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Introdugéo

A ma ocluséo de Classe Il, 12 divisdo, é uma das mais prevalentes na populagéo brasileira, especialmente entre
criancas e adolescentes, impactando negativamente a estética facial, a fungdo mastigatéria e a autoestima.
Tradicionalmente, seu tratamento requer aparelhos que dependem da colaboracdo do paciente e controle rigoroso
de ancoragem, o que pode comprometer os resultados. Os mini implantes extra-alveolares surgem como
alternativa moderna e eficiente, permitindo movimenta¢gdes dentarias amplas e previsiveis com menor
dependéncia do paciente. As regifes da crista infrazigomatica (IZC) e da buccal shelf (BS) sdo os locais
preferenciais para instalacéo desses dispositivos, por oferecerem alta estabilidade 6ssea. No entanto, os efeitos
dentoesqueléticos e faciais desses dispositivos, isolados ou em combinacado, ainda carecem de estudos
comparativos sistematicos, justificando a presente investigagéo.

Objetivo

Avaliar e comparar os efeitos dentoesqueléticos e faciais do uso de mini implantes extra-alveolares instalados nas
regides da crista infrazigomética (1ZC) e buccal shelf (BS), de forma isolada e combinada, no tratamento da ma
ocluséo de Classe I, utilizando analise cefalométrica em jovens.

Material e Métodos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da UNIDERP e incluiu 45 jovens divididos em trés grupos: Grupo 1
(controle, sem tratamento), Grupo 2 (tratamento com mini implantes na 1ZC) e Grupo 3 (tratamento com mini
implantes na IZC e BS). Cada participante teve duas telerradiografias analisadas: uma inicial (T1) e uma final (T2),
totalizando 90 radiografias. O tratamento foi conduzido até se obter a relacdo de molares em Classe I. A analise
cefalométrica foi realizada no software Dolphin Imaging 11.7. Varidveis com distribuicdo normal foram comparadas
por MANOVA e ANOVA com post-hoc de Tukey. Para variaveis ndo parameétricas, utilizou-se o teste de Kruskal-
Wallis. O nivel de significancia adotado foi de 5% (p<0,05).
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Resultados e Discusséo

Os grupos tratados apresentaram mudancas significativas em relagdo ao controle. O Grupo 2 (IZC) mostrou maior
retragdo dos incisivos superiores, angulagédo distal dos molares e retracdo do labio superior, com aumento
significativo do angulo nasolabial e rotacao horaria do plano oclusal. O Grupo 3 (IZC+BS) apresentou efeitos
semelhantes, porém mais equilibrados, destacando a eficiéncia da mesializagdo mandibular via BS. Ambos os
grupos demonstraram reducdo de overjet e overbite, além de retracdo com inclinacdo palatina dos incisivos
superiores. A biomecanica associada dos mini implantes permitiu controle eficiente da ancoragem e
movimentacdes ortodénticas com impacto discreto, porém clinico, nos componentes esqueléticos e no perfil facial.

Concluséo

O uso de mini implantes extra-alveolares em 1ZC e BS demonstrou ser uma alternativa eficaz para corre¢cdo da ma
ocluséo de Classe Il, com predominancia de altera¢des dentoalveolares. A associagédo IZC+BS proporcionou
efeitos complementares, viabilizando retracdo maxilar e mesializacdo mandibular, com melhorias estéticas e
funcionais relevantes.
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