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BB DesdeDesde aa introduintroduççãoão dada cefalometriacefalometria emem 19311931 porpor
BroadbentBroadbent osos pequisadorespequisadores ee ortodontistasortodontistas
clclíínicosnicos queque estudamestudam oo desenvolvimentodesenvolvimento
craniofacialcraniofacial longitudinalmentelongitudinalmente têmtêm procuradoprocurado
estruturasestruturas dede referênciareferência estestááveisveis parapara aa
sobreposisobreposiççãoão cefalomcefaloméétrica.trica.

BB UmaUma grandegrande contribuicontribuiççãoão aoao estudoestudo foifoi dadodado
porpor BjorkBjork queque introduziuintroduziu emem 19551955 aa ttéécnicacnica dede
implantesimplantes dede tantalumtantalum queque permitiupermitiu entãoentão queque aa
sobreposisobreposiççãoão longitudinal selongitudinal se tornassetornasse maismais
conficonfiáávelvel,, auxiliandoauxiliando assimassim aa elucidarelucidar aa dinâmicadinâmica
queque ocorreocorre dentrodentro dodo esqueletoesqueleto facial.facial.
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BRODBENT, 1937BRODBENT, 1937
SSobreposiobreposiççãoão nnúúmeromero 3 de RICKETTS3 de RICKETTS

SOBREPOSISOBREPOSIÇÇÃO MAXILARÃO MAXILAR

Realizada no plano palatino comRealizada no plano palatino com
registro na espinha nasal anteriorregistro na espinha nasal anterior
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RICKETTS, 1975RICKETTS, 1975

MMéétodo de sobrepositodo de sobreposiççãoão
cefalomcefaloméétrica composto por quatrotrica composto por quatro
ááreas de avaliareas de avaliaççãoão
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BJBJÖÖRK; SKIELLER, 1977RK; SKIELLER, 1977

BAUMRIND et al., 1987BAUMRIND et al., 1987

NIELSEN, 1989NIELSEN, 1989

DOPPEL et al., 1994DOPPEL et al., 1994

ISERI; SOLOW, 1995ISERI; SOLOW, 1995
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BJBJÖÖRK; SKIELLER, 1977RK; SKIELLER, 1977
BB AA partirpartir dede estudosestudos feitosfeitos comcom implantesimplantes

metmetáálicoslicos,, demonstraramdemonstraram queque aa maxilamaxila sofresofre umauma
grandegrande remodelaremodelaççãoão diferencialdiferencial durantedurante oo perperííodoodo
dede crescimentocrescimento, com, com exceexceççãoão dada porporççãoão anterior doanterior do
processoprocesso zigomzigomááticotico dada maxilamaxila ((cristacrista chavechave),), queque
sese demonstroudemonstrou muitomuito estestáávelvel..

BB PropuseramPropuseram oo mméétodotodo estruturalestrutural,, queque estestáá baseadobaseado
nana sobreposisobreposiççãoão dada porporççãoão anterior doanterior do processoprocesso
zigomzigomááticotico dada maxilamaxila,, parapara avaliaravaliar oo crescimentocrescimento
maxilarmaxilar e ase as alteraalteraççõesões dodo tratamentotratamento emem
pacientespacientes,, semsem oo usouso dede implantesimplantes metmetáálicoslicos..
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BJÖRK, A. ; SKIELLER, V.
Brit. J. Orthod. , v. 4, n. 2, 1977.
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BAUMRINDBAUMRIND etet al., 1987al., 1987

BB AvaliaramAvaliaram oo pontoponto ENA, ENP,e AENA, ENP,e A emem relarelaççãoão aa
implantesimplantes metmetáálicoslicos emem 3131 pacientespacientes, e, e
observaramobservaram umum deslocamentodeslocamento inferiorinferior dada espinhaespinha
nasal posterior (ENP),nasal posterior (ENP), alongamentoalongamento posterior doposterior do
palatopalato,, variabilidadevariabilidade nana rotarotaççãoão dodo planoplano palatinopalatino,,
ee diferendiferenççasas nono padrãopadrão dede remodelamentoremodelamento dada
maxilamaxila entreentre pacientespacientes tratadostratados ee nãonão tratadostratados..

BB TambTambéémm encontraramencontraram queque aa sobreposisobreposiççãoão nono
planoplano palatinopalatino mascaravamascarava oo remodelamentoremodelamento
inferiorinferior dada superfsuperfííciecie superiorsuperior dada maxilamaxila e doe do
palatopalato..
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ENP ENA
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TP8

BAUMRIND, S. et al.
Am. J. Orthod., v. 91, n. 1, 1987.
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NIELSEN, 1989NIELSEN, 1989
BB CompararComparar doisdois mméétodostodos dede sobreposisobreposiççãoão maxilarmaxilar -- oo mméétodotodo

tradicionaltradicional dodo planoplano palatinopalatino comcom registroregistro nana espinhaespinha nasalnasal
anterior (ENA), e oanterior (ENA), e o mméétodotodo estruturalestrutural de BJde BJÖÖRK e SKIELLERRK e SKIELLER
-- com ocom o mméétodotodo dede implantesimplantes metmetáálicoslicos..

BB ResultadosResultados
BB Para oPara o mméétodotodo estruturalestrutural nãonão houvehouve nenhumanenhuma diferendiferenççaa estatisticamenteestatisticamente

significantesignificante nono deslocamentodeslocamento dosdos pontospontos dede referênciareferência nono sentidosentido vertical.vertical.
BB OO mméétodotodo tradicionaltradicional subestimasubestima aa irrupirrupççãoão dosdos dentesdentes emem 30 % a30 % a nníívelvel dosdos

molaresmolares ee emem 50 % a50 % a nivelnivel dosdos incisivosincisivos,, devidodevido àà remodelremodelççãoão óósseassea dada
maxilamaxila..

BB AmbosAmbos osos mméétodostodos mostrarammostraram diferendiferenççasas estatisticamenteestatisticamente significantessignificantes nono
planoplano horizontal,horizontal, emem relarelaççãoão aoao mméétodotodo dede implantesimplantes,, entretantoentretanto,, essasessas
diferendiferenççasas foramforam maioresmaiores nono mméétodotodo tradicionaltradicional..

BB OO autorautor concluiuconcluiu queque oo mméétodotodo estruturalestrutural éé vváálidolido ee conficonfiáávelvel
parapara sese determinardeterminar oo crescimentocrescimento maxilarmaxilar e ase as alteraalteraççõesões dodo
tratamentotratamento,, especialmenteespecialmente comcom respeitorespeito aa irrupirrupççãoão dosdos dentesdentes..
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NIELSEN, I. L.
Am. J. Orthod., v. 95, n.5, 1989.
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DOPPELDOPPEL etet al., 1994al., 1994
BB FizeramFizeram umum estudoestudo emem 1994,1994, queque tinhatinha porpor objetivoobjetivo

determinardeterminar sese hháá marcasmarcas anatômicasanatômicas estestááveisveis ee discerndiscernííveisveis nana
maxilamaxila queque podempodem serser utilizadasutilizadas parapara aa sobreposisobreposiççãoão maxilarmaxilar..
OsOs doisdois tratraççadosados dede cadacada indivindivííduoduo foramforam sobrepostossobrepostos nosnos
implantesimplantes ee avaliadosavaliados emem relarelaççãoão aoao melhormelhor encaixeencaixe dasdas
estruturasestruturas anatômicasanatômicas. A. A maiormaior distânciadistância,, queque asas estruturasestruturas
variaramvariaram emem relarelaççãoão aa perfeitaperfeita sobreposisobreposiççãoão,, foifoi medidamedida..

BB ResultadosResultados

BB AA maxilamaxila demonstroudemonstrou diredireççõesões ee grausgraus variadosvariados dede rotarotaççãoão emem
relarelaççãoão àà base dobase do crâniocrânio..

BB OO planoplano palatinopalatino demonstroudemonstrou diredireççõesões ee grausgraus variadosvariados dede
rotarotaççãoão dentrodentro dada maxilamaxila, ,, , sendosendo portantoportanto,, poucopouco conficonfiáávelvel
parapara sobreposisobreposiççãoão ee interpretainterpretaççãoão dede mudanmudanççasas..

BB AA estruturaestrutura internainterna dodo palatopalato demonstroudemonstrou terter valorvalor limitadolimitado
comocomo áárearea estestáávelvel dede registroregistro..
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DOPPELDOPPEL etet al., 1994al., 1994
BB

BB OO forameforame infraorbitalinfraorbital,, osos pontospontos FPM, ENA, ENP, A,FPM, ENA, ENP, A, nãonão
foramforam consideradosconsiderados comocomo ááreasreas estestááveisveis parapara aa
sobreposisobreposiççãoão maxilarmaxilar..

BB AsAs porporççõesões anterior e posterior doanterior e posterior do processoprocesso zigomzigomááticotico dada
maxilamaxila foramforam consideradasconsideradas asas marcasmarcas anatômicasanatômicas maismais
conficonfiááveisveis parapara aa sobreposisobreposiççãoão cefalomcefaloméétrica,trica, juntamentejuntamente
com acom a arquiteturaarquitetura internainterna dada porporççãoão dada maxilamaxila acimaacima dada
áárearea incisalincisal..

BB AA porporççãoão posteriorposterior podepode serser perfeitamenteperfeitamente tratraççadaada emem 100100
% dos% dos casoscasos,, enquantoenquanto aa porporççãoão anterioranterior ssóó podepode serser
tratraççadaada confiavelmenteconfiavelmente emem 80 % dos80 % dos casoscasos..
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DOPPEL, D. M., LITTLE, R. M.
Am. J. Orthod., v.105, n.2, 1994.

Sobreposição no plano palatino
com registro na ENA

Sobreposição na borda anterior do
processo zigomático da maxila com
registro na porção mais inferior
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Ilustração de um caso individual que representa aproximadamente
a média dos achados. Sobreposição nos implantes
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ESTUDOS COM IMPLANTES METESTUDOS COM IMPLANTES METÁÁLICOSLICOS

O plano palatinoO plano palatino éé poucopouco
conficonfiáável para a sobreposivel para a sobreposiçção maxilarão maxilar
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ProcessoProcesso zigomzigomááticotico da maxilada maxila

éé a estrutura anatômica maisa estrutura anatômica mais
conficonfiáável para a sobreposivel para a sobreposiççãoão

maxilarmaxilar
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BJBJÖÖRK, A.; SKIELLER, V.RK, A.; SKIELLER, V. Normal and abnormal growth of the mandible. ANormal and abnormal growth of the mandible. A
synthesis of longitudinalsynthesis of longitudinal cephalometriccephalometric implant studies over a period of 25implant studies over a period of 25
years.years. EurEur. J.. J. OrthodontOrthodont., v. 5, p.1., v. 5, p.1--46, 198346, 1983
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BJBJÖÖRK, A.; SKIELLER, V.RK, A.; SKIELLER, V. Normal and abnormal growth of the mandible. ANormal and abnormal growth of the mandible. A
synthesis of longitudinalsynthesis of longitudinal cephalometriccephalometric implant studies over a period of 25implant studies over a period of 25
years.years. EurEur. J.. J. OrthodontOrthodont., v. 5, p.1., v. 5, p.1--46, 198346, 1983
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ANANÁÁLISELISE
DEDE

JOHNSTONJOHNSTON
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BB osos ortodontistasortodontistas normalmentenormalmente usamusam ananááliseslises
cefalomcefaloméétricastricas desenvolvidasdesenvolvidas nosnos anosanos 40 e40 e
5050 parapara responderresponder perguntasperguntas dosdos anosanos 20 e20 e
30. E,30. E, infelizmenteinfelizmente essasessas velhasvelhas respostasrespostas
parapara perguntasperguntas jjáá esquecidasesquecidas sempresempre
mostrammostram--sese inadequadasinadequadas quandoquando utilizadasutilizadas
parapara avaliaravaliar asas atuaisatuais modalidadesmodalidades dede
tratamentotratamento..
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DESENVOLVIMENTO DA ANDESENVOLVIMENTO DA ANÁÁLISE DE JOHNSTON.LISE DE JOHNSTON.

BB EmEm 1986 LYSLE JOHNSTON1986 LYSLE JOHNSTON introduziuintroduziu
SUA ANSUA ANÁÁLISE e oLISE e o seuseu diagramadiagrama dodo ForcadoForcado
((““PitchforkPitchfork””).).
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BB ConsiderandoConsiderando queque oo tratamentotratamento devedeve emem
úúltimaltima ananááliselise serser sentidosentido aoao nníívelvel dada oclusãooclusão
parapara eleele terter umum efeitoefeito nana relarelaççãoão molar, omolar, o
planoplano oclusaloclusal representariarepresentaria aa ““linhalinha de basede base””,,
a interfacea interface nana qualqual todastodas asas alteraalteraççõesões
mandibularesmandibulares ee maxilaresmaxilares estãoestão integradasintegradas..
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BB EssaEssa ananááliselise levaleva emem consideraconsideraççãoão osos vvááriosrios fatoresfatores
individuaisindividuais queque contribuemcontribuem parapara aa correcorreççãoão dada
relarelaççãoão molar.molar.

BB UtilizaUtiliza--se dosse dos mméétodostodos dede BJBJÖÖRKRK dede sobreposisobreposiççãoão
dada base dobase do crâniocrânio,, dada maxilamaxila ee dada mandmandííbulabula,, parapara
medirmedir oo movimentomovimento dosdos segmentossegmentos posterioresposteriores emem
relarelaççãoão aoao ossoosso basal e obasal e o deslocamentodeslocamento ((devidodevido aoao
crescimentocrescimento ouou aa alteraalteraççõesões ortoportopéédicasdicas) dos) dos
maxilaresmaxilares emem relarelaççãoão àà base dobase do crâniocrânio..

BB UtilizaUtiliza--sese tambtambéémm dodo mméétodotodo dede JENKINJENKIN dede
projeprojeççãoão sobresobre oo planoplano oclusal,oclusal, poispois osos
componentescomponentes dada correcorreççãoão molarmolar sãosão medidosmedidos
paralelamenteparalelamente aa esseesse planoplano..
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SOBREPOSISOBREPOSIÇÇÃO NA BASE DO CRÂNIOÃO NA BASE DO CRÂNIO

SS
SESE

CrCr

OrbOrb
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SESE

RR

MAX.MAX. -- BCBC
POFMPOFM

1s1s66--MAX.MAX.

ABAABA

SOBREPOSISOBREPOSIÇÇÃO REGIONAL MAXILARÃO REGIONAL MAXILAR

D
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SOBREPOSISOBREPOSIÇÇÃO REGIONAL MANDIBULARÃO REGIONAL MANDIBULAR

1i1i66 -- MAND.MAND.

DD

POFMPOFM

RR
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CorreCorreççãoão
molarmolar
( 6/6 )( 6/6 )

POFMPOFM

CORRECORREÇÇÃO MOLAR TOTALÃO MOLAR TOTAL
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CorreCorreççãoão
incisivaincisiva

( 1/1 )( 1/1 )

POFMPOFM

CORRECORREÇÇÃO INCISIVA TOTALÃO INCISIVA TOTAL
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----- ----- -----

----
----

----
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B.C.

----

ABA

MAX. - BC

MAND

1 / 1

6s

6i

6 / 6

1 s

1 i

DIAGRAMA DE JOHNSTON JDIAGRAMA DE JOHNSTON JÚÚNIORNIOR
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Maxila + MandMaxila + Mandííbula = ABAbula = ABA
ABA + 1s + 1i = CorreABA + 1s + 1i = Correçção incisal (1/1)ão incisal (1/1)
ABA + 6s+ 6i = CorreABA + 6s+ 6i = Correçção molar (6/6)ão molar (6/6)
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PADRÃO DE CRESCIMENTO TRANSLATPADRÃO DE CRESCIMENTO TRANSLATÓÓRIORIO

InInííciocio 28/07/7928/07/79
FinalFinal 14/11/8114/11/81
PPóóss--contencontenççãoão 07/04/0007/04/00

Rotação da maxila

Rotação
da mandíbula

SobreposiSobreposiçção na baseão na base
anterior do crânioanterior do crânio

O padrão de crescimento
translatório de uma paciente,,
aos 11 anos (preto), 14 anos
(vermelho) e 33 anos (verde). A
sobreposição na base do crânio
ilustra um padrão mais ou
menos típico de crescimento
translatório maxilar e
mandibular. As linhas de
referência fornecem um quadro
bastante simplificado do
deslocamento e da rotação
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