fase 1< (fase 2 = fase 3 =fase 4)

Resultados em relagdo ao género:  masculino = feminino

Resultados em relagc@o ao padrdo:  padréo Classe | = padréo Classe Il
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GRAFICO 2 - Analise descritiva e comparativa entre as variaveis género, pa-
dréo esquelético e fase, quanto as médias das medidas de Co-A.

vo da face média (Co-A) em individuos do género
feminino apresentando padrdes Classes I e II.

Em um estudo cefalométrico com quarenta in-
dividuos padrio Classe I, dos géneros masculino e
feminino, leucodermas, na faixa etaria de onze a
quinze anos, Prates et al.® obtiveram como resul-
tado um comprimento da maxila (Co-A) maior
estatisticamente no género feminino. Isto discorda
dos resultados de nossa pesquisa, onde foi encon-
trado um comprimento da maxila (Co-A) estatis-
ticamente comparavel entre os géneros feminino e
masculino de individuos padrio Classe 1.

Este trabalho também concorda com os resul-
tados de Prata et al.??, que avaliaram o compri-
mento efetivo da face média por meio da medida
Co-A em individuos dos géneros masculino e fe-
minino, na faixa etaria dos sete aos treze anos, no
inicio e pico do surto puberal, utilizando para a
pesquisa uma amostra de 93 radiografias carpais
e 186 radiografias cefalométricas laterais. Consta-
taram que n3o houve diferencas estatisticas para a
medida Co-A entre os géneros

E relevante ressaltar o trabalho de Pinzan et
al.?!, que correlacionaram dois estudos sobre o cres-
cimento maxilo-mandibular, utilizando as medidas

R Dental Press Ortodon Ortop Facial

Co-A e Co-Gn. Os autores concluiram que a ma-
xila (Co-A) revelou um comprimento menor por
volta dos cinco anos para o género feminino, tendo
esta medida se comportado de maneira semelhan-
te dos cinco aos onze anos para ambos os géneros.
Dos onze aos treze anos de idade houve um cresci-
mento bastante discreto e similar ndo significante,
tanto para o género masculino como para o femi-
nino. Este fato concorda com os resultados obtidos
neste trabalho para uma amostra com faixa etaria de
sete aos treze anos de ambos os géneros e que tam-
bém nio apresentaram diferencas estatisticamente
significantes entre os géneros. Segundo os autores,
seria de suma importincia realizar-se pesquisas com
amostras de faixas etarias maiores, a fim de se avaliar
melhor o comportamento dessas medidas.

Entretanto, Generoso® relatou existirem dife-
rencas entre individuos padrio Classe I e padrio
Classe II, onde estes altimos apresentaram matu-
racio das vértebras cervicais mais atrasadas em re-
lagdo aos individuos padrdo Classe I. Estaria essa
alteracio relacionada com a maxila?

Nosso trabalho revelou que a medida Co-A
(comprimento efetivo da face média ou da ma-
xila) ndo apresentou diferencas estatisticamente
significantes entre individuos padrdo Classes I e II,
apresentando as mesmas fases de maturacio das
vértebras cervicais.

Dessa forma, estes resultados despertam al-
guns questionamentos: a maxila pelo fato de ser
um osso fixo no crinio, sem mobilidade, estaria
menos sujeita as alteracdes posturais da mandibu-
la e coluna cervical?

Certamente a resposta para este questionamen-
to vira de futuras pesquisas com novas metodolo-
gias, etnias, faixas etirias maiores e utilizando-se
também outras medidas cefalométricas.

Deve-se salientar também os trabalhos de Sado-
wsky?, Baccetti et al.>e Franchi et al.¢, que lembram
a importancia do restabelecimento equilibrado do
sistema estomatognético, por meio de tratamentos
com a utilizacdo de dispositivos ortopédicos, per-
mitindo assim adequada harmonia entre maxila e
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mandibula. O tempo ideal para a aplicacio deste
protocolo de tratamento seria especificamente en-
tre as fases 3 e 4 de maturacdo das vértebras cervi-
cais, que correspondem aproximadamente ao pico
da curva de crescimento puberal®®%,

CONCLUSOES
Diante da metodologia e amostra utilizadas,
bem como dos resultados obtidos, conclui-se que:
1) Nao houve diferenca estatisticamente signifi-
cante na variagdao da medida Co-A entre individuos

apresentando padrdo Classe I e padrao Classe I, dos
géneros masculino e feminino na faixa etéria estu-
dada.

2) A média da medida Co-A na fase 1 (inicia-
¢3o) de maturacdo Ossea das vértebras cervicais
mostrou-se estatisticamente menor em relagdo as
demais fases 2 (aceleracdo), 3 (transi¢do) e 4 (de-
saceleracdo) nos dois grupos estudados.

Enviado em: junho de 2005
Revisado e aceito: agosto de 2005

Cephalometric evaluation in lateral norm between skeletal Class | and |l
individuals with the bone maturation of the cervical vertebraes

Abstract

Aim: to discover the existence of differences in the maxilla length ( Co-A) among individuals of the male and female
genres, leucoderms, presenting skeletal Class | and Class |l in the age group from seven to thirteen years, presen-
ting the same phases of maturation of the cervical vertebraes respectively. Methods: the sample was formed by
160 radiographics lateral cefalometrics of individuals without previous orthodontic or orthopedic facial treatment.
Results: the results showed no statistical significant differences between the individuals with skeletal Class | and
Class Il, nor among the male and female genres. Just the variation of the Co-A measure in the phase 1 (initiation)
of maturation of the cervical vertebraes was statistical smaller than the other phases (2, 3 and 4) in the two studied
groups. Conclusions: with that, we concluded that so much individuals presenting skeletal Class | as Class I, of the
male and female genres, they present similar maxilla length, not having influence of the phases of bone maturation

of the cervical vertebraes.

Key words: Maxillary length. Skeletal Class II. Bone age. Cervical vertebraes.
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