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Resumo

O objetivo da presente proposta ¢ contribuir na linha de Pesquisa “Crescimento,
desenvolvimento, diagndstico e terapéutica aplicadas” dedicada, entre outros, ao estudo das
anomalias cranio-faciais analisando, através de Tomografia computadorizada (Cone Beam),
as dimensoes do arco superior de 28 portadores de fissura transforame incisivo unilateral com
deficiéncia transversal da maxila, submetidos a expansdo maxilar com aparelhos apresentando
dois tipos de parafusos. Os individuos foram aleatoriamente distribuidos em dois grupos:
Parafuso convencional (Grupo 1, n=10) e Parafuso em leque (Grupo 2, n=10). A morfologia
da arcada superior foi avaliada em um software (InVivo — Anatomage) nas tomografias
computadorizadas obtidas antes do inicio do tratamento (T1) e 6 meses apds a expansao
da maxila (T3), a partir de medidas das distdncias transversais entre os primeiros molares
permanentes (regido posterior). Também foram avaliadas as angulagdes dos molares nos dois
momentos, T1 e T3. As medidas selecionadas foram avaliadas por um mesmo operador e

repetidas trés vezes, em momentos distintos e analisadas estatisticamente (teste t de Student).

Introducio

O objetivo deste trabalho foi avaliar por meio de tomografia computadorizada cone
beam, modificagdes decorrentes do procedimento de expansao rapida da maxila (ERM) com
dois tipos de aparelhos em individuos com fissura transforame incisivo unilateral e atresia

maxilar.

Metodologia
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A amostra foi composta por 28 individuos, com idades entre 8 e 13 anos, distribuidos
em 2 grupos de acordo com o tipo de parafuso expansor: Convencional (n=14) e limitador
posterior (n=14). Por meio do software InVivo Dental, foram mensuradas as distancias
lineares entre as cuspides mésio-vestibular e disto-palatina, além da angulagdo entre os
primeiros molares superiores permanentes, a partir dos exames tomograficos iniciais e 6

meses apos ERM.

Resultados

Os resultados foram submetidos ao teste t-Student para amostras pareadas.
Observou-se aumento significativo das medidas em ambos os grupos, exceto para angulacao
intermolares, que apresentou decréscimo nao significativo no grupo que utilizou aparelhos
com parafuso convencional para ERM. Conclui-se que a ERM utilizando ambos os tipos de
parafusos resultam no aumento significativo das distancias intermolares, porém o limitador
posterior promove aumento significativo da angulagdo entre os primeiros molares, por

acentuar a rotacao destes dentes.

Conclusao
Conclui-se que a ERM utilizando ambos os tipos de parafusos resultam no aumento
significativo das distancias intermolares, porém o limitador posterior promove aumento

significativo da angulagdo entre os primeiros molares, por acentuar a rotacao destes dentes.
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