33° Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica
13° Encontro Anual de Iniciagcdo Cientifica JUnior

AC 10e 11 de Outubro de 2024

AVANCOS MANDIBULARES COM OSTEOTOMIA SAGITAL BILATERAL DA
MANDIBULA PODEM GERAR REABSORCAO EM ESTRUTURAS
MANDIBULARES EM PACIENTES CLASSE 11?

Isadora Colombari Sardanha (PIBIC/CNPg/FA/UEM), Liogi Iwaki Filho. E-mail:
liogifilho@gmail.com.

Universidade Estadual de Maring4, Centro de Ciéncias da Saude, Maringa, PR.

Area e subarea do conhecimento: Ciéncias da Saude /Odontologia/ Cirurgia
Buco-Maxilo-Facial.

Palavras-chave: Osteotomia sagital bilateral; Remodelacdo 6ssea; Classe Il de
Angle.

RESUMO

A Classe Il de Angle é uma ma oclusdao que afeta aproximadamente 20% da
populacdo mundial e seu tratamento pode envolver o uso de aparelhos ortopédicos
e ortoddnticos, extracdes dentarias e cirurgia ortognatica, como a osteotomia sagital
do ramo mandibular. Essa técnica permite o avango mandibular, corrigindo
discrepancias esqueléticas. No entanto, a remodelagdo éssea, incluindo a
reabsorcdo, € uma complicacdo potencialmente significativa desse procedimento,
especialmente em casos de grandes avangos, onde estruturas como a sinfise
mentoniana e a cabega da mandibula podem ser afetadas. Este estudo realizou uma
revisao sistematica da literatura para investigar a relacao entre o avanco mandibular
em pacientes Classe Il e a remodelacao das estruturas 6sseas da mandibula. Foram
consultadas bases de dados eletrbnicas, e os artigos selecionados passaram por
uma analise qualitativa rigorosa. Os resultados da reviséo sistematica confirmaram a
presenca de reabsorcdo e remodelacdo em estruturas mandibulares, destacando
essas condicbes como complicacdes pds-operatorias potenciais apds a osteotomia
sagital bilateral para avangco mandibular em pacientes Classe Il. Além disso, a
revisdo enfatiza a necessidade de mais pesquisas para quantificar melhor esses
efeitos e melhorar o planejamento cirurgico.

INTRODUCAO

A Classe Il é uma ma oclusdao caracterizada pelo desarranjo maxilomandibular,
resultante de uma combinacdo de excesso esquelético maxilar, excesso dentario
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maxilar, deficiéncia esquelética mandibular e deficiéncia dentaria mandibular.
Quanto a terapéutica, podem-se utilizar diversos aparelhos ortopédicos e
ortodénticos, extracdo de pré-molares, em associacdo com os aparelhos
mencionados, ou cirurgia de avanco mandibular por osteotomia sagital bilateral,
indicado para o tratamento de pacientes adultos com Classe |l severa. Essa técnica
cirdrgica consiste na realizacao de osteotomias mandibulares, na regido do corpo e
ramo ascendente da mandibula. Ao longo do tempo, a técnica evoluiu com a
introducdo de varias modificagdes, a fim de garantir maior estabilidade 6ssea no
pds-operatorio. A andlise tridimensional da fratura resultante da técnica pode ser
realizada por meio de tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC), o que
permite avaliar a eficacia da técnica e suas modificacbes na obtencdo dos
resultados desejados. De acordo com a literatura, a remodelacdo 6ssea é uma
complicagdo potencial desse procedimento cirurgico, podendo acometer a porcao
anterior, a cabeca da mandibula e a sinfise mentoniana (GONCALVES et al., 2013;
MOUSOULEA et al., 2017). Essas alteragdes ocorrem quando ha a necessidade de
um grande avango mandibular, e estdo possivelmente relacionadas a diminui¢cdo do
fluxo sanguineo para as estruturas mencionadas (Xl et al., 2017). Dessa forma, essa
revisdo visa fornecer informacdes mais precisas sobre a quantidade de avanco
mandibular em pacientes Classe Il e sua influéncia na remodelagao das estruturas
O0sseas da mandibula. Assim, busca-se detalhar a frequéncia e o padrdo de
remodelacdo éssea observados apds essa cirurgia, com o intuito de auxiliar na
escolha da melhor abordagem terapéutica.

REVISAO DE LITERATURA

A base de dados eletrénica PubMed foi consultada utilizando palavras-chave e
Medical Subject Headings (MeSH) terms (Osteotomy, Sagittal Split Ramus,
Malocclusion, Angle Class Il, Mandibular Advancement, e Bone Resorption),
juntamente com seus respectivos "entry terms". As bases Web of Science,
Cochrane, Embase, Scopus e Lilacs também foram utilizadas para complementar a
pesquisa. Foram considerados os critérios de inclusdo: (1) ensaios clinicos
randomizados, (2) ensaios clinicos controlados, (3) artigos de pesquisa que
avaliaram a remodelacdo das estruturas condilares, da sinfise mentoniana e da
regido anterior mandibular. Os critérios de exclusdo foram: (1) artigos que nao
estejam escritos em lingua inglesa e (2) artigos que nao apresentem analises
conclusivas. A partir da busca pelo protocolo PRISMA, cinco artigos foram
selecionados para analise qualitativa. Informagdes gerais dos estudos, como
autores, ano de publicacdo e regidao geogréafica do primeiro autor e especificas,
como o objetivo do estudo, local de realizacdo da pesquisa, numero de centros
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envolvidos, periodo de recrutamento dos pacientes, critérios de inclusao e exclusao,
quantidade de avango mandibular, direcdo do avanco e a utilizacdo de exames de
TCFC no pré e p6s-operatério foram coletadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O avanco mandibular por osteotomia sagital bilateral € uma abordagem eficaz para
casos severos em adultos, mas exige uma avaliacdo cuidadosa e um planejamento
preciso. Dentre as complicacdes potenciais desta técnica, a literatura disponivel, a
partir de ensaios clinicos e revisdes sistematicas (MOUSOULEA et al., NUNES DE
LIMA et al., DE LIRA et al., Xl et al.), confirma a reabsorcao 6ssea apds osteotomia
sagital bilateral da mandibula, com variagdes significativas em sua frequéncia e
severidade. Estudos como os de Mousoulea et al. (2017) e Nunes de Lima et al.
(2018) demonstraram que a reabsorcao pode afetar estruturas mandibulares, como
a cabeca da mandibula e a sinfise mentoniana, sendo mais pronunciada em casos
de grandes avancos mandibulares. Esses estudos sugerem que avangos superiores
a 10 mm podem aumentar a probabilidade de reabsorcao condilar. A teoria por tras
disso é que o avanco significativo pode alterar as forcas biomecéanicas sobre a
cabeca condilar, levando a um aumento do estresse e, consequentemente, a uma
reabsorcdo Ossea compensatéria. Outro fator importante identificado é a rotacao
induzida cirurgicamente dos segmentos mandibulares. A rotagdo anti-horaria do
segmento mandibular proximal pode afetar a posicdo e a carga sobre a cabeca
condilar, tornando-a mais suscetivel a reabsorcdo. Essa rotacdo pode alterar a
distribuicdo das forcas mecéanicas, aumentando a probabilidade de remodelacéo
Ossea. A literatura revela que a abordagem utilizada durante a cirurgia, incluindo a
técnica de fixacdo e a direcdo do avanco, pode influenciar a incidéncia de
reabsorcao condilar. Caracteristicas individuais dos pacientes, como idade, sexo e
fatores genéticos, também podem influenciar a taxa de reabsorcdo mandibular. Os
cinco estudos incluidos na andlise qualitativa apresentam uma variedade de
metodologias e critérios, o que limita a possibilidade de realizar uma metanalise
quantitativa robusta. A falta de uniformidade nas técnicas de avaliagdo, como a
variagdo na utilizagcdo de TCFC e diferentes protocolos de acompanhamento por
exames de imagem, afeta a comparabilidade dos dados obtidos. A padronizacédo das
técnicas de imagem e a definicao de protocolos de acompanhamento uniformes séao
essenciais para melhorar a qualidade das evidéncias e permitir uma comparacao
mais eficaz entre estudos.

CONCLUSOES
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A revisdo sistematica da literatura disponivel confirmou a presenca de
reabsorcado e remodelacdo em estruturas mandibulares como uma complicacao pos-
operatéria potencial apds a técnica de osteotomia sagital bilateral para avanco
mandibular na cirurgia ortognatica em pacientes Classe Il. No entanto, os resultados
desta revisdo revelaram um baixo nivel de evidéncia e uma heterogeneidade
metodoldgica significativa entre os estudos, o que impede conclusdes definitivas em
relagdo a quantificacdo da reabsorgdo. Mais ensaios clinicos com design adequado
e periodos de acompanhamento padronizados a longo prazo precisam ser
conduzidos para obter informacdes precisas sobre a taxa de reabsorcdo apéds a
osteotomia sagital bilateral para avan¢o mandibular.
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