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A avaliagéao do perfil e do equilibrio facial € um processo

constante e continuo de estudo ao longo da vida do ortodontista.

Richard Don James (1998).



RESUMO

ALLGAYER, S. Influéncia de exodontias de pré-molares no perfil facial.
Orientador: Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima. Porto Alegre, PUCRS,
Faculdade de Odontologia — Dissertacdo (Mestrado em Ortodontia e Ortopedia
Facial) 2009.

Este trabalho tem como proposta avaliar retrospectivamente pacientes tratados com
exodontias de pré-molares através de cefalometria em telerradiografia de perfil,
verificando o efeito de diferentes protocolos de exodontias no perfil. Para tanto, 87
pacientes, da clinica particular de trés ortodontistas diplomados pelo Board
Brasileiro de Ortodontia e Ortopedia Facial, tratados com aparelho fixo Edgewise,
foram divididos em trés grupos compreendendo a sequéncia de exodontia de pré-
molares empregada: 22 pacientes tratados com exodontia de primeiros pré-molares
superiores (40), 43 pacientes tratados com exodontia de quatro primeiros pré-
molares (44) e 22 pacientes tratados exodontia de primeiros pré-molares superiores
e segundos pré-molares inferiores (45). Os tracados cefalométricos foram
digitalizados no Software Dentofacial Planner Plus. Na avaliacdo através das
“‘Andlise de Holdaway”, o teste t-student mostrou melhora no perfil, em todos os
grupos. Quando comparados entre si, ANOVA revelou que apenas a medida sulco
labio inferior em relacdo a linha H apresentou diferencas nas mudancas
incrementais proporcionadas pelo tratamento, em que o grupo 44 apresentou uma
diferenca significativamente superior ao grupo 40. A partir dos resultados do teste
ANOVA, verificou-se que as caracteristicas no pré-tratamento tém potencial de
influenciar mudancas no resultado final. O “Angulo Z” e “Linha de Burstone”
foram usados para quantificar e comparar os perfis antes e ap6s o tratamento dos
grupos. O teste t-student mostrou melhora no perfil em todos os grupos, visto que o
valor do angulo Z apresentou-se maior ao final do tratamento e as medidas dos
labios vieram ao encontro dos valores preconizados por Burstone. Quando
comparadas as mudancas proporcionadas pelo tratamento, ANOVA revelou que
nao houve diferenca significativa entre os grupos. Os resultados foram influenciados
pelas caracteristicas no pré-tratamento, os grupos 40 e 44 apresentaram perfis mais
convexos ao final do tratamento do que o grupo 45, o que ja era visto no pré-
tratamento; porém, ANOVA néao verificou diferenca significativa entre as medidas
guando comparados os trés grupos. Concluiu-se que 0s protocolos produziram
resultados semelhantes e caracteristicas no pré-tratamento tém grande influéncia
no resultado final uma vez que, ao final do tratamento, as caracteristicas faciais
tendem a se manter.

Descritores: Extragdo Dentaria; Dente Pré-molar; Ortodontia corretiva; Estética;
Face/anatomia & histologia; Labio anatomia & histologia.®

! DeCs/MeSH — Descritores em Ciéncias da Satde/Medical Subject Headings, disponivel em
<http://decs.bvs.br>.



ABSTRACT

ALLGAYER, S. Influence of premolar extraction in the facial profile. Advisor:
Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima. Porto Alegre, PUCRS, School of
Dentistry — Dissertation (Master in Orthodontics and Facial Orthopedics) 2009.

This work intends to evaluate retrospectively patients treated with premolar
extraction through cephalometric analysis in lateral skull teleradiography, verifying
the effects of different extraction protocols in the facial profile. For that, 87 patients,
from a private clinic by three orthodontists certified by the Brazilian Board of
Orthodontics and Facial Orthopedics, treated with Edgewise fixed appliances, were
divided into three groups according to the sequence of premolar extraction utilized:
22 patients treated with extraction of the upper first premolars (40), 43 patients
treated with extraction of the four first premolars (44) and 22 treated with extraction
of the upper first premolars and lower second premolars (45). The cephalometric
traces were digitalized using the software Dentofacial Planner Plus. In the
evaluation, using the “Holdaway Analysis”, the t-student test showed betterment
in the facial profile, in all groups. When comparing the groups, ANOVA revealed
that only the lower lip sulcus depth relating to the H-line showed differences in the
additional changes brought by the treatment, in which the group 44 showed a
significantly superior difference relating to the group 40. From the results of the
ANOVA test, we verified that the pre-treatment characteristics have potential to
influence the final result. The “Z Angle” and the “Burstone line” were used to
quantify and compare the profiles before and after the groups’ treatment. The t-
student test showed betterment in all groups, as the value of the Z angle was
higher in the end of the treatment and the lips measures were in accordance to the
values preconized by Burstone. When comparing the changes brought by the
treatment, ANOVA revealed that there was no significant difference among the
groups. The results were influenced by the pre-treatment characteristics, groups
40 and 44 showed more convex profiles at the end of the treatment than the group
45, what was already seen before in the pre-treatment; however, ANOVA didn’t
verify significant difference among the values when comparing the three groups.
We concluded that the protocols produce similar results and characteristics in the
pre-treatment have great influence in the final result since that, in the end of the
treatment, facial characteristics tend to remain.

Describers: Dental Extraction; Premolar Tooth; Corrective Orthodontics;
Aesthetics; Face/anatomy & histology; Lips/anatomy & histology.*

! DeCS/MeSH — Descritbers in health of sciences/ Medical Subject Headings, disposable in
<http://decs.bvs.br>
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1 INTRODUCAO

O tratamento ortoddntico bem-sucedido resulta da analise criteriosa de todos
os elementos de diagnostico e da elaboracdo de um correto plano de tratamento.
Entre as véarias decisdes, o profissional deve determinar se o sucesso da

intervencao requer ou ndo exodontias®.

As exodontias com proposito ortoddntico de correcdo do apinhamento
dentario ou das discrepancias intermaxilares tém sido assunto controverso desde
gue os conceitos de oclusdo normal foram inicialmente aprimorados, no comec¢o do

século XX?.

Qualquer dente pode ser extraido, dependendo das circunstancias, para
oferecer resultados estéticos e funcionais mais satisfatorios. Nessa perspectiva, ha
um consenso de que o tratamento ortoddntico deve ser individualizado em seu
planejamento. Assim, as decisbes dependem do exaustivo estudo de todos os
elementos de diagnostico disponiveis e devem estar baseadas no conhecimento do

crescimento e desenvolvimento dentofacial.

A explicagdo para a maior frequéncia de exodontias em todas as classes de
maloclusdo parece estar relacionada ao fato de que, clinicamente, as condi¢fes de
apinhamento dentario e protrusdo alvéolo-dental podem estar presentes em
gualquer classe de maloclusdo, de forma isolada ou combinada, apresentando
graus diferentes de severidade. Em geral, essas condi¢cbes requerem extracdes
para que se possa atingir os objetivos de melhoria estética, funcional e estabilidade
da denticdo. Usualmente, os primeiros pré-molares sdo os dentes selecionados
guando as exodontias dentarias tornam-se necessarias. Nem sempre, contudo,

constituem a melhor opcéo de tratamento®.

Nance® passou a indicar a extracédo de primeiros pré-molares superiores e
segundos pré-molares inferiores em casos limitrofes com leves biprotrusdes, em
que as extracdes dos primeiros pré-molares poderiam retrair excessivamente o
perfil facial.

Importante contribuicdo para a divulgacédo deste procedimento foi dada por

Dewel*®

, que descreveu os principios envolvidos nas indicacdes de extracdes dos
segundos pré-molares. O autor citou como um dos requisitos basicos de diagndstico

a deficiéncia moderada de espagos, caracteristica dos casos limitrofes em



pacientes com contornos faciais equilibrados e proporcionais. A partir dessas
classicas publicagbes, muitos clinicos passaram a indicar a extragdo dos segundos

pré-molares nos casos limitrofes.

De acordo com Carey®, foram conseguidos melhores resultados quando as
maloclusdes, com discrepancias entre 2,5 e 5mm, eram tratadas removendo-se 0s
segundos pré-molares. Entretanto, para Shoppe’, a principal indicacéo incluia os
casos com discrepancias até 7,5mm, em pacientes com equilibrio muscular,
contorno facial proporcional e incisivos bem-relacionados na base 0ssea.
Confirmando estes achados, Castro® descreveu as vantagens da extracdo dos
segundos pré-molares para 0s casos em que Sao necessarias as extracoes,
destacando aqueles pacientes com perfil satisfatorio e favoraveis tendéncias de

crescimento mandibular.

Logan® avaliou casos de Classe | e Classe Il, de Angle, tratados com
extracbes dos segundos pré-molares, salientando que, dessa maneira, ha um
melhor controle da retracdo dos incisivos inferiores, evitando a acentuada
concavidade do perfil facial, decorrente de extracbes dos primeiros pré-molares.
Referindo-se também & retracdo dos incisivos, Schwab'® avaliou o efeito de
diferentes combinac6es de exodontia de pré-molares. O autor concluiu que casos
com extracbes de segundos pré-molares tendem a apresentar menor retracdo dos
incisivos mandibulares, cujo resultado é semelhante ao observado com extracdes
dos primeiros pré-molares sem reforco de ancoragem extrabucal. Posteriormente,
Schwab™ realizou outro estudo, entdo, avaliando a resposta dos tecidos do perfil
tegumentar. A retracdo dos labios foi menor com extracdes de segundos pré-

molares (Quadro 1).

Em contrapartida, alguns autores ndo encontraram direta correlagdo entre o
dente a ser extraido com a posicdo do labio. Shearn e Woods™ relataram que a
sequéncia de exodontias ndo € tdo importante quanto as variacdes individuais,
como o crescimento do nariz e do queixo, na mudanca do perfil. Quanto as
variagoes individuais, Ong e Woods®® afirmaram que caracteristicas no pré-
tratamento e relacionadas ao crescimento conduzem a diferentes resultados faciais,
bem mais do que a sequéncia de exodontias propriamente. De acordo com eles,
Wholley e Woods™ acrescentaram que a sequéncia de exodontias ndo implica em

uma mudanca no perfil. Varios fatores estdo envolvidos, como esqueléticos,



dentéarios, tecido mole e, principalmente, a espessura do vermelhdo do labio.
Moseling e Woods®™ inferiram que as propriedades inerentes e a morfologia do
tecido mole sdo as grandes determinantes do comportamento da curva do labio

superior em uma direcdo em particular (Quadro 1).

Steyn, du Preez e Harris'® observaram que aparéncia do tecido mole, ap6s a
ortodontia, € semelhante nas véarias sequéncias de exodontias de pré-molares e
sugerem, no intuito de uma previsdo mais acurada, realizar um setup prévio ao
tratamento.

Conley e Jernigan,*’

avaliando casos em que somente foram extraidos
primeiros pré-molares superiores, verificaram que a retracdo dos incisivos
superiores e o labio superior estdo na proporcdo de 2,68:1, e que o labio inferior

também retrai levemente.

Janson, Fuziy, Freitas, Henriques e Almeida®™ encontraram resultados
similares no perfil de casos tratados com ou sem extracdes e defendem o protocolo
com exodontias em virtude de reduzir o tempo de tratamento, 0 que € interessante
tanto para o paciente quanto ao profissional. Bryk e White'® e Barton e Cook?

demonstraram que as feicdes dependem do potencial de crescimento.

A melhora na estética do sorriso, e consequentemente na estética facial, é
uma das principais razdes que justificam, de uma maneira geral, o interesse dos
pacientes pelo tratamento ortoddntico.?* Uma das preocupacdes do tratamento
ortodontico € com os efeitos da mecanica sobre o perfil do paciente. Os pacientes
frequentemente questionam os clinicos sobre as mudancas ocorridas no perfil em
consequéncia do tratamento.'® Por este motivo, as alteracdes no perfil de tecidos
moles, decorrentes de movimento ortodéntico, tém sido objeto de estudo ha alguns
anos. A corre¢ao da maloclusdo com exodontias pode prejudicar o perfil facial em
alguns casos, o que tem desencorajado o uso deste protocolo.®

Na revisdo de literatura,>%101213141516.18

encontraram-se  opinides
contraditorias sobre alteracbes no perfil facial quando avaliadas sequéncias de
exodontias de pré-molares (Quadro 1). Frente a estas consideracdes, verifica-se a
necessidade de mais estudos, o que também é sugerido por alguns pesquisadores,
2122232425 nara definir os efeitos no perfil em pacientes tratados com exodontia de

pré-molares.



Propde-se, neste trabalho, avaliar em telerradiografia de perfil, os pacientes a
partir da Analise de Holdaway,?’ angulo Z de Merrifield?® e a Linha E de Burstone.?

Neste estudo usou-se a analise de Holdaway porque representa os tecidos
moles em detalhes, com simplicidade, clareza e é largamente utilizada para
avaliacdo do perfil. Sendo o pesquisador mais citado no assunto, Holdaway
desenvolveu a analise cefalométrica, baseada na avaliacdo dos tecidos moles do
perfil facial, constituida de onze medidas: angulo facial do tecido mole,
proeminéncia nasal, medida da profundidade do sulco superior, medida do tecido
mole subnasal a linha H, convexidade do perfil esquelético, espessura da base do
labio superior, medida da tensao labial superior, &ngulo H, l4bio inferior em relagcéo

a linha H, sulco do labio inferior até a linha H, espessura do tecido mole do mento.

O angulo Z de Merrifield e a Linha E de Burstone foram escolhidos pela
facilidade e acuracia ao medir, bem como devido a relevancia na posi¢ao do labio.
O angulo Z quantifica o balango do terco inferior da face e as duas medidas juntas

refletem a resposta dos tecidos moles ao movimento dentario.

As radiografias com os labios em repouso, como definido por Burstone.?
Importante salientar este aspecto uma vez que telerradiografias finais nas quais o
paciente apresentava incompeténcia labial foram descartadas. Sabemos que
pacientes com incompeténcia labial apresentam um erro vertical maior como

mordida aberta ou excesso vertical de maxila.

Na investigacdo sobre mudancas teciduais, testou-se a seguinte hipotese
nula: ndo ha diferenca no tecido mole apés o tratamento dos pacientes com

diferentes protocolos de exodontias de pré-molares inferiores.



exo de 2° PM evita acentuada concavidade
do perfil que ocorre com 1° PM

ndo encontraram correlagdo direta entre dente

extraido e resposta do labio

autor ano | concluséo da autor ano | conclusado da
pesquisa pesquisa
Nance | 1949 | evita acentuada Hershey 1972 | labio tem suporte
concavidade do perfil proprio
Logan 1973 | evita acentuada Talass e Tollaae 1987 | depende do
concavidade do perfil crescimento
Schwab | 1963 | evita acentuada Bishara, Cummins, | 1995 | depende da
concavidade do perfil | Jakobsen e Zaher morfologia e tonus
do labio
Schwab | 1971 | menor retracdo do Steyn, du Preez e 1997 | perfis similares, o
labio Harris incisivo inferior
proclinou
Barton e Cook 1997 | potencial
crescimento
Shearn e Woods 2000 | variac¢des individuais
e crescimento
incisivo inferior
proclinou
Ong e Woods 2001 | caracteristicas no
pré-tratamento e
crescimento
Bryk e White 2001 | potencial
crescimento
Wholey e Woods 2003 | espessura do
vermelh&o do labio e
caracteristicas do
pré-tratamento
Al-Nimri 2003 | incisivo inferior 22%
proclinou
Moseling e Woods | 2004 | propriedades
inerentes e
morfologia do tecido
mole séo
determinantes do
comportamento do
labio superior
incisivo inferior
proclinou
Basciftci, Uysal e 2004 | a estrutura inerente
Demir do labio influencia
Janson , Fuziy, 2007 | perfis similares
Freitas, Henriques,
e Almeida
Erdinc, Nanda e 2007 | depende do ténus
Dandajena muscular e

morfologia do labio

Quadro 1 - Resumo dos efeitos sobre a posicéo do incisivo e o perfil ap6s tratamento ortoddéntico, com combinagdes
de exodontias de pré-molares

Fonte: Allgayer (2009)




2 PROPOSICAO

2.1 GERAL

Este trabalho tem como proposta avaliar pacientes tratados com exodontia
de pré-molares através de cefalometria, em telerradiografia de perfil, verificando:

possiveis alteracdes no perfil facial.

2.2 ESPECIFICA

2.2.1 Comparar o efeito de diferentes protocolos de exodontia no perfil.

2.2.2 Analisar, descritivamente comparando, os valores da amostra com as
normas da Andlise de Holdaway.

2.2.3 Verificar alteracao nos valores do angulo Z, descrito por Merrifield.

2.2.4 Verificar alteracdo nos valores da Linha E de Burstone.



5 CONCLUSOES GERAIS

A hipotese nula foi aceita, porque os resultados no perfil facial, apés o
tratamento com os varios protocolos de exodontias, foram similares, quando

utilizados a analise de Holdaway, angulo Z de Merrifield e Linha E de Burstone .



6 CONSIDERACOES CLINICAS

1. A escolha do dente a ser extraido na clinica ortodéntica se da por varias
razdes, e uma escolha em particular ndo determina a resposta do tecido
mole.

2. As respostas foram similares apesar da escolha da sequéncia de exodontias.

3. O mais importante, para o clinico, é gerenciar cuidadosamente 0s espagos
das extracdes de primeiro ou segundo pré-molar para proteger o perfil dos
pacientes, pois, se bem geridos durante o tratamento, a resposta dos tecidos
moles sera satisfatoria.

4. Provavelmente muitos fatores esqueléticos, dentarios e dos tecidos moles
podem estar associados com as mudancas no perfil em cada paciente.
Nenhum fator, sozinho, é capaz de induzir mudancas.

5. Sugere-se que a espessura dos labios superior e inferior, ao nivel do
vermelhdo do labio, no pré-tratamento, provavelmente, tenha influéncia nos

resultados do tratamento.
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ANEXO B - CARTA DE APROVACAO DO PROJETO DE DISSERTAGCAO PELO
COMITE DE ETICA EM PESQUISA PUCRS

Pontificia Universidade Catolica do Rio Grande do Sul
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAQ
COMITE DE ETICA EM PESQUISA

OF.CEP-111/09 Porto Alegre, 26 de janeiro de 2009.

Senhor Pesquisador,

O Comité de Etica em Pesquisa da PUCRS apreciou e aprovou
seu protocolo de pesquisa registro CEP 09/04522 intitulado: “Influéncia
de exodontias de pré-molares no perfil facial”.

Salientamos que seu estudo pode ser iniclado a partir desta

data.
Os relatorios parclals e final deverdo ser encaminhados a este
CEP,
Iimo. Sr.
Prof. Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima
N/Universidade

_ |Campus Central
MRb Av. Ipiranga, 6690 - 3%andar - CEP: 90610-000
Sala 314 - Fane Fax: (51) 33203345
E-medl: Cop@ipucrs.be
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Porto Alegre, 28 de outubro de 2008.

ANEXO C - APRECIACAO DE PROJETO NOVO

A0S

Membros da Comissdo Cientifica e de Etica da Faculdade de Odontologia

Vimos pelo presente solicitar a apreciagdo do projeto intitulado
“INFLUENCIA DE EXODONTIAS DE PRE-MOLARES NO PERFIL FACIAL” o

mesmo constituira parte dos requisitos para obtencdo do titulo de Mestre na area de
Ortodontia e Ortopedia Facial.

Atenciosamente,

C.D. Susiane Allgayer

Prof. Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima
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ANEXO D - SUBMISSAO DE PROJETO NOVO

Titulo

“INFLUENCIA DE EXODONTIAS DE PRE-MOLARES NO PERFIL FACIAL”

Pré-requisito para titulo de

( )Especialista

( X)Mestre

( )Doutor

( )OULro...eiii

Programa: Pos-graduacao em Odontologia

Mestrado em Ortodontia e Ortopedia Facial

Orientador:

e-mail do Orientador: elima@pucrs.br

Orientando:

e-mail do Orientando: susianeallgayer@ibest.com.br




Linha de Pesquisa:

Natureza do projeto (favor assinalar todos que se aplicam)

( ) Ex-vivo -Banco de Dentes () Prospectivo/ Estudo clinico — Humanos
() Prospectivo in vitro - cultura de células () Prospectivo in vivo — Animais
( X) Retrospectivo/ Epidemiolégico — Analise de banco de dados

() Coleta de material biolégico (favor especificar)..........c.ccooeviiiiiiiiiinnann.
() Cultura priméria de células humanas

() Cultura priméria de células nao humanas

Resumo (méximo 200 palavras)

A correcdo da maloclusdo com exodontias pode prejudicar o perfil facial
em alguns casos, o que tem desencorajado o uso deste protocolo.

Na literatura encontramos opinides contraditérias sobre alteracbes no
perfil facial quando avaliadas sequéncias de exodontias de pré-molares. Frente
a estas considerac0des verifica-se a necessidade de mais estudos para definir os
efeitos deste tratamento sobre o perfil dos pacientes.

O objetivo deste trabalho foi avaliar pacientes tratados com exodontia de
pré-molares através de cefalometria em telerradiografia de perfil, verificando:
alteracdes no perfil. Para isto, as telerradiografias de perfil inicial (T1) e final (T2)
de 40 pacientes tratados ortodonticamente com aparelho fixo Edgewise
convencional serdo divididos em grupos compreendendo a sequéncia de
exodontia de pré-molares empregada: Grupo 40 - submetido a exodontia de
quatro primeiros pré-molares, Grupo 44 - quatro segundos pré-molares, Grupo
45 - primeiros pré-molares superiores e dos segundos pré-molares inferiores. Os
tracados terdo os pontos digitalizados no Dentofacial Planner Plus 2.0°.
Utilizaremos andlise de Holdaway e angulo Z, descrito por Merrifield, para

realizagdo das medidas cefalométricas e comparacéo entre 0s grupos.
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ANEXO E - AUTORIZAGCAO PARA ACESSO A PRONTUARIOS da FO da PUCRS

A Comissdo Cientifica e de Etica da Faculdade de Odontologia — PUCRS

Autorizo a pesquisadora SUSIANE ALLGAYER, responsavel pelo
Projeto de Pesquisa intitulado “INFLUENCIA DE EXODONTIAS DE PRE-MOLARES NO
PERFIL FACIAL”, a acessar e copiar dados dos prontuarios/fichas dos pacientes atendidos na

Clinica do Curso de Especializacdo de Ortodontia da Faculdade de Odontologia da PUCRS.

Reitero que o0s requisitos da resolugdo CNS 196/96, que
regulamentam pesquisas envolvendo seres humanos deverdo ser cumpridas. Os dados
coletados deverdo ser exclusivamente empregados para os fins previstos no projeto,
isentando os sujeitos de pesquisa da divulgacdo de informacbes que permitam sua

identificacdo.

Atenciosamente,

Porto Alegre, de de 200__.

(Assinatura-Diretor da Faculdade de Odontologia)
Prof. Marcos Tulio Mazzini Carvalho
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ANEXO F - AUTORIZACAO DE USO DE ARQUIVOS PRIVADOS

Data: 28/10/08.

Eu, Prof. Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima, estou ciente da utilizacdo
dos dados coletados em meu arquivo privado de radiografias, para os fins previstos no
protocolo de pesquisa de Susiane Allgayer, mestranda do Curso Ortodontia e Ortopedia
Facial, pela FO/PUCRS, autora do projeto de pesquisa intitulado “INFLUENCIA DE
EXODONTIAS DE PRE-MOLARES NO PERFIL FACIAL” e orientada pela minha pessoa.

Prof. Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima

profissional responsavel pelo arquivo
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ANEXO G - TERMO DE COMPROMISSO DE EMPREGO DE DADOS

Como autora do projeto intitulado “INFLUENCIA DE EXODONTIAS DE
PRE-MOLARES NO PERFIL FACIAL”, declaro que cumprirei os requisitos da resolucédo
196/96 e suas complementares. Comprometo-me a utilizar os dados coletados nos exames
clinicos e laboratoriais exclusivamente para os fins previstos no protocolo de pesquisa

submetido, garantindo sigilo quanto a identificacdo dos mesmos.

Susiane Allgayer

proponente do Projeto
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Porto Alegre, 28 de outubro de 2008.

ANEXO H - AUTORIZACAO DO USO DE DEPENDENCIAS DE LABORATORIO

A Comiss&o de Ciéncia e Etica da Faculdade de Odontologia-PUCRS

Autorizo, pelo presente, que as dependéncias do Laboratorio de ortodontia
por mim coordenadas, o computador, 0 scanner, a impressora, 0 negatoscépio e o
Software Dentofacial Planner Plus (DFP Plus, 2.0) localizados neste Laboratoério
sejam utilizadas pela pesquisadora Susiane Allgayer com a finalidade de conduzir
experimentos necessarios a dissertacdo intitulada “INFLUENCIA DE EXODONTIAS DE
PRE-MOLARES NO PERFIL FACIAL”

Atenciosamente,

Dr. Eduardo Martinelli Santayana de Lima

Coordenador do Laboratorio



