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Introdugéo

O osso alveolar (OA) é diretamente impactado durante o tratamento ortodéntico, sendo remodelado conforme
ocorre a movimentacao dentaria. Contudo, ha uma deficiéncia na deposicao 0ssea em relacéo a sua reabsorc¢éo,
resultando na perda de altura e espessura durante esse processo.

Nas mas oclusdes esqueléticas, ha diferengas morfoldgicas do osso alveolar entre as discrepancias esqueléticas.
Pacientes com classe Il e Ill apresentam o OA mais delgado do que os de classe |. Também ha diferencas entre
as classes Il e lll: nos incisivos maxilares, o 0sso vestibular é mais fino na

classe ll; ja nos incisivos mandibulares, a classe Il tem menor espessura do OA na vestibular.

Conhecer diferencas anatbmicas sao fundamentais para definir os limites seguros da movimentacao ortodéntica,
tanto no preparo para cirurgia ortognatica

guanto no tratamentos de compensacado dentaria. Respeitar o envelope 6sseo é essencial para evitar
complicagBes como deiscéncias e fenestragdes.

Atualmente, existem estudos que comparam as caracteristicas morfolégicas do osso alveolar entre diferentes
classes esqueléticas. No entanto,

a maioria envolve pacientes sem tratamento ortoddntico prévio ou analisa as condicGes 6sseas durante
tratamentos com compensacao dentaria. Por isso, consideramos importante investigar as caracteristicas do osso
alveolar em terapias ortocirdrgicas.

Assim, este estudo avaliou as diferencas em espessura e altura do 0sso alveolar dos dentes anteriores, superiores
e inferiores, em pacientes classe Il e classeclll, apos a fase de descompensacéo ortoddntica pré cirdrgica.

Objetivo

Avaliar a insercao e espessura do 0sso alveolar dos dentes anteriores da maxila e mandibula em pacientes classe
Il e classe lll, ap6s descompensacao ortodontica pré cirurgia ortognatica. Bem como, as diferengas morfoldgicas
do OA entre as discrepéacias de classe Il e classe Ill.
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Material e Métodos

Trata-se de um estudo transversal realizado no Hospital Geral de Cuiaba entre agosto de 2023 e dezembro de
2024, aprovado no Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Cuiaba sob nimero de processo: CAAE
25946319.7.0000.5165. Foram incluidos 35 exames tomogréficos de feixe cdnico (TCFC) de pacientes adultos
submetidos a cirurgia ortognatica.

Como critérios de inclusdo consideraram-se exames com qualidade adequada, auséncia de perdas dentarias
anteriores e de cirurgias prévias na regido. Excluiram-se individuos com mais de quatro perdas dentérias
posteriores ou sem tratamento ortoddntico prévio.

As imagens foram obtidas em tomoégrafo Carestream CS9600 e analisadas pelo software OsiriX MD. Foi
estabelecido um plano de medigdo (PM) ideal de realizacdo das medic¢des, dos passos técnicos sdo descritos por
GALOK et al., 2016.

ApoOs a selecao PM a insergdo alveolar foi medida nas faces vestibular e lingual/palatina a partir da juncao
amelocementaria até a crista alveolar. A espessura foi aferida a 3, 6 e 9 mm da mesma referéncia. As variaveis
foram analisadas no SPSS v.20.0 utilizando testes Qui-quadrado, t de Student, MannWhitney e correlacdo de
Spearman, adotando nivel de significAncia de 5%

Resultados e Discussédo

Foram analisados 16 exames de imagem de pacientes classe Il e 19 de pacientes classe Ill, com indice de
correlacdo interclasse de k=0.086. Quando comparadas as caracteristicas dos dois grupos nao foram
evidenciadas diferencas significativas para a idade ou sexo.

Na literatura encontram-se estudos com metodologias diferentes na mensuracdo do OA. Essa diferenca entre as
metodologias foi evidenciada no trabalho de Guo et al., que relataram dificuldades em realizar uma metanalise
devido a heterogeneidade das metodologias para andlises quantitativas (GUO et al., 2020). Desse modo, 0
presente estudo segue a metodologia que foi utilizada por Guo et al. com objetivo de padronizacgéo.

Quanto as diferencas estatistica na maxila estdo presentes para o dente 21 na insergcdo do osso alveolar e no
dente 22 na espessura. O O elemento 21 a soma das insercdes vestibulares e palatinas foi estatisticamente maior
no grupo classe Il que no grupo classe Il (mediana de 5,71mm e 2,82mm respectivamente, p=0,015). Resultado
corroborado com achados de Ma e colaboradores (2019), que nos incisivos centrais e laterais pacientes classe Ill
possuiam maior perda insercéo alveolar. No dente 22 a diferenca significativa na medida vestibular, sendo maior
na classe Il (mediana de 0,75mm e 0,47mm respectivamente, p=0,017), resultado controverso com o0s
pesquisadores acima, entretanto a metodologia para medicao da espessura alveolar foi diferente, e encontrou
maior espessura nos pacientes classe lIll.

J& na arcada inferior as diferencas de insercédo alveolar estdo presentes nos caninos, visto que o dente 33
diferenca estatisticamente significativa na soma das alturas (Soma A), com medianas de 2,79mm no grupo classe
Il e 6,57mm no Classe Il (p=0,024); e no dente 43, houve valores significativamente

nas medidas Al (p=0,008), A2 (p=0,024) e na Soma A (p=0,004), com mediana de 3,13mm para classe Il e
6,46mm para classe, o que ndo pode ser comparado com outros estudos, pois ndo incluiram dentes caninos a
investigacao.

Na espessura vestibular ndo houve diferencas estatisticas com significancia na mandibula. Entretanto, na regido
lingual, temos a altura L1 com diferencas em quase todos os elementos, sendo o dente 32 exce¢éo. Na altura L2 e
Soma L, os quatro incisivos apresentaram diferencas estatisticas, com destaque para classe Il que apresentou
medianas maiores que a classe lll. Apesar de outros autores terem avaliado pacientes sem descompensacéao
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ortoddntica, também observaram que nos tercos médio e apical dos incisivos havia uma maior espessura do OA é
para pacientes classe Il (CHEN & ZHAO, 2024; MA; HUANG; JIANG, 2019; ZANG et al., 2023).

Concluséo

Os achados deste estudo sugerem que ha menos altera¢cbes desfavordveis na movimentacédo para
descompensacdo dentaria da maxila do que da mandibula, que apresentou valores reduzidos de inser¢éo e
espessura estatisticamente significativos, especialmente na espessura lingual dos incisivos para pacientes classe
I1l. Sendo assim, o conhecimento do padrdo de comportamento do osso alveolar frente as forcas mecénicas
geradas pela descompensacao dentéaria deve ser conhecido pelos ortodontistas a fim de minimizar o risco de
iatrogenias, como reabsor¢cfes 0sseas e deiscéncias.
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