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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo avaliar o relacionamento da deflexao
craniana no estabelecimento das caracteristicas morfolégicas faciais individuais.
Para tanto foi selecionada uma amostra de conveniéncia composta por 100
radiografias digitais em norma lateral de individuos de ambos os sexos (masculinos:
50, femininos: 50, faixa etaria: 8 a 54 anos, idade média: 17,79 10,72 anos) com
denticdo mista ou permanente e com angulo da deflexao craniana maior/igual a 29°
e menor/igual a 25°. Por meio do Dolphin as telerradiografias em norma lateral foram
geradas e os respectivos cefalogramas obtidos. Os individuos da amostra foram
classificados de acordo com os tipos faciais segundo Ricketts e as seguintes
grandezas cefalométricas angulares foram avaliadas: deflexdo craniana, eixo facial,
altura facial total, altura da denticao, profundidade maxilar, profundidade facial, SNA,
SNB, ANB, BaN.A, BaN.PM e AN.PM. Posteriormente, foi realizada uma alteracao
manual da deflexdo craniana do valor inicial para o seu valor padrao (27°), sendo
entdo feita uma nova mensuracao digital das respectivas grandezas cefalométricas,
agora com seus valores alterados em decorréncia da alteracdo da deflexao
craniana. Foram obtidos valores angulares originais (T1) e alterados (T2). Os dados
obtidos foram entdo submetidos ao teste de Wilcoxon (5%) e a correlacdo nao
paramétrica de Spearman. Dos 100 individuos avaliados apenas 4 apresentaram
deflexdo craniana menor/igual a 25° e, portanto, os dados desses nao foram
utilizados nos teste estatisticos e a amostra do presente estudo constou de um sé
grupo (n=96) cujos individuos apresentam deflexdo maior/igual a 29°. Foi possivel
observar um aumento médio significativo dos valores angulares para as variaveis:
eixo facial, SNA, SNB, BaN.A, BaN.PM e uma diminuicdo média significativa da
altura facial total, altura da denticao, profundidade maxilar, profundidade facial, ANB
e AN.PM. Ao avaliarmos as correlagdes existentes entre as variaveis estudadas
observou-se uma correlacdo negativa forte e significante entre a variacdo da
deflexdo craniana e a variagdo do eixo facial, BaNA, BaNPM, SNA, SNB. Ja as
variaveis altura facial total e profundidade maxilar apresentam correlacao positiva
forte e a profundidade facial correlacdo positiva moderada. Por outro lado, a altura
da denticdo ndo apresentou correlagao significante. Baseado nos resultados pode-
se concluir que a alteracao da deflexdo craniana influenciou significativamente todos
0s parametros avaliados.

Unitermos: Diagnéstico, Base craniana, Cefalometria.



ABSTRACT

This study aims to evaluate the relationship of the cranial deflection in the
establishment of individual facial morphology. To do so a convenience sample was
selected consisting of 100 digital radiographs in lateral view of individuals of both
genders (male: 50, female: 50, age: 8 to 54 years, mean age: 17.79+10.72 years )
with mixed or permanent dentition and cranial deflection angle greater/equal to 29°
and less/equal to 25°. Through the Dolphin the teleradiographies were generated and
their cephalograms obtained. The individuals in the sample were classified according
to facial types according to Ricketts and the following angular cephalometric
measurements were evaluated: cranial deflection, facial axis, total facial height,
denture height, maxillary depth, facial depth, SNA, SNB, ANB, BaN.A, BaN.PM e
AN.PM. This was followed by a manual change of the cranial deflection from the
initial value to its default value (27° and then a new measurement of their digital
cephalometric points was performed, now with their values changed due to the
change of the cranial deflection. Thus the original angle values (T1) and altered (T2)
were obtained. The data were then subjected to the Wilcoxon test (5%) and to the
non-parametric correlation coefficient. Of the 100 individuals evaluated only 4 had
cranial deflection less/equal to 25° and therefore these data were not used in the
statistical test and the sample of the present study consisted of one group (n = 96)
whose individuals have deflection greater/equal to 29°. It was possible to observe a
significant mean increase of angle values for the variables: facial axis, SNA, SNB,
BaN.A, BaN.PM and a significant mean decrease of the total facial height, denture
height, maxillary depth, facial depth, ANB and AN.PM. While evaluating the
correlations between these variables it was noticed a strong and significant negative
correlation between the variation of the cranial deflection and the variation of the
facial axis, BaNA, BaNPM, SNA, SNB. The variables total facial height and maxillary
depth showed a strong positive correlation and the facial depth a moderate positive
correlation. Furthermore the denture height did not show significant correlation.
Based on the results we can conclude that the change in the cranial deflection
significantly influenced all parameters evaluated.

Key words: Diagnosis, Cranial base, Cephalometry.
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1. Introducao




1 INTRODUCAO

A harmonia facial e o aperfeicoamento da funcao oclusal ha muito tempo vém
sendo o propdsito principal do tratamento ortodéntico. Um dos aspectos de maior
relevancia na Ortodontia - Ortopedia Facial atual esta relacionado a individualizagéo
do diagnéstico, pois este direciona e valida o plano de tratamento a ser definido para
cada paciente (Faltin Jr, 1997"). Entretanto, para atingir esses objetivos, os
ortodontistas devem ter conhecimento profundo sobre o padrdo de crescimento e
desenvolvimento normal do esqueleto craniofacial, pois o assoalho do cranio é o
gabarito sobre o qual a face se desenvolve (Bishara et al., 1998%; Enlow e Hans,
1998%; Kuroe et al., 2004*; Polat e Kaya, 2007°).

O método para avaliagdo da forma facial mais comumente usado por esses
profissionais tem sido a cefalometria radiografica convencional, que proporciona
informacgdes Uteis para a pesquisa e pratica clinica (Henneberke e Prahl-Andersen,
1994°% Ricketts, 19817). A maioria das analises cefalométricas usadas para o
diagnéstico ortoddntico se baseia em valores numéricos (normas) que comparam 0S
achados de um individuo com os valores médios de determinada populacao
considerada “normal” (Steiner, 1953%; Ricketts, 1960°%; Miyajima et al,1996') .

Apesar de ser abordagem bastante difundida e utilizada, Fishman'' considera
a padronizacdo cefalométrica estratégia pouco racional quando se leva em
consideracao que cada individuo expressa padrao préprio de desenvolvimento
craniofacial, e que variacées anatdmicas estdo presentes até mesmo nas amostras
populacionais, de mesma etnia ou grupo racial, considerados “normais” (Kim,
2005'%). Nao se deve, portanto, utilizar um valor absoluto para a anélise
cefalométrica, pois a variedade de combinacdes que contribuem para a arquitetura
facial do cranio leva a uma avaliacéo correlativa das medidas (Franchi, 1998'%).

Segundo Faltin Jr.", a harmonia facial deveria ser expressa por uma
combinacdo de normas flutuantes de angulos e proporcbes, respeitando a
arquitetura facial prépria de cada individuo, de acordo com cada tipo racial e facial.
Deste modo, valores de “normalidade” significam o passado, e a utilizacdo de
valores de referéncia de normas flutuantes para cada individuo per si remete a uma

Ortopedia e Ortodontia muito mais atual e precisa.



Nessa premissa, Faltin Jr." propée que a determinacdo da posicdo espacial
antero - posterior da maxila e da mandibula, por meio da avaliacdo das
profundidades facial e maxilar (andlise cefalométrica de Ricketts), seja realizada de
acordo com a variagdo da deflexdo craniana. Como existe relacao direta entre o
plano de Frankfurt e a deflexdo craniana, bem como com as profundidades maxilar e
mandibular, acredita-se que essa correcdo geométrica deva ser realizada na

proporcao de 1:1.

O presente estudo tem como finalidade estabelecer novos parametros
cefalométricos que levem ao melhor entendimento das caracteristicas faciais
individuais e se baseia na inexisténcia de pesquisas relacionadas a variagdes de

normas flutuantes baseadas na alteracédo da deflexdo craniana.



2. Revisao da literatura




2 REVISAO DA LITERATURA

Baseado no tema proposto nesta pesquisa — Estudo cefalométrico do
relacionamento da deflexdo craniana no estabelecimento das caracteristicas
morfoldgicas faciais individuais - realizou-se uma revisdo da literatura buscando
informacgdes acerca de estudos sobre a individualizacao do diagnéstico ortodontico e
sobre a base do créanio.

Com o intuito de facilitar o entendimento dos estudos relatados a seguir, a
revisdo da literatura foi dividida em topicos.

2.1 Base do Cranio

O estudo e o entendimento sobre o desenvolvimento da base do cranio sao
fatores de importancia significativa para o éxito do tratamento ortodéntico, pois a
mesma serve como referéncia estavel para as avaliagdes cefalométricas faciais.

Os primeiros estudos sobre a base do cranio (craniometria) foram feitos em
cranios secos de homens e animais; no entanto, a metodologia empregada para
essas pesquisas foi bastante questionada, por causa da grande escassez de
material (cranio seco) de individuos jovens e da grande variacdo encontrada na
amostra (Brodie,1955'). Somente com o advento do cefalostato, em 1931
(Broadbent, 1931'°; Hofrat, 1931'%), foram possiveis a realizacdo de estudos em
longo prazo em individuos vivos.

Durante o desenvolvimento da base do cranio, observa-se que, nos primeiros
anos da infancia, ela encontra-se praticamente plana. Gradualmente ocorre aumento
da sua angulagao, acentuando-se por volta dos dez anos, quando o cérebro atinge
seu volume final (Bjork,1955'). A partir dessa idade, embora possam existir
pequenas alteracbes (1 grau), a base do cranio pode ser considerada estavel
(Brodie, 1955'%). Confirmando essa ideia Klocke et al. (2002)'® constataram que o
relacionamento sagital entre a posicdo maxilo-mandibular e a flexdo da base
craniana se estabelece antes dos cinco anos de idade, e que o padrao esquelético
se mantém constante entre os cinco e 12 anos de idade, havendo assim, nesse
periodo, pouca influéncia nas discrepancias sagitais maxilo-mandibulares. Kerr e

Hirst (1987)'"° complementaram relatando que, aos cinco anos de idade o angulo da



base craniana é fator determinante para o relacionamento maxilo-mandibular aos 15
anos (73% dos pacientes), e também para a determinacdo do padrao facial de
grande parte (69%) dos individuos. Moyers e Enlow (1991)® afirmaram ainda que,
além de ser a mais estavel de todas as partes do esqueleto craniofacial, a base do
cranio € a menos afetada por influéncias externas, como fun¢cdo neuromuscular
alterada e tratamento ortodontico.

No entanto, mudancas na posicdo da cabeca causadas, por exemplo, por
obstrucao das vias aéreas superiores, podem agir como fator capaz de influenciar a
deflexdo da base craniana (Solow e Tallgren, 1976%'). Como o periodo de maior
crescimento da base do cranio ocorre do nascimento aos dois anos de idade,
presume-se que as mudancas capazes de alterar o crescimento e desenvolvimento
da base craniana, sendo refletidas no crescimento facial, ocorrem especialmente
nesse periodo (Wihelm et al., 2001%?).

E muito comum a suposicdo de que a face é de certo modo independente da
base do cranio, e que 0s processos de crescimento facial e as caracteristicas
topograficas da face nao estao relacionados com tamanho, forma e crescimento do
assoalho do cranio. Na verdade, o assoalho do cranio é o gabarito a partir do qual a
face se desenvolve, portanto, tudo o0 que ocorre no assoalho afeta a estrutura, as
dimensdes, os angulos, e a posicao das varias partes da face (Enlow e MacNamara
Jr, 1973%).

De acordo com os estudos de Enlow e Hans (1998)° e Enlow e MacNamara Jr
(1973)® o fato de os individuos dolicocéfalos (retrovertidos) apresentarem um
cérebro longo na horizontal e relativamente estreito, tem como consequéncia uma
flexdo da base craniana mais aberta. Esse achatamento provoca rotacao da base do
cranio para frente, levando o complexo nasomaxilar a uma posicao mais protrusiva
em relacdo a mandibula e mais rebaixada com relacdo ao céndilo mandibular, o que
ocasiona rotacdo para baixo e para tras da mandibula. Além disso, o plano oclusal
gira para um alinhamento inclinado para baixo. Dai, o rearranjo do complexo
nasomaxilar e do corpo da mandibula apresentam uma tendéncia de retrusao
mandibular. Em contrapartida, os individuos braquicéfalos (provertidos) apresentam
cérebro mais arredondado e largo, desencadeando uma flexdo da base do cranio
mais fechada, diminuindo a dimensao antero-posterior da fossa média do crénio. O
resultado facial € o posicionamento relativamente mais posterior do complexo

nasomaxilar e mais anteriorizado da mandibula, ocasionando tendéncia ao perfil



prognata (Enlow et al.,1971?*). Outros estudos (Dhopatkar et al., 2002%°; Alves et al.,
2008%°) confirmaram os resultados encontrados por Enlow e Hans (1998)% e Enlow
et al.(1971)%, relatando que uma reducdo no angulo da base craniana promoveu
rotacdo anti- horaria da mandibula, além de posicionamento mais anterior (prognata)
da mesma, e que um aumento na deflexdo craniana contribui para o posicionamento
mais anterior (retrognata) da maxila.

Contudo, isso nado significa que o individuo que apresenta flexdo craniana
mais aberta ou mais fechada sera necessariamente retrognata ou prognata, pois a
maioria dos individuos apresenta caracteristicas estruturais intrinsecas que
compensam essas tendéncias (Enlow et al., 1971?”; Bhat e Enlow, 1985%%). Mesmo
que o angulo da base craniana seja variavel esquelética fundamental para a
determinacao do relacionamento entre maxila e mandibula, a ocorréncia de
compensacodes esqueléticas pode minimizar essa relacao sagital, que do ponto de
vista ortoddntico sera favoravel ou desfavoravel (Kerr e Hirst, 1987'9).

2.2 Individualizacao do diagndstico

O planejamento ortodéntico baseia-se, entre outros itens, no estudo da
radiografia cefalométrica para orientacdo dos objetivos finais. A andlise
cefalométrica, por sua vez, ampara-se em uma definicado de normalidade, traduzida
em médias representativas de determinada populacdo, de mesma origem étnica ou
racial, considerada “normal” (Franchi et al., 1998).

Um dos principais inconvenientes dos valores normativos na cefalometria
convencional de diagnéstico esta relacionado ao uso de parametros craniofaciais de
forma isolada, sem levar em consideracao possivel interdependéncia entre as partes
do cranio e da face (Franchi et al, 1998'%), pois as diferencas de conformacao
craniofacial obrigam a uma avaliacdo correlativa de angulos, linhas e planos de
referéncia, impedindo a utilizacdo de valores absolutos para determinar padroes
cefalométricos (Del Santo, 2006%°). Segundo Bishara e Jakobsen (1985)% existe
forte tendéncia de que os individuos mantenham suas caracteristicas faciais durante
o processo de crescimento. No entanto, em alguns casos as diferencas entre os
tipos faciais tornam-se mais pronunciadas na idade adulta, principalmente nos
padroes verticais de crescimento. Esses pesquisadores relatam ainda que ha mais



de uma combinag¢do no tamanho e no relacionamento entre as diferentes partes do
complexo craniofacial, capaz de produzir determinado padréao facial.

Buscando individualizar a avaliagdo das formas faciais, Fishman (1997)"
estabeleceu abordagem grafica ndo numérica, baseada nos principios da orientacao
centrdide, pois assim as caracteristicas morfologicas, esqueléticas, dentarias e de
tecidos moles seriam identificadas com maior segurancga, representando a
singularidade de cada individuo. A determinagédo individual das caracteristicas
craniofaciais deveria ser, portanto, a base para o diagnostico clinico, o plano de
tratamento e a selegcdo do aparelho na Ortodontia e Ortopedia Facial (Bhat e
Enlow,1985%).

Muitos estudos (Faltin Jr, 1997'; Kim et al., 2005'?; Bhat e Enlow, 1985%%; Del
santo, 2006%°; Bishara e Jakobsen, 1985%; Ursi et al., 1993%') tém comprovado que
nao se deve aplicar essas normas de forma generalizada para todos os pacientes,
pois a tentativa de classificar os diversos tipos faciais com os mesmos valores
cefalométricos absolutos é impossivel e ilégico (Panagiotidis e Witt, 1977°%). Por
isso, sd0 necessarias individualizagdes de acordo com sexo, idade, raca e padrao
facial para a avaliagdo do diagnéstico ser precisa (Christie,1977°; Ajayi, 2005%).
Cabe ao clinico a coeréncia indispensavel para combinar o conhecimento com sua
propria experiéncia clinica e conceitos padrées da estética facial (Bishara e
Jakobsen, 1985%),

A fim de buscar o aperfeicoamento constante de um correto diagnéstico,
Faltin Jr (1997)" sugere que os angulos da profundidade facial e maxilar de Ricketts’
deveriam ser avaliados de acordo com a devida compensacao da deflexdo cranial.
Como as profundidades facial e maxilar apresentam relagéo direta com o plano de
Frankfurt, tal qual a deflexdo craniana, provavelmente alteracées da base do cranio
influenciardo diretamente a posicdo antero-posterior das bases 6sseas maxilo-
mandibulares. Sendo assim, o autor preconiza que seja feita uma compensacéo
direta na proporcédo de 1:1 entre a deflexdo craniana, quando esta esta alterada, e
as profundidades maxilar e facial.

Pelo exposto, fica claro que o emprego de normas flutuantes, ou seja, normas
individuais que se modificam de acordo com variagées correlativas das medidas
cefalométricas, parecem fornecer método mais adequado para o diagndstico
individual de cada paciente (Franchi et al., 1998'%; Segner, 1989%; Tollaro et al.,



1996°%), sendo particularmente necessario nas populagdes que apresentam grande
miscigenacdo de caracteristicas raciais (Faltin Jr, 1997").



3. Proposicao




3 PROPOSICAO

3.1 Objetivo geral

a) Avaliar a influéncia da deflexdo da base craniana no estabelecimento das

caracteristicas faciais de cada individuo.
3.2 Objetivo especifico

b) Avaliar a influéncia de alteracbes da deflexdo craniana nas variaveis que
definem o tipo facial, segundo Ricketts (eixo facial, altura facial total e altura
da denticéo);

c) Avaliar a influéncia de alteracbes da deflexdo craniana nas variaveis
profundidades maxilar e facial;

d) Avaliar a influéncia de alteragbes da deflexdo craniana nos angulos SNA,
SNB, ANB, BaN.A, BaN.PM e AN.PM.

Desta forma, frente ao objetivo deste estudo, a hipbtese é:
e) A deflexdo craniana se relacionara de forma inversamente proporcional a

todas as variaveis e angulos estudados.



4. Material e Método




4 MATERIAL E METODO

4.1 Material

Os materiais utilizados neste estudo para elaboracdo dos cefalogramas e
mensuragdes das grandezas cefalométricas estdo apresentados abaixo.

e Tomografias volumétricas;

e Monitor de video (Flatron L1950 — LG);

e Programa computacional Dolphin Imaging 11.0;

e Programa computacional Radiocef Studio 2 (Radiomemory);
e Impressora HP Color LaserJet 1515n;

e Papel ultraphan 0,3 mm (Grafix®);

e Scaner HP (Scanjet 4890);

e Lapiseira com grafite 0,5 mm;

e Régua Cephalometric Protactor (Tecnident®);

4.2 Método

4.2.1 Selecao da Amostra

De janeiro de 2008 e dezembro de 2009, 300 pacientes compareceram ao
consultério particular na cidade de Sao Paulo/SP-Brasil, buscando tratamento
Ortodéntico - Ortopédico Facial. Todos esses pacientes apresentam exames
complementares referentes ao inicio do tratamento (radiografia panoramica,
telerradiografias em norma lateral e frontal, fotografias intra e extraorais, modelos de
estudo, arquivos digitais do tipo dicom - digital imaging and communication in
medicine) necessarios para realizacao do diagnéstico e planejamento ortodéntico.

Para este estudo foi utilizada uma amostra de conveniéncia (N -100 —
masculinos: 50; femininos: 50, faixa etaria: 8 a 54 anos, média de idade: 17,79 anos)
selecionada dentre os 300 pacientes previamente listados, de acordo com os
seguintes critérios de inclusdo: pacientes com denticdo mista ou permanente, de

ambos os sexos e com angulo da deflexado craniana maior/igual a 29° e menor/igual



a 25° Nao houve critérios de exclusdo da amostra baseados no tipo facial ou na
presenca de ma oclusdo, ou seja, os pacientes de todos os tipos faciais, com ou
sem ma oclusao, foram incluidos neste estudo. Os critérios de inclusdo basearam-se
na analise das telerradiografias iniciais em norma lateral de cada paciente.

O projeto foi previamente submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Odontologia da Universidade Paulista — UNIP/SP, com
protocolo numero 394/09 CEP/ICS/UNIP.

4.2.2 Elaboracao do tracado cefalométrico

Para os pacientes selecionados (N= 100), os arquivos das respectivas
tomografias volumétricas em midia digital com extenséo tipo dicom foram acessados
e importados para o programa computacional Dolphin Imaging 11.0, no qual as
telerradiografias em norma lateral (lado direito) foram geradas e os respectivos
cefalogramas obtidos (Figura 1).

Por meio do programa Dolphin os cefalogramas foram obtidos e a marcacao
dos pontos cefalométricos sobre a imagem digitalizada no monitor foi feita pelo
mesmo operador (HAMB), familiarizado com o programa e previamente calibrado.
Posteriormente foram impressos os cefalogramas a serem avaliados, pois a
alteragdo do angulo da deflexdo craniana ndo pbéde ser realizada por meio do
programa Dolphin Imaging 11.0, e consequentemente os valores angulares
analisados ndo puderam ser obtidos digitalmente. Em seguida, os cefalogramas
impressos foram novamente digitalizados, por meio de um scaner, para que as
mensuragdes angulares fossem feitas digitalmente pelo programa Radiocef Studio 2,

antes e apos a alteracao da deflexao.



Lateral, Orthogonal, Built-in Mag = 0%

FIGURA 1 — Telerradiografia lateral associada ao
cefalograma



4.2.3 Pontos Cefalométricos

Para a andlise cefalométrica foram utilizados os pontos cefalométricos
descritos segundo Ricketts (1981)” e Steiner (1953)2 (Figura 2):

S (Sela): ponto médio interno da sela tarcica;

N (Nésio): ponto mais anterior da sutura fronto nasal, representando o limite anterior
da base do cranio;

Or (Orbital): ponto localizado na parte mais inferior da borda externa da cavidade
orbitéria;

Ba (Basio): ponto mais inferior do osso occiptal, localizado na margem anterior do
forame magno, representando o limite posterior da base do cranio;

Po (Pério): ponto localizado na parte superior do meato acustico externo;

ENA (Espinha nasal anterior): vértice da espinha nasal anterior, representando a
referéncia anterior do plano palatino;

ENP (Espinha nasal posterior): vértice da espinha nasal posterior, representando a
referéncia posterior do plano palatino;

Ponto A: ponto médio mais profundo na pré-maxila, entre a espinha nasal posterior e
o0 préstio;

Ponto B: ponto médio mais profundo da mandibula entre o infra dental e o pogénio;
Pg (Pogbnio): ponto mais anterior da mandibula, ao nivel do plano sagital mediano
da sinfise;

Me (Mentoniano): ponto mais inferior no contorno da sinfise mentoniana;

Goi (Génio inferior): ponto localizado onde a tangente a borda inferior da mandibula
toca o angulo goniaco;

PM (Protuberancia mentoniana): ponto da protuberancia mentoniana sobre o bordo
anterior da sinfise, acima do pogénio e abaixo do ponto B, onde a curvatura passa
de cbncava para convexa;

Pt (Pterigéide): intersecgdo do bordo inferior do forame redondo com a parede
posterior da fissura ptérigo-maxilar;

Gn (Gnétio): ponto cefalométrico construido, formado pela tangente ao ponto mais
inferior da regido mentoniana (Me) na sua intersec¢do com a linha Nasio-Pogbnio
(N-Pg);



DC (centro do condilo): ponto de interseccao da linha basio-nasio (Ba-N) e o ponto
médio do colo do céndilo entre os pontos anterior e posterior

Xl (Centro do ramo ascendente da mandibula): ponto localizado no centro
geométrico do ramo ascendente da mandibula, formando a referéncia posterior e
inferior dos eixos internos da mandibula. E determinado geometricamente pelo
método a seguir:

Sao construidos dois planos perpendiculares e dois planos paralelos ao plano
de Frankfurt (Po-Or), tangenciando os pontos R1, R2, R3 e R4, localizados na borda
do ramo ascendente;

Os planos assim construidos formam um retangulo que contém o ramo e em
cuja intersecgao das diagonais se localizara o ponto XI;

Definicao dos pontos R1, R2, R3 e R4:

R1 — ponto mais profundo na curvatura anterior da borda do ramo, a meia distancia
entre os segmentos da curva inferior e superior;

R2 — ponto localizado na borda posterior do ramo da mandibula, oposto ao ponto
R1;

R3 — ponto mais inferior e central da chanfradura sigmoéide do ramo mandibular;

R4 — ponto localizado na borda inferior da mandibula, oposto ao plano R3

4.2.4 Linhas e planos cefalométricos

Foram utilizados as linhas e planos cefalométricos descritos a seguir (Figura 2):

1. Linha S — N: une os pontos Sela (S) e Nasio (N);

2. Linha Ba — N: une os pontos Basio (Ba) e Nasio (N);

3. Plano Horizontal de Frankfurt: une os pontos Pério (Po) e Orbital (Or);

4. Linha vertical pterigbidea (VPT): perpendicular ao plano de Frankfurt,
tangente ao ponto Pt;

5. Linha N — Pg ou Plano facial: une os pontos Nasio (N) e Pogénio (Pg);

6. Plano mandibular — une os pontos Mentoniano (Me) e Génio inferior (Goi);
7. Eixo do corpo mandibular (Xi-PM): une o ponto central do ramo da mandibula
(XI) ao ponto protuberancia mentoniana (PM), entendendo-se até a linha

béasio-nasio;



8. Plano XI-ENA: tragado desde o centro do ramo ascendente da mandibula (XI)
até a espinha nasal anterior;

9. Eixo facial: une o ponto pterigéideo (Pt) ao gnatio cefalométrico construido
(Gn);

10. Linha N-A: une os pontos Nasio (N) e o ponto A;

11. Linha N-B: une os pontos Nasio (N) e o ponto B;

12. Linha N-PM: une os pontos Nasio (N) e Protuberancia mentoniana (PM).



FIGURA 2 — Tragcado cefalométrico evidenciando pontos, linhas e planos.
(Descricao dos pontos, linhas e planos nas péaginas 31, 32 e 33)



4.2.5 Grandezas cefalométricas angulares

Para a analise cefalométrica foram mensuradas as grandezas cefalométricas

angulares descritas a seguir (Figuras 3 e 4):

© © N o g &

. Deflexdo craniana: angulo formado entre o plano de Frankfurt (Po-Or) e o

plano Ba-N;

Profundidade maxilar: angulo formado entre o plano de Frankfurt e a linha
Nasio-A;

Profundidade facial: angulo formado entre o plano de Frankfurt e a linha
Nasio-Pg;

Angulo SNA: angulo formado entre a linha S-N e o ponto A;

Angulo SNB: angulo formado entra a linha S-N e o ponto B;

Angulo ANB: angulo formado entre os pontos A, Nasio e B;

Angulo BaN.A: angulo formado entre o plano Ba-N e o ponto A;

Angulo BaN.PM: angulo formado entre o plano Ba-N e o ponto PM;

Angulo ANPM: angulo correspondente entre a diferenca de BaN.A e BaN.PM



FIGURA 3 - Tracado cefalométrico com grandezas cefalométricas
angulares (1- Deflexdo craniana; 2 - Profundidade maxilar; 3 -
Profundidade facial; 4 - SNA; 5 - SNB; 6 - ANB)



FIGURA 4 — Tragado cefalométrico com grandezas cefalométricas
angulares (7 - BaN.A; 8 - BaN.PM; 9 - ANPM)



4.2.5.1 Definigéo do tipo facial

O método idealizado por Ricketts(1960)° foi utilizado para determinagéo dos tipos
faciais dos individuos da amostra (Figura 5):

10. Angulo do eixo facial (AEF): angulo péstero-inferior formado pelo eixo facial
(Pt-Gn) e a linha Ba-N, tendo seu vértice no ponto CC. Representa a direcéao
de crescimento e translacao da sinfise mandibular.

Valor de referéncia: 90° com desvio padrdao de + 3° e variantes, tipo
neutrovertido: de 87°a 93°; retrovertido: menor que 87 °; provertido: maior que
93°.

11. Altura facial total (AFT): &ngulo formado pela linha Ba-N e o eixo do corpo da
mandibula (XI-PM). Representa o crescimento da face em sentido vertical.
Valor de referéncia: 60° com desvio padrdo de + 3° e variantes, tipo
neutrovertido: de 57° a 63°; retrovertido: maior que 63°; provertido: menor que
57°.

12. Altura da denticdo (AD): angulo formado pelas linhas ENA-XI e XI-PM.
Representa a relacado vertical entre as bases esqueléticas da maxila e
mandibula.

Valor de referéncia: 45° com desvio padrdo de + 3° e variantes, tipo

neutrovertido: de 42° a 48°; retrovertido: maior que 48°; provertido: menor que

42°,

O individuo é classificado dentro de determinado tipo facial quando pelo
menos duas das trés medidas angulares acima referidas enquadram-se na mesma

categoria — neutroversao, retroversao ou proversao.



FIGURA 5 — Cefalograma representativo das grandezas angulares do tipo
facial segundo Ricketts (10 - eixo facial; 11 - altura facial total; 12 - altura
da denticao)



4.2.6 Avaliacao cefalométrica

Inicialmente no cefalograma original (T1) foram mensuradas as grandezas
cefalométricas previamente citadas, sendo os individuos da amostra classificados de
acordo com os tipos faciais, segundo Ricketts (1960)°.

Posteriormente, foi realizada alteragdo manual da deflexao craniana do valor
inicial para o seu valor padrao (27°), sendo entéo feita nova mensuracao digital das
respectivas grandezas cefalométricas (T2), com seus valores alterados em
decorréncia da alteracao do angulo da deflexdo craniana.

4.2.6.1 Compensacao manual da deflexao

Sobre o cefalograma original foi tracado um novo plano de Frankfurt (plano de
Frankfurt alterado), de modo que o angulo entre este plano e o plano Ba-N fosse
igual a 27°. Esse processo foi realizado com o auxilio de um template, tendo-se
como eixo de rotacdo o ponto de interseccdo entre os planos Ba-N e Frankfurt
(Figura6 e 7).

Utilizando-se um papel ultraphan, sobre o cefalograma, foram copiados o
plano de Frankfurt real, o eixo facial, a maxila e a sinfise mandibular.

Para verificar as mudancas ocasionadas na face pela alteracdo da deflexdo, o
plano de Frankfurt real, tracado no ultraphan, foi sobreposto sobre o plano de
Frankfurt alterado, tracado no celafograma original (Figura 8).



FIGURA 6 — Tracado cefalométrico evidenciando o angulo da
deflexdo craniana medido igual a 32°



FIGURA 7 — Tracado cefalométrico destacando a alteragéo do angulo
da deflexao craniana para 27 °(----)



FIGURA 8 — Representacdo esquematica da compensacdo ocorrida no
cefalograma devido a alteragdo da deflexdo craniana para seu valor padrao
(27°). O cefalograma de cor branca (inicial) apresenta deflexao igual a 32°% o
azul (modificado) representa a alteracdo ocorrida



4.3 Analise estatistica

Neste estudo, cuja unidade experimental é a telerradiografia digital em norma
lateral, as diversas mensuracbes angulares (°) de cada radiografia foram
comparadas entre si em dois tempos, antes (T1) e apds (T2) a compensagdo do
angulo da deflexao craniana.

Para avaliar se as possiveis modificacées nas medidas angulares ocorridas
de T1 para T2 sao significativas ou nao, os valores intervalares de cada medida
angular foram submetidos ao teste de Wilcoxon e a correlacao de Spearman (5%).



5. Resultados




5 RESULTADOS

Os resultados apresentados neste estudo foram baseados na analise
estatistica realizada a partir dos dados obtidos da amostra, que estdo descritos a

sequir.

5.1. Distribuicao da amostra

A amostra utilizada nesse estudo envolveu 100 individuos, com idade
variando entre 8 e 54 anos, com média de 17,79+10,72 anos (Figura 9), sendo 50 do

sexo feminino e 50 do sexo masculino.
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FIGURA 9. Histograma da idade dos individuos avaliados nesse estudo

Com relacdo ao tipo facial, 30 individuos caracterizaram o tipo facial
neutrovertido, 29 o tipo provertido e 41 o tipo retrovertido (Figura 10).
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FIGURA 10. Representacao grafica da frequéncia dos tipos faciais da amostra
avaliada

5.2 Analise dos dados

Levando - se em conta que apenas quatro individuos da amostra
apresentaram angulo da deflexdo craniana menor/igual a 25°, estes individuos nao
foram considerados na andlise estatistica dos dados, apenas na analise descritiva
citada previamente. Sendo assim, a amostra do presente estudo constou apenas de
individuos que apresentaram angulo da deflexao craniana maior/igual a 29° (n=96).

Para avaliar estatisticamente o relacionamento entre os dois momentos, isto
€, antes (T1) e apds (T2) a alteracdo manual da deflexdo craniana, os dados obtidos
no experimento foram submetidos ao modelo estatistico do teste ndo paramétrico de
Wilcoxon, com significancia de 5%, uma vez que esses mesmos dados ndao seguem

uma distribuicdo normal.

Verificou-se, por meio do teste de Wilcoxon (Tabela 1), que quando as médias
dos tempos T1 e T2 foram comparadas entre si, todas as medidas cefalométricas



apresentaram alteracdo estatisticamente significante do momento inicial para o

momento final.

TABELA 1. Comparacao dos valores (°) de média, desvio-padrdao (dp), mediana,
minimo e maximo das variaveis cefalométricas angulares obtidas em 96 individuos
antes (T1) e apds (T2) a alteragdo manual da deflexao craniana. Resultado do teste
nao-paramétrico de Wilcoxon.

Variavel Tempo Meédiatdp Mediana Minimo Maximo p*

Deflex&do craniana  T1 30,64+1,40 30,30 29,00 34,75 <0,001*
T2 27,00+0,00 27,00 27,00 27,00

Eixo facial T1 88,04+4,47 87,53 75,31 99,41 <0,001*
T2 91,74+4,41 90,47 81,23 104,38

Altura facial total T1 60,99+4,29 60,94 49,44 74,74 < 0,001*
T2 57,79+3,84 58,38 47,64 67,89

Altura da denticdo  T1 45,22+4,87 45,17 35,55 61,70 0,008*

T2 44,88+4,47 44,37 35,70 56,74

Prof. maxilar T1 91,76+2,88 91,21 85,49 98,42 <0,001*
T2  90,13+3,04 90,19 81,59 96,68

Prof. facial T1 89,55+3,84 88,66 83,36 105,64 <0,001*
T2 88,69+3,94 87,82 82,12 104,60

SNA T1 81,1243,25 81,20 73,59 88,95 <0,001*
T2 83,18+3,44 83,28 75,72 90,87

SNB T1 78,01+4,32 77,47 69,31 96,32 <0,001*




T2

ANB T1
T2

BaN.A T1
T2

BaN.PM T1
T2

AN.PM T1
T2

80,71+4,58

3,14+3,07
2,47+3,39

61,15+2,89
63,09+3,03

58,35+3,74
61,08+3,83

2,80+3,34
2,00£3,64

79,99

3,24
2,61

61,09
63,14

57,96
60,26

2,92
2,09

70,67

-8,68
-12,00

52,74
54,49

50,68
55,00

-8,90
-12,13

102,87

9,13
9,06

67,89
69,58

70,91
77,61

9,82
9,41

< 0,001*

< 0,001*

< 0,001*

< 0,001*

*p<0,05

Verificou-se que apds a correcdo manual da deflexdo para seu valor de
referéncia (27°) houve um aumento médio dos valores angulares para as variaveis:

eixo facial, SNA, SNB, BaN.A, BaN.PM e uma diminuicao média da altura facial total,

altura da denticéo, profundidade facial, profundidade maxilar ANB e AN.PM.

Para avaliar as possiveis correlagdes existentes entre a alteracao da deflexao
craniana e eixo facial, altura facial total, altura da dentigdo, profundidade maxilar,
profundidade facial, SNA, SNB, ANB, BaN.A, BaN.PM e AN.PM, foi calculado o delta
percentual de cada variacao (valor final — valor inicial/valor inicial x100) (Tabela 2) e

posteriormente esses valores foram submetidos ao modelo estatistico da correlacao

de Sperman, com significancia estatistica de 5% (Tabela 3).

TABELA 2. Valores (%) de média, desvio-padrao (dp), mediana, minimo e maximo

dos deltas de variacao.



Variavel Médiatdp Mediana Minimo Maximo
Deflexao craniana -11,69+3,91 -10,86 -22,30 -6,90
Eixo facial 4,24+1,89 3,92 -0,06 10,81
Altura facial total -5,20+2,42 -5,02 -14,17 1,95
Altura da denticéo -0,64+2,72 -0,15 -15,54 10,48
Prof. facial -0,97+0,54 -0,90 -2,52 1,07
Prof. maxilar -1,78+0,96 -1,58 -5,90 -0,28
SNA 2,54+1,37 2,44 -0,34 9,86
SNB 3,47+1,93 3,15 1,06 15,61
ANB -33,43+103,14 -14,34  -883,33 91,21
BaN.A 3,19+1,57 3,04 -0,73 8,45
BaN.PM 4,73+2,54 4,11 0,72 18,11
NA.PM 8,70+356,85 -12,24  -1400,00 2900,00

TABELA 3. Correlacdo entre a variagdo da deflexdo craniana e a variacdo das
demais variaveis.

Variavel r p
Eixo facial -0,952 <0,001*
Altura facial total 0,910 <0,001*
Altura da denticao 0,006 0,957
Prof. maxilar 0,760 <0,001*
Prof. facial 0,610 <0,001*
SNA -0,811 <0,001*
SNB -0,867 <0,001*
ANB 0,207 0,043*
BaN.A -0,870 <0,001*
BaN.PM -0,939 <0,001*
AN.PM 0,242 0,018*

*significancia estatistica



Por meio da correlacdo de Sperman observou-se que a variacdo do eixo
facial, altura facial total, profundidade maxilar, profundidade facial, SNA, SNB, ANB,
BaN.A, BaN.PM e NA.PM apresentam correlagdo significativa com a variacdo da
deflexdo craniana, com excecdo da altura da denticdo que nao apresentou

correlacdo com a variacao da deflexado craniana.

O coeficiente de correlagédo representado por “r’ assume valores entre -1 e 1
e “r’ = 1 significa uma correlacédo perfeita positiva entre as duas variaveis; “r’ = -1
significa uma correlacao perfeita negativa entre as duas variaveis, ou seja, quando
uma variavel aumenta a outra sempre diminui; e que “r’ = 0 significa que as duas
variaveis nao dependem uma da outra. Tém-se ainda que uma correlagdo é
considerada forte quando o valor absoluto de “r” for maior ou igual a 0,7; uma
correlacdo moderada é aquela cujo valor absoluto de “r’ varia entre 0,7 a 0,3, e a
correlacao é considerada fraca quando o valor absoluto de “r’ for menor ou igual a

0,3.

E possivel observar nos graficos a seguir (Figuras 11 a 21) que as variaveis:
eixo facial (r= -0,952), BaN.PM (r= -0,939), BaN.A (r= -0,870), SNA (r = -0,811) e
SNB (r = -0,867) apresentaram correlagdo negativa forte com a deflexdo craniana,
pois os valores de “ r’ estdo muito préximos a -1 (inversamente proporcionais), ou
seja, quando a deflexdo craniana aumenta essas variaveis em questao diminuem. Ja
as variaveis: altura facial total (r= 0,910), profundidade maxilar (r= 0,760)
apresentam correlacao positiva forte e a profundidade facial (r = 0,610) correlagao
positiva moderada, de modo que quando a deflexdo craniana aumenta essas
variaveis também aumentam. De mesmo modo as variaveis ANB (r= 0,207) e

AN.PM (r = 0,242) apresentaram correlagdo positiva fraca com a deflexdo craniana.

A hipétese de que todas as variaveis avaliadas (eixo facial, altura facial total,
altura da denticdo, profundidade maxilar, profundidade facial, SNA, SNB, ANB,
BaN.A, BaN.PM e AN.PM) apresentam correlacao negativa com a deflexao craniana
foi parcialmente aceita.

A seguir tém-se as representagdes graficas das correlacdes entre as variaveis

avaliadas (Figuras 11 a 21).
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FIGURA 11. Grafico de correlacdo do delta de variagdo entre o eixo
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denticéo e a deflexao craniana
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6. DISCUSSAO

6.1 Importéancia do estudo

Durante muitos anos inimeras analises cefalométricas foram desenvolvidas
com o objetivo de estabelecer parametros craniofaciais normativos que servissem de
comparacao para os demais individuos, e por muito tempo tais métodos forneceram
orientacbes Uteis para a realizagdo do diagnéstico e do plano de tratamento
ortoddntico (Sevilla-Naranijilla e Rudzki-Janson, 2009%"). Apesar de existirem normas
cefalométricas direcionadas para tipos raciais ou grupos étnicos especificos,
variacdes individuais ainda estdo presentes (Enlow e Hans, 1998°%), fato que sugere
a necessidade de avaliacdo correlativa de angulos e medidas, de acordo com as

caracteristicas de cada individuo.

Indubitavelmente, a cefalometria constitui valioso “método auxiliar de
diagnéstico”, porém deve-se conhecé-la corretamente, para a realizacdo de um
plano de tratamento adequado para as necessidades de tratamento de cada
individuo. Cada paciente € Unico e merece a consideracdo da totalidade de suas
peculiaridades ja no inicio do tratamento. A andlise da arquitetura craniofacial por
meio de normas flutuantes parece fornecer um método mais adequado para o
diagnéstico individual do paciente (Franchi et al., 1998'3; Segner, 1989%; Tollaro et
al.,1996%).

Em nosso estudo procuramos estabelecer novos parametros cefalométricos

gue possibilitem melhor compreensao das caracteristicas faciais individuais.

Este trabalho foi desenvolvido a partir da inexisténcia de estudos relacionados

a variacoes de normas flutuantes baseados na alteracao da deflexado craniana.

6.2 Método empregado



Tradicionalmente, as andlises cefalométricas tém sido realizadas a partir da
avaliagdo de radiografias convencionais. No entanto, a utilizacdo das imagens
bidimensionais (2D) apresenta limitacbes, como distorcbes e magnificacdo das
imagens, erros no processamento do filme radiografico, erros na localizagao e na
identificagdo das estruturas anatémicas e dos pontos cefalométricos, bem como
erros de mensuragdo (Baumrind e Frantz, 1971%%%%; van der Linden, 1971%;
Sandler, 1988*'). Por outro lado, os avancos tecnoldgicos relacionados as imagens
tridimensionais (3D) (tomografia computadorizada de feixe cénico) tém oferecido
significantes vantagens em qualidade e em quantidade de informacdes reais das
estruturas anatdémicas (Lamichane et al, 2009*%). E importante ressaltar que as
imagens bidimensionais geradas a partir da imagem 3D apresentam o tamanho real
da face dos pacientes, ou seja, ndo existe magnificacao da imagem, o que permite
maior precisdo das mensuracdes (Farman e Scarfe, 2006*%). Além disso, essas
imagens podem ser melhoradas usando-se softwares adequados, de modo a
fornecer maior precisdo na identificacdo dos pontos cefalométricos (Polat-Ozsoy et
al., 2009*). Em virtude de todas essas vantagens, a amostra utilizada no presente
estudo constou apenas de telerradiografias laterais obtidas a partir de tomografias

volumétricas.

6.3 Deflexao craniana

Em nosso estudo procuramos estabelecer novos parametros ou valores de
referéncia relacionados a deflexdo craniana objetivando um melhor entendimento

das caracteristicas faciais individualmente.

Inicialmente, o presente estudo tinha como proposta avaliar as caracteristicas
individuais da face na dependéncia do parametro deflexdo craniana a partir da
comparacao de um grupo que apresentasse angulo da deflexdo craniana maior/igual
a 29° e outro grupo com angulo da deflexdo craniana menor/igual a 25°. No
entanto,isso nao foi possivel, pois, durante a coleta dos dados, verificou-se que
apenas quatro individuos apresentavam deflexdo menor ou igual a 25° da amostra
total de 300 individuos. Desse modo, os dados desses individuos constaram apenas

na analise descritiva, ndo sendo incluidos na analise estatistica. Diante desse



achado parece licito afirmar que essa caracteristica cefalométrica craniofacial,
deflexdo craniana diminuida, € pouco frequente.

A andlise estatistica dos dados constou apenas de um grupo com 96
individuos (angulo da deflexdo craniana maior/igual a 29°). Para efeito ilustrativo de
como a deflexdo craniana exerce influéncia sobre o perfil facial, esse angulo foi
entdo alterado para seu valor padrao (27°), sendo possivel avaliar o que a alteracao
hipotética causaria no restante da face de cada individuo (avaliacdo em norma

lateral).

Baseados nos resultados encontrados neste estudo (Tabela 1, pag. 48) foi
possivel observar que a alteracdo da deflexdo craniana exerce influéncia
estatisticamente significante sobre todas as variaveis estudadas, havendo aumento
médio significativo dos valores angulares para as variaveis eixo facial, SNA, SNB,
BaN.A, BaN.PM, e diminuicdo média significativa da altura facial total, altura da
denticdo, profundidade maxilar, profundidade facial, ANB e AN.PM. Tal fato
demonstra que alteracdes da deflexao craniana seguramente promovem alteracdes
das caracteristicas individuais da face. Os resultados numéricos obtidos em nosso
estudo ndo serdo confrontados, pois nao foram encontrados outros estudos ou
publicacbes sobre variacbes de normas flutuantes baseados na alteracdo da
deflexdo craniana, com excecéo do trabalho publicado por Faltin Jr'.

Os resultados (Tabela 1, pag. 48) deste estudo demonstraram que com a
alteragéo da deflexdo craniana houve diminuigdo vertical da face (proversao), pois
constatou-se aumento significativo do eixo facial e diminuigdo da altura facial total e
da altura da denticdo. Ao avaliarmos as correlagdes (Tabela 3, pag. 50) existentes
entre essas variaveis e a variacao da deflexdo craniana observou-se correlacao
negativa forte e significante entre a deflexdo craniana e o eixo facial, e correlagao

positiva moderada e significante entre a deflexao

craniana e a altura facial total. Ja a altura da denticdo, ndo apresentou correlacao
significante com a deflexdo. Todavia, tal fato sugere que o real tipo facial deveria ser
estabelecido ap6s a correcdo do eixo facial e da altura facial total em funcéao da

deflexao craniana.

Ao analisarmos as profundidades maxilar e facial observou-se diminuigéo

(Tabela 1, pag. 48) de seus valores médios, o que levaria a diminuicdo do



prognatismo maxilomandibular. Por outro lado, os angulos SNA, SNB, BaN.A e
BaN.PM apresentaram aumento significativo (Tabela 1, pag. 48), o que implica no
aumento do prognatismo maxilomandibular. Tal fato pode ser justificado pela
mudanca do plano de Frankfurt, que sofre grande alteracdo quando a deflexao
craniana também esta alterada, influenciando diretamente as profundidades maxilar
e facial. Desse modo, é interessante ressaltar que quando a deflexdo craniana esta
alterada (aumentada), devemos nos basear em valores de referéncia devidamente
compensados.

No que diz respeito as correlacdes entre a deflexdo e as profundidades
maxilar e facial, foi visto que a profundidade maxilar apresenta correlacao positiva
forte e a profundidade facial correlacao positiva moderada. No entanto, diante dos
resultados obtidos em nosso estudo, ndo foi possivel afirmar que existe correlagéo
direta na proporcdo de 1:1 entre a deflexdo craniana e a profundidade maxilar e
facial, como afirma Faltin Jr(1997)". Sendo assim, os resultados do nosso estudo
ndo corroboram com Faltin Jr', pois ndo foi possivel quantificar em termos de

proporcdo essas correlagdes, para a amostra em questéo.

Parece valido afirmar ainda que a avaliagcdo da posicdo espacial
anteroposterior da maxila e da mandibula € mais confiavel quando levamos em
consideracao as variaveis SNA, SNB, ANB, BaN.A, BaN.PM e AN.PM, devidamente

compensadas de acordo com a variacao da deflexdo craniana.

Ao avaliarmos as demais correlagcbes (Tabela 3, pag. 50) existentes
observou-se que as variaveis SNA, SNB, BaN.A e BaN.PM apresentam correlacédo
negativa forte significante com a deflexdo craniana, e que o ANB e AN.PM

apresentam correlacao positiva fraca.

Sendo assim, foi visto que todas as variaveis, com excecdo da altura da
denticdo, apresentaram correlagao significativa (positiva ou negativa) com a variacao
da deflexao craniana.
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d)

Baseado nos resultados encontrados nesse estudo € licito afirmar que:

Alteracbes da deflexdo craniana seguramente promovem alteracées das

caracteristicas individuais da face;

Houve aumento médio significativo do eixo facial e diminuicdo média
significativa da altura facial total e altura da denticao. Observou-se correlacao
negativa forte e significante entre a deflexdo craniana e o eixo facial, e
correlacao positiva moderada entre a deflexdo craniana e a altura facial total.

A altura da denticdo n&do apresentou correlacao significante com a deflexao;

Quanto a profundidade maxilar e facial observou-se uma diminuicdo de seus
valores médios e uma correlacao positiva entre essas variaveis e a deflexao

craniana;

Os angulos SNA, SNB, BaN.A e BaN.PM apresentaram aumento médio
significativo, além de correlacao negativa forte com a deflexao craniana. Ja as
variaveis ANB e AN.PM apresentaram diminuicao significativa e correlacao
positiva fraca.

e) A hipétese de que a deflexdo craniana se relaciona de forma inversamente

proporcional a todos os parametros avaliados foi parcialmente aceita.
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ANEXO A — Certificado de aprovagado da pesquisa pelo Comité de Etica em
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CERTIFICADO

CERTIFICAMOS, que o protocolo n® 394/09 CEP/ICS/UNIP, sobre o projeto
de pesquisa intitulado “Estudo Cefalométrico do Relacionamento do Eixo Facial e
da Deflexdo Craniana no Estabelecimento do Diagnéstico Individualizado”, sob a
responsabilidade, KURT FALTIN JUNIOR e HELGA ADACHI MEDEIROS
BARBOSA, esta de acordo com os Principios Eticos, seguindo diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos, conforme a Resolug&o
n°® 196/96 do Conselho Nacional de Satide e foi aprovado por este Comité de Etica
em Pesquisa.
Universidade Paulista, em Sao Paulo-SP, aos 13 dias do més de agosto de 2009.
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