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AVALIACAO DA CORRELACAO ENTRE A ANGULACAO DOS TERCEIROS
MOLARES INFERIORES E O PADRAO FACIAL ESQUELETICO IIl — ESTUDO
PILOTO.

CORRELATION ASSESSMENT BETWEEN THE CORNERSTONE OF THIRD MOLAR AND LOWER
STANDARD FACIAL SKELETAL IlI - PILOT STUDY.

RESUMO

Introducédo: Objetivo: Este estudo avaliou se ha correlacéo entre a angulacdo dos
terceiros molares inferiores, segundo a classificacdo de Winter, com o padréo
esquelético do paciente Ill. Métodos: a amostra foi composta de 20 telerradiografias
em norma lateral. Um operador, devidamente treinado, realizou 20 tragados
cefalométricos manuais, a partir desses tracados foi determinado o angulo ANB, que
representa a relacdo maxilo-mandibular no sentido antero-posterior. Nas radiografias
panoramicas foram determinadas as angulacdes dos terceiros molares inferiores de
acordo com a classificacdo de Winter. A normalidade das variaveis foi verificada
através do teste de Shapiro Wilk e as andlises foram realizadas no software Minitab
16. Foi considerado o nivel de significancia de 5%. Resultados: Observou-se que a
angulacdo mesioangular estava presente em 55,00 % dos terceiros molares do lado
esquerdo e 40,00% do lado esquerdo. Também foi observado que 75% das
angulacdes presentes nos terceiros molares sdo em pacientes do sexo feminino
enquanto apenas 25% em pacientes do sexo masculino. Em relacdo do ANB do
pesquisador para o ANB digital ndo foram encontradas diferencas significativas.
Conclusbes: A angulacdo mesioangular, seguida da vertical, estd mais presente nas
angulacdes dos terceiros molares inferiores e que o tragcado manual do angulo ANB
possui um alto nivel de confiabilidade, j& que quando comparado ao tracado digital

nao foi observado diferencas significativas.

Palavras-chave: Cefalometria. Ortodontia. Terceiro Molar
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1 INTRODUCAO

A grande diversidade nas formas faciais € atribuida principalmente as
diferencas no contorno que ocorrem durante a morfogénese, e a funcado que pode
ser desempenhada pelo sistema neuromuscular e os tecidos moles naquele
processo e, subsequentemente durante o crescimento. Assim, as proporgoes entre
altura, largura e profundidade diferem substancialmente entre os individuos
(JUNIOR, 2010).

Segundo Junior et al. (2007) o sistema estomatognatico, assim como 0S
demais sistemas organicos, sofreu varias modificacdes no decorrer da evolugcédo dos
seres humanos. Isto se deve a diminuicdo de sua demanda funcional gracas ao

desenvolvimento de técnicas que facilitam a alimentacdo do homem.

Dentes retidos, também conhecidos como inclusos e/ou impactados, sao
agueles que ndo irrompem quando chegada a época da erupcao e podem manter ou
nao comunicacdo com a cavidade bucal. A etiologia da impactacédo esta relacionada
principalmente a falta de espaco na regido da arcada dentaria. Essa é uma
caracteristica acentuada na populacdo moderna, que parece apresentar menor
crescimento 6sseo, decorrente das alteracbes dos habitos alimentares e das
inadequadas condi¢cdes de saude bucal. Quanto aos terceiros molares, presentes
em 90% da populacdo, eles se encontram impactados em 33% dos casos
(MARTINS et al, 2010).

Para facilitar a comunicacédo entre os profissionais, foram criadas diversas
classificagcbes de dentes inclusos. As duas mais populares entre os cirurgides
dentistas sao as propostas por Winter e por Pell e Gregory. A primeira classifica as
angulacées do elemento incluso em retengcao vertical, em que o eixo maior do
terceiro molar é paralelo ao do primeiro e segundo molares, e retencao horizontal,
com o eixo maior paralelo ao do primeiro e segundo molar. A segunda avalia a
profundidade de inclusdo e sua relacdo com o ramo mandibular; & profundidade
relativa do dente dentro do osso e a posi¢cdo do longo eixo do dente incluso em

relacdo ao longo eixo do segundo molar (MARTINS et al, 2010).

Padrdo facial Ill é caracterizada por uma discrepancia esquelética antero-

posterior, podendo ou ndo estar acompanhada de alteracdes verticais, mas
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comumente associadas as alteracdes transversais associadas. O aspecto facial fica
comprometido nesses pacientes, sendo esse um dos fatores que os motivam a

procurar o tratamento ortodéntico (TEIXEIRA et al, 2007).

A determinacdo do padrdo facial esquelético do paciente pode ser obtida
mensurando-se no cefalograma, de forma digital e/ou manual, a medida angular
ANB que é um angulo é obtido pela unido da linha NA (nasio ao ponto A) com a
linha NB (n&sio ao ponto B) (CEOSP, 2014).

Diante de tais consideracdes, este estudo terd o objetivo de avaliar por meio
da observagdo da angulacdo dos terceiros molares inferiores em exames de
radiografias panoramicas, de acordo com a classificacdo de Winter, e através da
medida angular cefalométrica ANB em telerradiografias obtidas em norma lateral, se
existe relacdo entre a angulacdo dos terceiros molares inferiores retidos e o padrao
esquelético facial de Classe IlI.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa aplicada, transversal com abordagem quantitativa,
foi realizada em prontuarios através da observacdo da angulacdo dos terceiros
molares nas radiografias panoramicas. Foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da UEPB mediante o parecer n°® 46189015.9.0000.5187.

A populagéo foi composta por 20 radiografias panoramicas e telerradiografias
em norma lateral pertencentes a documentacgdes ortodonticas de uma Clinica
particular de Campina Grande — PB. Estas foram selecionadas a partir da
observacéo do angulo ANB e de acordo com os critérios de inclusdo da pesquisa em

um universo de 1553 prontudrios ortodonticos.
Foram medidas em radiografias panoramicas as angulacdes dos terceiros
molares inferiores de acordo com Winter e os valores do angulo ANB em

telerradiografias obtidas em norma lateral.

Foram incluidas na amostra documentacdes ortodénticas de:
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Pacientes maiores de 18 anos. De acordo com Pereira (1941), a calcificacao
completa das raizes acontece, no homem dos 19 aos 21 anos e na mulher

dos 18 aos 20 anos;

Pacientes que nao tenham sido submetidos previamente a tratamento

ortodontico;

Pacientes com todos os elementos dentarios presentes;
Pacientes com terceiros molares inferiores sem envolvimento patolégico

(cisto, tumor odontogénico).

Foram excluidas da amostra documentacdes ortodénticas de:

Pacientes que tenham sido submetidos previamente a tratamento ortodontico;

Pacientes com os elementos dentarios ausentes;
Pacientes com terceiros molares inferiores com envolvimento patologico
(cisto, tumor odontogénico).

Foi determinado o padrédo facial do paciente observando a medida
angular ANB, fornecida na andlise cefalométrica padrdo USP. Para essa

pesquisa angulos ANB < Q°.

A medida do angulo ANB para o diagndstico do padréo facial foi confirmado
através de um novo tracado manual realizado por um Unico treinado.

Os materiais utilizados para o cefalograma foram: negatoscopio; papel de
acetato ou Ultrafan; lapiseira 0,5; grafite; borracha macia; fita adesiva. O
papel de acetato foi fixado na telerradiografia com fita adesiva, duas na parte
superior e uma na parte lateral esquerda.

Realizou-se o desenho anatébmico e tracados de orientagdo do cefalograma
levando em consideragdo estruturas de interesse para essa pesquisa que
séo: contornos da maxila e da mandibula e o contorno da sutura fronto-nasal.
O desenho foi realizado no acetato com a face brilhante voltada para a
radiografia.

No cefalograma foram marcados os pontos:

- Ponto A: ponto localizado na maior concavidade da porcdo anterior da

maxila;
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- Ponto B: ponto localizado na maior concavidade da porcdo anterior da
sinfise mentoniana;
- Ponto N (Nésio): ponto mais anterior da sutura fronto-nasal,

e A partir desses pontos foi determinado do angulo ANB, que representa a
relacdo maxilo-mandibular no sentido antero-posterior e é formado pela

interseccédo das linhas NA e NB cujo valor médio é 2° (desvio padrao: +/- 2°).

Figura 1: Angulo ANB tracado

e Nas radiografias panoramicas foram determinadas as angulagbes dos
terceiros molares inferiores de acordo com a classificacdo de Winter. Essa
classificagao avalia o longo eixo do terceiro molar em relagdo ao longo eixo
fisiologico do segundo molar inferior. Dessa forma o terceiro molar inferior
pode se apresentar radiograficamente nas seguintes posicOes: Vertical,
Mésioangular, Distoangular, Horizontal, Vestibulo-angular, Linguo-angular e

invertido.
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e Na pesquisa foram utilizados apenas os posi¢cdes Vertical, Mesioangular e

Distoangular.

4 - Howmoneal
Distoangular

6 - Linguo-angular

7 - Invertudo

Figura 3: Classificacdo da posicao dos terceiros molares segundo Winter.
(Adaptada de Xavier et al., 2010)
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e Foi realizada andlise exploratéria de dados através de medidas resumo
(média, desvio padrao, minimo, mediana, maximo, frequéncia e porcentagem)
e construcdo de graficos. A correlacdo entre duas variaveis numeéricas foi
avaliada através do coeficiente de Spearman. A correlagdo entre uma variavel
numeérica e outra categérica foi avaliada através do teste de Mann-Whitney ou
de Kruskal-Wallis. A comparacdo entre duas variaveis categoricas foi

realizada através do teste Qui-Quadrado ou de Simetria.
O nivel de significancia considerado nas andlises foi de 5%.

Software: SAS 9.4.

3 RESULTADOS

De um total de 1.553 prontuarios pesquisados apenas 20 atendiam os

critérios de elegibilidade.

Quadro 1 — Medidas de posicao e disperséo das varidveis numéricas

Variavel N Média Desvio Padrdo Minimo Mediana
Maximo

ANB DIG 20 -1.39 1.21 -4.79 -1.13
0.18

ANB PESQ 20 -1.52 1.52 -6.00 -1.00

0.00




Quadro 2 — Distribuicdo em frequéncia e porcentagem das varidveis categoricas

18

Sexo n % Ang LD n
Feminino 15 75.00
. Vertical 10

Masculino 5 25.00 50.00
distoangular 2
10.00
mesiocangular 8
40.00

Ang LE n

Vertical L

35.00

distoangular 2

10.00

mesioangular 11

55.00

Tanto para o lado direito, quanto para o lado esquerdo, a angulacdes

Mesioangular e Vertical sdo mais predominantes, em relacdo a Distoangular.
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Quadro 3 — Comparacéo da classificacdo da angulacao entre os lados (teste de
Simetria)

Sexo Ang LD

Ang LD Ang LE

Frequency |

Col Pct |Vertical|distoang|mesioang| Total
| |ular lular |

————————————— it

Vertical | 7 | 0 | 3 10
| 100.00 | 0.00 | 27.27 |

————————————— -t ——+

distoangular | 0 | 2 | 0 | 2
| 0.00 | 100.00 | 0.00 |

————————————— -t ——+

mesiocangular | 0 | 0 | 8 | 8
| 0.00 | 0.00 | 72.73 |

————————————— o

Total 7 2 11 20

p-valor = 0.3916

O Quadro 4 mostra que nao foram encontradas diferencas significativas entre
os lados considerando a classificagdo da angulagao. Entre os 20 pacientes, 3 (15%)
nao tem a mesma classificagdo nos dois lados. Esses pacientes foram classificados

como vertical no lado direito e mesioangular no lado esquerdo.
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Quadro 04 — Andlise da correlagdo entre ANB Digital e ANB Pesquisador

Coeficiente de correlacdo de Spearman

ANB DIG

ANB PESQ 0.84310 - coeficiente de correlacéo

<.0001 - p-valor

ANBLIDIG ANB Pes Diferenca

pl_ IC viés  CC
Média DP Média DP vies gp  Va-or
[-0,19;
-1,39 1,21 -1,52 1,52 0,12 0,15 0,428 0, 43] 0,880
— — CC:0.88 (ICd695%:0.75-0.94})/ N
© ”
g < ooo,l‘;o =]
3 g . S .
g o . 4 é o .‘6 o
z ! a .
<Z( ¥ 1 - | ¢
¢ 7\ \. T T T T T T o 7\ T T T T
6 5 4 3 2 1 0 1 2 1 0 1 2
ANB Digital Média

N&o foram encontradas diferencas significativas entre as medidas digitais e do
pesquisador (p-valor = 0,428). O coeficiente de concordancia de Lin (0,88) indica alta
concordancia entre as duas medidas. O gréfico de Balnd e Altman mostra que o

grupo de pacientes classificados como -1 pelo pesquisador obteve uma maior
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variacdo de valores pelo Digital, porém essas diferencas observadas néo

demonstraram problema de concordancia entre os dois métodos.

4 DISCUSSAO

Esse estudo teve o objetivo de observar, segundo a classificacdo de Winter,
qual a angulacéo dos terceiros molares inferiores € mais frequente nas panoramicas
dos pacientes com padrao esquelético Classe lII.

Outros estudos como os de: Nery et al. (2006), Garcia et al. (2000), Khan et
al. (2010) e Marinho et al. 2005 concordaram com este trabalho de pesquisa, pois
encontraram a angulacdo mesioangular mais prevalente seguida da angulacdo
vertical. Em contrapartida outros autores como: Xavier et al.(2010), Trento et al.
(2009), Dias Ribeiro et al. (2008), Santos et al. (2009), Nicodemo Filho et al. (2007) e
Candeiro et al. (2009) encontraram a maioria dos terceiros molares inferiores na
posicado vertical.

Em relacdo a comparacao da classificacdo da angulacéo entre os lados, ndo
foram encontradas diferencas estaticamente significativas entre os lados
considerando a classificacdo da angulacéo, fato também observado por Maia (2014).

Nesse estudo também foi avaliado se existe diferenca entre as medidas do
angulo ANB do pesquisador e do ANB digital e observou-se que néo foram
encontradas diferengas estaticamente significativas entre tais medidas corroborando
com Silva et al. (2011), Andrade (2007).

A realizacdo dessa pesquisa visa determinar se ha& correlacdo entre
angulacéo do terceiros molares inferiores e o padréo facial esquelético Ill, que pode
apresentar um maior comprimento da mandibula em detrimento da maxila, para
auxiliar o cirurgido-dentista no diagnostico da angulacéo dos terceiros molares de

acordo com o padréo facial do paciente.
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5 CONCLUSAO

Com este trabalho de pesquisa pode-se concluir que:

- A angulagdo mais prevalente dos terceiros molares inferiores, para essa amostra,
segundo a classificacdo de Winter, em pacientes com padrdo esquelético Il foi a
angulacdo Mesioangular;

- As angulacfes dos terceiros molares inferiores se repetem de forma bilateral, para
os lados direito e esquerdo para 0 mesmo paciente;

- Nao existe diferenca entre as medidas do angulo ANB do pesquisador e do ANB
digital, mostrando que pode haver confiabilidade na obtencdo da medida deste
angulo pelos dois métodos.

- Existe uma correlacdo entres os pacientes padrdo facial esquelético Ill com a
posicdo mesioangular do terceiro molar inferior
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CORRELATION ASSESSMENT BETWEEN THE CORNERSTONE OF THIRD
MOLAR AND LOWER STANDARD FACIAL SKELETAL Il - PILOT STUDY .

ABSTRACT

Objective: To This study evaluated the correlation between the angulation of the third
molars, according to the classification of Winter, with the skeletal pattern of the
patient 1ll. Methods: The sample consisted of 20 lateral cephalometric radiographs.
An operator, trained, held 20 cephalometric tracings manuals from these tracings
was determined the ANB angle, which represents the maxillo-mandibular relationship
in the anteroposterior direction. In panoramic radiographs were determined
angulation of lower third molars according to the Winter classification. This
classification evaluates the long axis of third molar in relation to physiological long
axis of the second molar. The normality of the variables was verified by the Shapiro-
Wilk test and analyzes were performed in Minitab 16 software was considered the
significance level of 5%. Results: It was observed that the angle mesioangular
55.00% was present in the third molars and the left side of the left 40.00%. It was
also observed that 75% of angles present in the third molars are in female patients
while only 25% in male patients. Regarding the researcher ANB to digital ANB
significant differences were found. Conclusions: mesioangular angulation, then the
vertical, is more present in the angulation of the third molar and the manual tracing of
the ANB angle has a high level of reliability, as compared to the digital trace was not

observed significant differences.

Keywords: Cephalometry . Orthodontics . third Molar
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ANEXO A. Parecer de aprovacéo da Pesquisa do Comité de Etica da UEPB

COMISSAO NACIONAL DE ETICA EM PESQUISA.
( PloboPorm UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIB/
Brasl  PROREIORIADE POS-GRADUACAO £ FESQUIS,
GOMITE DE T PESQUISA

|

{

Prof® Dra. Doraliicia Pedrosa dz Aratio
Coondsnadora do Comith de Etica em Pasquisa

PARECER DO RELATOR: 4

Numero do parecer: 46189015.9.0000.5187

Pesquisador: Aluana de Siqueira Branddo Cavalcante

Data da relatoria: 17/06/2015

Apresentacao do Projeto:

O Projeto é intitulado “CORRELAGAO ENTRE A ANGULAGAO DOS TERCEIROS
MOLARES INFERIORES E O PADRAO FACIAL ESQUELETICO CLASSE IlI” utilizado
para fins de pesquisa junto ao curso de Odontologia da Universidade Estadual da
Paraiba, Campus VIII Araruna-PB, como pré-requisito de elaboragdo do TCC em
Odontologia.

Objetivo da Pesquisa: A pesquisa tem como objetivo geral: Avaliar se ha correlagio
entre a angulagdo dos terceiros molares inferiores, segundo a classificacdo de Winter,

com o padrdo esquelético do paciente Classe Il

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Considerando a justificativa e os aportes tedricos e metodologia apresentados no
presente projeto, e ainda considerando a relevancia do estudo as quais séo explicitas
suas possiveis contribuicbes, percebe-se que a mesma podera incorrer em riscos
minimos, como constrangimento ao fornecer informacées pessoais.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa: Sera realizado um estudo transversal
com abordagem quantitativa e qualitativa, que sera realizada em prontuarios através da
observacéo da angulagdo dos terceiros molares nas radiografias panoramicas.
Consideragdes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria: Os termos encontram-
se devidamente anexados.

Recomendacgdes: Sem recomendacgdes.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes: Sem pendéncias.

Situagdo do parecer: Aprovado



