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RESUMO

CUNHA, J. A. S. Avaliagao da qualidade de vida com a substituicio de
contengao pos expansao rapida da maxila (ERM) em criangas. 2025. Trabalho
de Conclusdo de Curso (Graduagao) — Faculdade de Odontologia, Universidade
Estadual Paulista (UNESP), Aracatuba, 2025.

Este estudo clinico longitudinal, randomizado e controlado, investiga a
eficacia de diferentes métodos de contencdo pds-expansao rapida da maxila
(ERM) em criancgas. A fase de contengao pés-ERM ¢é critica para evitar recidivas e
garantir a estabilidade dos resultados obtidos. Tradicionalmente, os métodos de
contencédo incluem a manutencédo do expansor tipo Hyrax ou o uso de aparelhos
removiveis como a placa de Hawley. Este estudo compara esses dois métodos
quanto a estabilidade transversal da maxila, evidenciando a adaptacdo dos
pacientes e qualidade de vida. Quarenta criancas de 6 a 12 anos foram
selecionadas e divididas aleatoriamente em dois grupos: Grupo 1 (manutengéo do
expansor Hyrax por 6 meses) e Grupo 2 (substituicdo pelo aparelho removivel tipo
placa de Hawley por 6 meses). Trés questionarios realizados a qualidade de
vida foram aplicados no Tempo 0 (TO: avaliagdo inicial) e Tempo 1 [T1: uso da
contencgdo (G1: Hyrax; G2: Contencéo removivel)]. A analise de dados foi realizada
por meio de métodos observacionais referentes aos graficos obtidos das respostas
dos questionarios. Os resultados deste estudo fornecem evidéncias sobre
melhores praticas clinicas, promovendo saude e qualidade de vida das criangas

tratadas ortodonticamente.

Palavras-chave: Técnica de Expansao Palatina; Qualidade de vida; Aparelhos

Ortodénticos Removiveis; Ortodontia.



ABSTRACT

CUNHA, J. A. S. Evaluation of quality of life with post-rapid maxillary
expansion retainer replacement (RME) in children.2025. Final Course Project
(Graduation) — School of Dentistry, Sdo Paulo State University (UNESP),
Aracatuba, 2025.

This longitudinal, randomized, controlled clinical study investigates the
efficacy of different methods of rapid maxillary post-expansion containment (RME)
in children. The post-MRE containment phase is critical to prevent recurrences and
ensure the stability of the results obtained. Traditionally, restraint methods include
maintaining the Hyrax-type expander or using removable appliances such as the
Hawley plate. This study compares these two methods in terms of maxillary
transverse stability, evidencing the patients' adaptation and quality of life. Forty
children aged 6 to 12 years were selected and randomly divided into two groups:
Group 1 (maintenance of the Hyrax expander for 6 months) and Group 2
(replacement of the removable Hawley plate appliance for 6 months). Three
questionnaires performed on quality of life were applied at Time 0 (TO: initial
assessment) and Time 1 [T1: use of restraint (G1: Hyrax; G2: Removable retainer)].
Data analysis was carried out using observational methods referring to the graphs
obtained from the answers to the questionnaires. The results of this study provide
evidence on better clinical practices, promoting health and quality of life of

orthodontically treated children.

Keywords: Palatal Expansion Technique; Quality of life; Removable Orthodontic

Appliances; Orthodontics.
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1 INTRODUGAO

A deficiéncia transversa dos ossos maxilares se manifesta pela mordida
cruzada uni ou bilateral, parcial ou total, além dos casos em que a mordida cruzada
nao estd presente (LIMA et al., 2005). Comumente, a atresia maxilar é
acompanhada do desenvolvimento vertical alveolar excessivo, apinhamento
dentario, palato profundo e estreito, com largura inferior a 31 mm (distancia
intermolares medida no limite cervical) e contraido na regido anterior, além de
grandes espagos escuros no corredor bucal, durante o sorriso, caracterizando a
sindrome da deficiéncia maxilar transversa (McNAMARA, 2000). A mesma
acomete a maioria de nossos pacientes ortodonticos e € uma das mas oclusdes de
maior prevaléncia na pratica ortoddntica, isso porque esta geralmente associada a
outros tipos de mas oclusdes, como as de Classe Il e lll (McNAMARA JR., 1987;
TOLLARO et al., 1996; BACCETTI et al., 1997; BACCETTI et al., 1998; BACCETTI
et al., 2000).

Ao considerar a influéncia de uma ma oclusdo nos diversos ambitos
envolvidos na rotina de um individuo, podemos verificar o desenvolvimento de
problemas funcionais, no que tange a alteragdao da mastigacdo, movimentos e
desvios mandibulares, passagem de ar nas vias aéreas nasais. Também podem
ser observados problemas estruturais, como alteragbes na articulagcéo
temporomandibular e assimetrias. (MARANON-VASQUEZ et al., 2024)

Observa-se na literatura a possibilidade de correcdo espontanea da mordida
cruzada posterior como sendo remota entre 0 e 9% na denticdo decidua, o que
indica uma percentagem baixa para nao indicar o tratamento (Silva-Filho et al.
2012), ainda que envolva uma adaptagdo na rotina da crianga posteriormente a
instalagdo do expansor palatino. Deve-se indagar sobre o quao funcional é a
solugcao proposta pelo uso de aparelhos, como o expansor de Hyrax. Assim, é
possivel analisar os impactos que pode acarretar em outros ambitos na vida da
crianga, como a qualidade de vida prejudicada em fungdo de ma higiene, doencgas
periodontais, restricdo quanto a alimentagdo, interferéncia na degluticéo,

dificuldades na fala.
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A instalacdo de um aparelho ortoddntico envolve cuidados anteriormente
negligenciados ou nao sugeridos e ensinados as criangas, que carecem de
atencdo para melhora da saude bucal, o que consequentemente impacta sua

qualidade de vida e relagdes interpessoais no dia a dia.

Torna-se possivel verificar a necessidade de possiveis alternativas para dar
continuidade ao tratamento expansor de maxila e sua posterior conteng¢ao visando
trazer maior conforto e bem-estar geral as criangas, como nas esferas: fisioldgica,
emocional, biolégica e social. Assim, tratar a deficiéncia transversal maxilar
apresentada em criangas com aparelhos, como os utilizados na pesquisa e os
estudos que a mesma envolve, sugere uma possibilidade de melhora na qualidade
de vida relacionada a saude bucal das criangas, ainda que este tratamento possa
apresentar uma repercussao negativa em alguns aspectos dentre os participantes
da pesquisa, além de estimular uma interacédo entre pais e filhos diariamente e no
acompanhamento de cada caso (MARANON-VASQUEZ et al., 2024).

Embora a expanséao rapida da maxila (ERM) seja eficaz para correcdo da
deficiéncia transversa e para ganhos funcionais que podem incluir melhora da via
aérea e dos sintomas do sono, seu uso tem sido associado a desconforto e dor
durante a fase ativa de expansao. Revisbes sistematicas recentes demonstram que
a dor é um efeito comum da ERM, com tendéncia a reduzir progressivamente nos
dias e semanas apo6s as ativagdes (Barone et al., 2023). Simultaneamente, estudos
longitudinais com medidas de qualidade de vida mostraram que, apesar do impacto
negativo inicial, ha uma melhora nos escores de qualidade de vida relacionados a

saude bucal com o decorrer do tratamento (3—9 meses) (Malik et al., 2023).

Contudo, existe lacuna na literatura quanto a comparacdo direta da
percepcdo de qualidade de vida entre estratégias de contengdo pdés-ERM —
manutengado do Hyrax versus substituigdo por contengcéo removivel — em estudos
randomizados com aplicagdo do CPQ8-10. O presente trabalho visa suprir essa
lacuna avaliando nao apenas a estabilidade transversal, mas também a adaptagao
e o impacto na qualidade de vida das criangas submetidas a diferentes protocolos

de contencgéo.
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2 OBJETIVO

2.10bjetivo geral

Avaliar a utilizagdo de diferentes métodos de contengdo pds-expansao
rapida da maxila em criancas, por meio de observacao clinica e aplicacdo de
questionarios validados, considerando a adaptacdo dos pacientes e qualidade de

vida.

2.20bjetivos especificos

e \Verificar, durante a fase de contencdo poés ERM, o dispositivo

ortodéntico que propiciou melhor qualidade de vida a crianca;
e Avaliar questionarios validados sobre qualidade de vida;

e Sugerir condutas que podem ser agregadas clinicamente para o
planejamento ortodéntico visando a melhor qualidade de vida dos

individuos.
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3 MATERIAL E METODOS

Este estudo comparou dois métodos de contencao pds expansao rapida da
maxila, sendo um grupo mantido o expansor de Hyrax e outro grupo substituido por
contencdo removivel. A estabilidade transversal da maxila foi verificada entre o
momento inicial e apds 6 meses do uso de ambos os tipos de contencao, além de
evidenciar a adaptagado dos pacientes ao uso do dispositivo e sua qualidade de

vida, parte do estudo o qual derivou o presente trabalho.
Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE:
82384624.6.0000.5420) e conduzido de acordo com as normas determinadas pela
Declaragao de Helsinque e pela Resolugdo do Conselho Nacional de Saude no
466, de 12 de dezembro de 2012. Foi obtido o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido de todos os responsaveis legais dos adolescentes, assim como o

Termo de Assentimento Livre e Esclarecido dos participantes.
Célculo amostral

O tamanho da amostra calculado para cada grupo baseou-se em um nivel
de significancia de 0,05 por cento e poder de 80 por cento (alfa de para detectar
uma minima diferenga de 1,5 mm (DP £ 1,5) de recidiva da expansdo da sutura
palatina mediana entre os grupos. O desvio padrdao foi adaptado de estudos
anteriores (Garrett et al., 2008). O calculo amostral indicou que seriam necessarios
16 pacientes em cada grupo. Para compensar as desisténcias, optou-se por
estabelecer um potencial de perda de 20% em cada grupo, sendo incluidos 4
pacientes a mais em cada grupo, totalizando para os dois grupos incluidos no

estudo 40 pacientes.
Tipo e local do estudo

Trata-se de um estudo clinico longitudinal, randomizado e controlado,
realizado com criancas de 6 a 12 anos de idade, que compare¢cam ao atendimento
clinico na Faculdade de Odontologia de Aragatuba, UNESP, na disciplina de

Ortodontia, bem como encaminhadas com a necessidade de tratamento pelas
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diversas disciplinas, assim como indicadas por possiveis triagens no municipio.
Populacégo do estudo

A populacéo do estudo foi composta por criangas de 6 a 12 anos, de ambos
0s sexos, que atenderem aos seguintes critérios de inclusdo: apresentar Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) devidamente assinado por seu
responsavel legal; e assinar o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE);
necessidade de expansdo rapida da maxila; ndo apresentar comprometimento
periodontal; ndo apresentar contra-indicagcdes ao tratamento em si; pacientes com
maturagcdo o6ssea maxilar incompleta e deficiéncia transversal de maxila. Para os
critérios de exclusdo, serdo adotados: paciente que nao aceitaram o tratamento,
bem como nado assinaram os TCLE e TALE; pacientes que ja realizaram a ERM
previamente; consolidacdo Ossea da sutura palatina mediana; pacientes que

apresentarem comprometimento periodontal.
Coleta de dados

Os exames clinicos para avaliagdo da condigdo bucal e avaliagdo da
necessidade de tratamento foram realizados por um unico pesquisador (FVM),
especialista em Ortodontia, com experiéncia prévia no diagndstico e tratamento,
bem como execucdo do mesmo e instalagao dos aparelhos propostos, nas clinicas
da FOA/UNESP. Sendo exposta a necessidade de tratamento para o responsavel
do paciente, foi instituida anamnese, obtendo-se informagdes sobre caracteristicas
socioeconémicas e histérico médico, incluindo as variaveis idade, sexo, renda
familiar, dieta, acesso aos servigos odontoldgicos, necessidade de cuidados
especiais, transtornos alimentares, uso de medicamentos, tratamento meédico,

cuidados prévios com a saude bucal e/ou tratamento ortoddntico.
Plano de tratamento

Foram solicitadas documentagdes ortoddnticas completas aos pacientes,
devendo as mesmas serem realizadas com recurso proprio do mesmo, fora da
Universidade, em locais indicados para sua realizacdo. O paciente compareceu

com o exame a Faculdade, para que o responsavel da pesquisa realize o plano de
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tratamento adequado para o caso, o qual envolveu a etapa de investigacdo com a

ERM e posterior periodo de contencéo.
Confecgéo e Instalagdo do aparelho

Foi utilizado para a ERM o aparelho Disjuntor do tipo Hyrax, composto por
parafuso expansor metdlico, o qual é centralizado na rugosidade palatina do
modelo obtido em gesso do paciente, ou impressao tridimensional (3D). O presente
dispositivo foi desenhado por Biederman e é confeccionado totalmente em aco
inoxidavel e nao inclui as placas palatinas de acrilico, 0 que o torna muito mais

higiénico.

O aparelho é do tipo dento-suportado, devendo ser construido com fios
rigidos e com parafuso o mais préoximo possivel do palato, de modo que a forga
transmitida fique proxima ao centro de resisténcia da maxila (FERREIRA et al.,
2007).

Alocacgéo e Inicio da Contengéo

Apds o periodo ativo do uso do expansor de Hyrax, os pacientes foram
alocados aleatoriamente, por meio de randomizagédo realizada no "Research
Randomizer" (www.randomizer.org) e os numeros obtidos sendo sequencialmente
colocados em envelopes pardos, sendo recuperados no momento do tratamento

odontoldgico, determinando em quais dos dois grupos o paciente sera alocado:

- Grupo 1: Mantido o expansor de Hyrax em boca, como contencao, apos

imobilizacdo do parafuso, por 6 meses.

- Grupo 2: Remogdo do expansor de Hyrax, moldagem em alginato,
obtencdo do modelo de gesso, recimentagdo do mesmo aparelho em boca, ou
escaneamento 3D, até a confecgao do aparelho de contengao removivel pronto
para sua instalagdo, consequente da remogao do disjuntor de Hyrax. Esse periodo

nao deve ultrapassar 7 dias.

Para o Grupo 2, foram realizadas instrugdes verbais e por escrito da

importancia da utilizacdo do aparelho de contencdo pelo maximo de tempo
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possivel, sendo medido pelo preenchimento de um diario a ser realizado pelo
paciente, bem como seu relato. Dentro desse grupo (n = 20), 10 pacientes

utiizaram também como forma de monitoramento o microsensor TheraMon

incluido na resina acrilica (Figura 2).

Figura 1 - Modelo de arcada superior impresso em 3D com aparelho expansor de

Hyrax com chave utilizada para sua ativagao

Fonte: Vicioni-Marques F, 2025.

Figura 2 — Aparelho de contenc&o removivel apos remogao do expansor de Hyrax,

com inclusdo de microsensor de monitoramento TheraMon.

Fonte: Vicioni-Marques F, 2025.
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Cegamento

Devido a limitagbes clinicas, apenas os avaliadores de desfecho

desconhecem o0s grupos aos quais os pacientes foram alocados.
Avaliacbes

Foram realizadas avaliagdes mensais dos pacientes tanto alocados no Grupo 1
como no Grupo 2, para verificacdo da estabilidade dos aparelhos e reforgco de
instrugdes, nos primeiros 6 meses de contengao. Apds, 0s pacientes comparecerao
a cada 3 meses para verificagdo dos mesmos, caso nao ocorra incidentes com os
aparelhos, como necessidade de nova cimentagdo do disjuntor de Hyrax, ou

confecgdo de nova contengao removivel.

A Tomografia Computadorizada de Feixe Conico (TCFC) foi realizada no inicio
do tratamento, com a documentacdo de diagndstico e apds 6 meses do inicio do

tratamento.
Questionarios

Foram aplicados com os pacientes e seus responsaveis 0 questionarios
“Children Perception Questionnaire 8-10 (CPQ 8-10)" (Barbosa et al., 2011) em sua
versao traduzida e validada para a lingua portuguesa. O CPQ8-10 é um questionario
que apresenta 29 questdes de multipla, envolvendo os impactos das doencas bucais
na qualidade de vida das criangas com faixa etaria de 8 a 10 anos de idade. As
questdes sdao compreendidas em relacdo a frequéncia dos impactos durante as

quatro semanas anteriores a avaliagao.

Sintomas orais (questdes 5 a 9), limitagbes funcionais (questbes 10 a 14),
bem-estar emocional (questdes 15 a 19) e bem-estar social (questdes 20 a 29) sao
os fatores que compreendem o questionario. As questdes 1 e 2 se referem ao
género e idade da crianga; as questdes 3 e 4 referem-se a percepgao global da

saude bucal e bem-estar geral, com opg¢des de resposta de zero (0) a trés (3).

As questdes de 5 a 29 contemplam escores de zero a quatro pontos (0 =

nunca; 1 = uma ou duas vezes; 2 = algumas vezes; 3 = varias vezes; 4 = todos os
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dias ou quase todos os dias). A pontuacao total € a soma dos escores de todas as
questdes, sendo que quanto maior a pontuagao, maior o impacto na qualidade de

vida da crianca (Barbosa et al., 2011).

Quando nao era possivel realizar o questionario durante a atividade clinica, o
mesmo era disponibilizado conforme o exemplo na Figura 3, para que o0s

responsaveis e as criangas pudessem responder em outro momento.

Figura 3 - Modelo de mensagem encaminhada para envio do questionario.

18/10/2025

Vocés poderiam responder juntamente ao filho de vocés os seguintes quastionarios
referente ao uso da contencdo removivel apds a expansédo do palato de seus filhos, por
gentileza?

Somente assim conseguiremos FINALIZAR aos atendimentos.

Sé&o de suma importancia (responder seguindo as orientacdes do formulario) para

entender se HOUVE ALTERACAO NA QUALIDADE DE VIDA de seus filhos. s

Podem responder considerando o momento POSTERIOR a colocacéo do aparelho
expansor nos filhos de vocés e em sequida a contencdo removivel.

Seguem os links:

1) CPQ 8-10:
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQL SeyXhfs509r]_ WFxgrfrNUfH6gAO_9xjLnJOXf
HTOtjcri_ w/viewform?usp=send form

Fonte: Elaborado pela propria autora (2025).

Anadlise estatistica

Os dados foram analisados empregando-se técnicas de estatistica descritiva
e o0s resultados foram apresentados por meio de gréaficos. Devido a
natureza ordinal das variaveis de frequéncia do “CPQ 8-10" e a ndo aderéncia a
distribuicdo normal, optou-se pela utilizagdo de testes estatisticos ndo-paramétricos

para a comparagao das variagdes nos dois momentos de avaliacio.
Testes Ndo-Parameétricos

Para a comparacgéo entre os grupos independentes (HYRAX x CONTENCAO)
nos momentos TO e T1, foi aplicado o Teste U de Mann-Whitney; ja para as

comparagdes de medidas repetidas dentro de cada grupo (TO x T1), foi utilizado
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o Teste de Wilcoxon para amostras pareadas. Em todas as analises, foi adotado um

nivel de significancia de 0,05.
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4. RESULTADOS

Um total de 22 criancas foram incluidas nestas analises, sendo as exclusdes
realizadas pelo momento da analise juntamente com o desenvolvimento do periodo
de contengédo, o qual algumas criangas ndo haviam ainda atingido os 6 meses até
o0 presente momento, bem como para normalizagcdo dos dados, como aqueles
questionarios que estavam preenchidos incorretamente. As avaliagdes foram
realizadas em dois tempos (TO: antes do inicio do tratamento; T1: periodo de
contencdo pos-ERM), presencialmente nas clinicas e/ou com o envio dos

questionarios por mensagem de texto (Figura 3).

Os graficos gerados segundo as respostas obtidas nos dois tempos para

ambos 0s grupos estdo expressas a seguir.



21

Figura 4 - Primeira avaliagdo (Tempo 0 = antes do inicio de tratamento) [GRUPO
HYRAX].

1. Vocé é um menino ou uma menina? 2. Quantos anos vocd tem? 3. Vocé acha que os seus dentes e a sua boca sho:

916,751 Eons |16.7%)

11 ETH

Mening {100.0%) 10 (33.3%y Mais o mengs (83, 3%

4. Quanto os seus dentes ou a sua boca te incomadam? 5.  No dltimo més, quantas vezes vocé sentiu dor de dentes ou dor na boca?

Um pouce (16 7%}

Uma ou duas vezes (33.3%)

‘Quase rada (50.0%)

Muits [33.3%) Menhuma vaz (B6.7%)

6. Noultimo més, quantas vezes vacd teve feridas na sua boca? 7. g jitimo més, quantas vezes vocé sentiu dor nos seus dentes quando comeu alguma coisa ou bebeu alguma coisa gelada 7

A vezes (16.7%)

Nenhuma vez (50.0%)

Muitas vezes (33.3%)

Memrbuma e | 100 09%)

B. No dltimo més, vezes a ida ficou ia em seus d 7 9. No dltimo més, quantas vezes vocé ficou com cheiro ruim na sua boca?

Nenhuma vez (16.7%) s vezes (16.7%)

Uma ou duas vezes (50.0%) Muitas vezes (16.7%)

A5 vezes [16.7%) Menhuma vez (13,356}
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10 Wa sarta " FTRprs— pio, rl

o . -

12 Mo ditime més, quantas wezes fol dificll para vock comer o que vock queria por causa dos seus dentes ou de sua BOCAT 13, Me ditimo mes , qUantas vozes voch tove problemas para Falar por causa dos seus dentes ou de sua boca?

A vasen [18.7%)

Uma ou dus vezes [S0OHI

Hurhuma see (13 9%

14 & nomu par s danbes o du s boca?

e

Bt v (36,750
ot wea (50,051
s vnea (33751

15. Mo dltimo més, quantas vezes vocd

causa dos s de sua boca?

3 e, WIS wa2es (16.7%)

[
168

Henhuma vez (50 1%) U 0w thizs veres (LB 41

s vezes (16741

16. Mo dltimo més, quantas vezes vocd se sentiu triste por causa dos seus dentes ou de sua boca? 17, No altines mis , quantas vezes weck ficou com vergonka por causa dos sews Sentes ow e sua beea?

s vezes |16.7H)

Herhma ver (50.0%)

ma cu dums v (10, 7%

Muitas vezes (16751

18, No ditime més, quantas veaes vack ficou cOm o que s dentes ou sua boca?

‘Tockru a4l s pamae ok o s (1.7%)

Mustan vanan (20.0%

Henbuma vaz (X175}

20. No dltimo més , quantas vezes vocé faltou a aula por causa dos seus dentes ou de sua boca?

A5 veaes (16 74)

Uma ou duas wezes (16.7%|

Henhuma vez (66.75%]1

e ILATH

o
Mutay varm (31 7%) e

et wez 116,751

Ui s ma veaen (33.1%)

18 s nis. pex

Pt e 20
A gn

Z1. Mo Gftise meis, quantas vebes veck teve prablemas pa

fazer sau dever de €453 por causa dos sews Sentes od de sua boe?

Pentuma v (B0
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23, Mo dRines més, quantas vezes vork no quis falar ou ber em vor alta wa sals de suls por causa dos seus destes sy de siaboeal

s s seas (L4781

Ao 18,741

it e quiS Falar com oULFaS (fiangas per causa des seus destes ou de sua becat

Vv s s 18 0

e

srna v 07

26 Mo ditima miés, quantas vezes vook nio quis ficar perto de outras crisngas por causa dos seus entes ou de s Bocal

Wenbums vez 1100 0%t

apalidos em vock per causs dos s dentes ou de sua bocal

Baeasan 16T

Uhres e chaes v {1695

ek v 164 T

U ous s vizes (300
Martraraa ves (075

27, Mo ditmo més, quantas v ezes vood ficou de far de jogas e brincadeiras por cousa dos sews demtes ou de sua boca?

AgnnuTa vaz 000,01

29. Mo ditims mds, quartas vezes Fiznra
Seus duntes ou s bocat

e 13078
Mt s (AT v
Maitnn e (16741

s v (3135

Fonte: Elaborado pela prépria autora (2025).
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Figura 5 - Primeira avaliagdo (Tempo 0
CONTENCAOQ].

antes do inicio de tratamento) [GRUPO

1. Vocé é um menino bu uma menina? 2. Quantos anos vocé tem?

o ETH)

10 (33.3%)

Menina (46.7%)

Ti26.7%
Mening (53.3%)

Q{26.7%)

3. Vocé acha que os seus dentes e a sua boca sao: 4, Quanto os seus dentes ou a sua boca te incomodam?

Quase nada (13.3%)

Muita bars (26.7%)

Bars (40.0%)

Um pouco (26.7%)

Mo incomadam (60.0%)

Maks ou menas (33.3%)

5. No dltimo més, quantas vezes vocé sentiu dor de dentes ou dor na boca? 6. Mo dltimo més, quantas vezes wocé teve feridas na sua boca?

As vezes (6.7%)

Ui ou duiss wezes {20.00%)

Uma ou duas vezes [33.3%)

MNenhurna vez (60.0%)

Henhurma ez (80.0%)

7. Mo dltimo més, quantas vezes vocé sentiu dor nos seus dentes quando comeu alguma coisa ou bebeu alguma coisa gelada 7

Uma cu duas vezes (33.3%]

Henhuma vez (66.7%)



8. No altimo més, quantas vezes a comida ficou agarrada em seus dentes? 9. No ultimo més, quantas vezes vocé ficou com cheiro ruim na sua boca?

Todks 08 6ias ou guese todos os dias (6.7%)
Todos os dias ou quase todas o5 dias (13.3%)

Menhuma ez [13.3%)

Nenhurma ver [40.0%) Ume ou duas wezes (13.3%)

Uma au duas vezes (13.3%)

As vezes (66 7%)

#5 vezes 133.3%)

10. Mo dltime més, guantas veres vock gastou mais tempo do que os outros para comer sua comida por causa de seus dentes su de sua boea?

s wezes (6.7%)

Muitas vezes [6.7%)

Uma ou duas vazes (13,34}

Nenhuma vez (73.3%)

11, Ne Gltime més, quantas vezes vocé teve dificuldade para morder ou mastigar comidas mais duras eo me: mach, ps, milho ou carne, por causa de seus dentes ou

sua bocal

Urmia ou duas vazes [26.7%]

Menhurma vez (40.0%)

s veres (33,3%)

12, Mo dltine mds, quantas veses fol dificil para vock comer o que vocd queria por causa dos seus dentes ou de sus boca?

s chaws e 6.T%)

e
havesen 13:3%1
e 0w disas vezes {35.74]
Mharisussa ez 16675
e w5900
14, o iftimo més, quantas vezes vock teve problemas para dormir & nofte par causa dos seus dentes ou de sua boca? 13- Mo ditime més, quantas vezes wocé ficou chateado por causa dos seus dentes ou de sua baca?
oo 05 a5 o uase ol 05 diss 57K e venes (6THI

[rep—
Uma 20 s vezes 113,380
e U o G ez (675
Peeahara et 38,01 Rlartruama e (0.8%)
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13. Mo Gitisa mis , quastas veres vock teve problesas para falar por causa dos seus duntes ou de sia boca?



16, Mo dltimo més, quantas vezes vocé se sentiu triste por causa dos seus dentes ou de suaboca? 17, No dltimoe més , quantas vezes vocé ficou com vergonha por causa dos seus dentes cu de sua boca?

Muitas uesss (5.7%) A wezes |6.7%)

U o duss vezes 6.79%) huitas vz |6.75)

Urrea o dlues ez 16.7%)

Henhurma vez [BD.0%)
Wanhuma vuz (6. 7%

1B. Mo ditime més, quantas veres voed ficou prescupads com o que B8 pessoas pensam sobre seus dentes ou sua boca?

As vezes (B.TH}

Todos as dias ou guase tados o dias {B.7%)

Urma oy duas vezes [6.7%)

Henhuma ver (80,0%]

18. Mo dltimo més, quanta s veres vocé achou que vocd nac era tio bonito quants outras pessaas por causa dos seus dentes ou de sua baca?

As vezes (6.7%}

Huitas vezes |6.7%)

Todos 05 dias ou quase todos os dias (6.7%)

Nenhuma vez {80.0%)

20. Nao ditime més , quantas vezes vocd faltou & aula por causa dos seus dentes ou

U 0 cuss vezes (8.7%) U s s v (8.7%)

Hurhuma vas (93.35) Weshuma vz (93, 35

26

sua boca? 21 Ne ultimo més, quantas vezes vood teve problemas para fazer seu dever de casa por causa dos seus dentes ou de sua baca?

quantas eans parn prestar atengan na aula por causn dos sews dentes ou de sum Boca? 23 No Gitimo mis, guant; fala dla por dentes

U e P
rma o i e (12381

doveam (123
s v 3T
R o (91751
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24 Wo dimo més, — - bacatr 5 Mo dlEima mis, quantas vezes vecd ndo quis Bor

e o ch s e b s 067 B TR

Martramw sar 171

26 Mo ditima més, quantas vezes vooé nao quis ficar perto de outras criancas por cousa dos seus dentes ou de sua boca?  27. No itime més, quantas v ezes vocé ficou de fora de jogos e brincadeiras per causa dos seus dentes ou de sua boca?

s vmses (5.7%4

Fenbuema wea 1171 Wenhuma ez (100,081

28, No iftimo més, qguanta s vezes outras criangas fizeram gozacaa ou colocaram apelidos em voc# por causa dos sews dentes ou de sua boca? 29, Me GItimo mis, QUantas vezes outras criancas fizeram perguntas para vock sobre
seus dentes ou sua boca?

Urrs o s ween (7%

Multas vezes (5741

s wezes 16 7%)

i ot vezes (13.3%)

Mentuma v (T1.0%}

Wertuma vz (911}

Fonte: Elaborado pela prépria autora (2025).
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Figura 6 - Segunda avaliagao (Tempo 1 = periodo de contengéo pds-ERM) [GRUPO
HYRAX].

1. Vecé é um menino ou uma menina? 2. Quantos anos vocé tem? 3. Vocé acha que os seus dentes e a sua boca
sdo:
9 11
Ruins
8 2 Bons
16.7%
Mais ou menos
Menino 10 8 anos
4. Quanto os seus dentes ou a sua boca te 5.  MNo dltimo més, quantas vezes vocé sentiu dor 6. Noditimo més, guantas vezes vocé teve
incomodam? de dentes ou dor na boca? feridas na sua boca?
Uma ou duas vezes
Uma ou duas vezes
Quase nada Um pouca Menhuma vez Muitas vezes
Menhuma vez
7. No dltimo més, quantas vezes vocé sentiudor g, Ng Gltimo més, quantas vezes a comida 9, No Gltimo més, quantas vezes vocé ficou com
nos seus dentes quando comeu alguma coisa ou ficou agarrada em seus dentes? cheire ruim na sua boca?

bzbeu alguma coisa gelada 7

As vezes Uma au duas vezes
Uma ou duas vezes
Nenhuma vez 16.7% Nenhuma ez 1%
16.7%
Uma ou duas vezes hs vezes
Muitas vezes

Nenhuma vez

As vezes Todos os dias ou quase todos os dias Muitas veres
10. Mo lltime més, quantas vezes vocé gastou 11. No dltimo més, quantas vezes vocé teve 12, No Ultimo més, quantas vezes foi dificil
mais tempo do gue os outros para comer sua dificuldade para morder ou mastigar comidas para vocé comer o que vocé querla por causa
comida por causa de seus dentes ou de sua boca? mais duras co mo: maca, pao, milho ou carne, dos seus dentes ou de sua boca?

por causa de seus dentes ou de sua boca?
Uma ou duas vezes

Muitas vezes
ez

Muitas vezes Urna vu duas veses

A
Uma ou duas vezes

Henhuma vez Nenhuma vez Nenhuma vez

13. No Gltimo més , quantas vezes voct teve L4 MU UG e, QUATILas VEsES VULE LEve s
problémas para falar por CAusa dos Seus problemas para:dormir &note porcausa dos 15. No ultimeo més, quantas vezes vocé ficou
Hentes ol G Sia Boia? seus dentes o de sua boca? chateado por causa gos s.;_-us dentes ou de sua

oca

il
uitas veses Menhuma vez, Muitas veze
B vezes
A5 vezes Nenhuma vez
Henhuma vez Nenhuma vez As vezes
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49, NO UILITID IMEes, qUantas veZes voce S5 senuu 71t i T
st por Causs dos seus dentes ou de ey boca? 17. No ultln;O més, quansas VEZESJGCté ficou 18. No dltimo més, quantas vezes vocé
com vergonha por causa oc_:‘ seus dentes ou ficou preocupado Com o QUE as pessoas
de sua boca? pensam sobre seus dentes ou sua boca?
Muitzs wezes Todos os dias ou quase todos os d
Menhuma vez  Nenhuma vez 16.7% Nenhuma vez 16.7%
Uma ou duas vezes Muitas vezes
As vezes
As vezes As vezes
QuUE VOCE Nao 1z 130 DONILD Quanto outras £U. MO UILIMO Mes , quantas vezes VOCe raiou 8 Proniermas pard razer Seu Uever 0 cassd por causa
pessoas por causz db?]s sgrus dentes ou de sua aula por causa dos seus dentes ou de sua boca? dos seus dentes ou de sua boca?
ca
A5 vezes
. 'e.en"umi o
Muitas vezes Menhuma vez Nenhuma vez
QINICUINAOE para prestar atengad na aua por i i outras crnangas por causa dos seus dentes ou de
Cauca dos ceus dentes ou de Sua boca? 23. No dltimo més, quantas vezes vocé nao quis sua baca?

falar ou ler em voz alta na sala de aula por
causa dos seus dentes ou de sua boca?

Uma ou duas vezes
Nenhuma vez

Nenhuma vez

Urna ou duas veses

Nenhuma vez

25. No ultimo més aqua ntas vezes VOCé néa pEFLD O QULras CrAancas por Causa oos seus gentes Tora g jugos 8 Dnncageras por causa oos seus

- . de sua baca? dentes ou de sua boca?
quis falar com outras criancas por causa dos SEEESIRROeS SISSEEEESIa 8
seus dentes ou de sua boca?

As vezes
Uma ou duas vezes

Nenhuma vez

Menhuma ver Nenhuma ver
28. No Gltimo més, quanta s vezes outras 29. No dltimo més, quantas vezes outras
criangas fizeram gozacao ou colocaram criancas fizeram perguntas para vocé sobre
apelidos em vocé por causa dos seus seus dentes ou sua boca?

dentes ou de sua boca?

Muitas vezes

hs vezes

Uma ou duas vezes

bs vezes
Uma ou duas vezes

Nenhuma vez

Nenhuma vez

Fonte: Elaborado pela prépria autora (2025).
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Figura 7 - Segunda avaliagdo (Tempo 1 = periodo de contengdo pos-ERM)
[GRUPO CONTENCAQ].

1. Vocé & um menino ou uma menina? 2. Quantos anos vocé tem? 3. Vocé acha que os seus dentes e a sua boca séo:
s Ruins
Bons
6.7%
Menina Llissd Muito bons
Mening
1lanas
11 anas B
Mais ou menos
4. Quanto cs seus dentes ou a sua boca te 2. NOUumo mes, quantas vezes VoLe Senuu dar - g Ng (itimo més, quantas vezes vocé teve
incomcdam? de dentes ou dor na boca? faridas na sua boca?

Uma ou duss vezes

Uma ou duas vezes
As vozes
Nenhuma vez

9. No Ultimo més, quantas vezes vocé
Todos o5 diss ou quase tados os diaz ficou com cheiro ruim na sua boca?

Muitas vezes
R0 Todoes os dias ou quase todos os d
s vezes Nenhuma vez
T
Nenhuma vez Urna ou duas vezes
s vezes
Nenhuma vez
uma ou duas vezes As vezes

Um pouce

Quase nada

Nao incomodam

Nenhuma voz

7. No ditimo més, guantas vezes vocé 8, No ultimo més, quantas vezes a comida
sentiu dor nos seus dentes quando comeu ficou agarrada em seus dentes?
alguma coisa ou bebeu alguma coisa gelada ?

Muitas vezes

VOrE COMEr 0 qUe VOCe QUEra Por C3UsE 00S Seus
dentes ou de sua boca?

comer sua comida por causa de seus dentes ou 11. No ultimo més, guantas vezes voceé teve
de sua boca? dificuldade para morder ou mastigar comidas
mais duras co mo: maca, pao, milho ou carne,

por causa de seus dentes ou de sua boca?
Uma ou duas vezes
As vezes
Uma ou duas vezes
Nenhuma vez

A5 vezes

Nenhuma vez Nenhuma vez
PrupIemas para oormir @ NOILE por Causa gos 13, NO UITIMO MEes, QUantas vezes VoCe Ticou
propiemas pa?e:.ﬁl:sr gsr;:t;aa ct':;c:?us seus dentes ou de sua boca? chateado por causa dos seus dentes ou de sua boca?
Uma a1 duas vezes Uma ou duas veges

Uma ou duas vezas

l . hs vezes

Menhuma vez Henhuma vez Henhuma vez
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1B, NO UITIMO Mes, quantas vezes vOCe S8 sentiu VErgonna por Causa 00s Seus Gentes ou ae sua Pregcupdaaon com o que as pessoas pensdm soore
triste por causa dos seus dentes ou de sua boca? boca? seus dentes ou sua boca?
Uma ou duas vezes Uma ou duas vezes Uma au duas vezes

As vezes

As vezes
As vezes
Nenhuma vez
Henhuma vez Nenhuma vez
VOCE Nao era t@o pONID qUanto outras pessoas por  £U.  NO UINMO MES , qUanias VeZes voCe raitou a Prugiemas pera Jnzer Seu aever 0ejeasa por causa
causa dos seus dentes ou de sua boca? aula por causa dos seus dentes ou de sua boca? dos seus dentes ou de sua boca?
s vezes Uma ou duas vezes

l Muitas vezes

Nenhuma vez Nenhuma vez Menhurma ver

QITICUIO&0e para pPrestar atencao na aula por
caupsa dC'I:S seus dentgs ou de suapbuca7 Talar qu lar &M Yoz aim o sola a8 alia por colsn SOITIF OU 0ar NSadas quanao esEava Junto a8 ouTras
: dos seus dentes ou de sua boca? criancas por causa dos seus dentes ou de sua boca?

Uma ou duas vezes

Nenhuma vez L Nenhuma vez
PETt0 ae oulras crancas por causa aos seus aencwes Tora Qe |0gos e princadeiras por causa aos seus
TAIEF COM DUTAS CHIANCEs Por Causa uos Seus Uentes a0 tie =L bazaT dantes ou'da suz Baca?

ou de sua boca?

Menhuma wez Kenhuma vez Menhuma vez

ILZUTAITE YULZEL U UL LUIDLALdIn dpEuus

‘em vocé por causa dos seus dentes ou de sua boca? 29. No GItimo més, quantas vezes outras

criancas fizeram perguntas para vocé sobre
Uma ou duds vezes seus dentes ou sua boca?

As vezes

Uma ou duas vezes

Nenhuma ver

Manhuma vaz

Fonte: Elaborado pela prépria autora (2025).
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Avaliagdo dos graficos

Na avaliagdo em TO (pré-tratamento) o grupo Hyrax apresentou maior relato
de de dor, dificuldades pontuais ao mastigar e preocupacgao estética em comparagao
ao grupo Contencdo, que ja mostrou escores mais favoraveis nas respostas do
questionario. J& em T1 (periodo de contengdo), ambos o0s grupos apresentaram
melhoras, mas o grupo Contencao manteve vantagens em escores de conforto,
auséncia de dor e menor impacto emocional; o grupo Hyrax melhora incisivamente

do TO para T1, porém apresenta impacto emocional residual em parte das criancas.
Avaliagéo estatistica

Na avaliagdo inicial (TO), o Escore Total do CPQ 8-10 ndo apresentou
diferenca significativa entre os grupos (Mann-Whitney U; no entanto, para a pergunta
sobre Sensibilidade ao gelado (Q7), o grupo HYRAX apresentou medianas de

frequéncia significativamente mais altas do que o grupo CONTENCAO.

Nas comparagdes de TO para T1 (Efeito do Tratamento): a andlise pareada
demonstrou que o grupo HYRAX apresentou uma redugdo estatisticamente
significativa no Escore Total, com a mediana caindo de 12 (lIQ: 7-21) para 5 (11Q:
2-13). As melhorias foram observadas em itens especificos (Teste de Wilcoxon): Dor
de dentes (Q5) (TO x T1), Sensibilidade ao gelado (Q7) (TO x T1), Comida agarrada
(Q8)(TO x T1) e Tempo para comer (Q10) (TO x T1). O grupo CONTENCAO nao
apresentou alteragédo significativa no Escore Total de TO para T1 ou em qualquer

item individual do questionario.



33

5. DISCUSSAO

Ao revisitar a literatura, € possivel denotar o impacto positivo da expansao
rapida da maxila na populagdo pediatrica com apneia obstrutiva do sono e
sintomas respiratorios adversos, considerando estes como um reflexo de palato
estreito e alto, além de hipertrofia tonsilar (Yoon et al.; 2022). Ainda sobre
disturbios do sono em criangas com atresia maxilar, foi realizado um estudo com
diferentes momentos de avaliacdo, considerando o processo de instalacdo do
aparelho expansor e posterior uso de contengao, obtendo redugao significativa nos
disturbios respiratérios do sono, disturbios da transigao sono-vigilia e disturbios de
sonoléncia excessiva (de Oliveira et al.; 2023). Também ha registros de alteragdes
dentarias e esqueléticas, principalmente sobre as dimensdes da cavidade nasal,
assoalho nasal e maxila em pacientes que fizeram uso de Hyrax, seja ele

suportado ao osso e dente ou apenas ao osso (Carter e Mohamed, 2023).

Foram observados os efeitos da ERM sobre a dor sentida por participantes
da pesquisa em meio ao periodo inicial de ativacdo do aparelho Hyrax e como
pode refletir em seu dia a dia, seja ao falar, mastigar, higienizar ou ao dormir. Na
literatura vemos uma correlagéo inversa significativa entre dias apos a insercao e
dor, assim como todas as criangas relataram ter sentido alguma dor durante o

periodo de expansao (de Araujo et al.; 2021).

Esses resultados corroboram a literatura, que aponta a expansao rapida da
maxila como um procedimento seguro e eficaz, porém associado a impacto
temporario na qualidade de vida infantil durante sua fase ativa (Pavoni et al., 2021;
Bichu et al., 2020). Ja o uso de contengdes removiveis, por ser menos invasivo e
melhor aceito pelas criangas, tende a nao interferir negativamente nas atividades

diarias ou no bem-estar emocional.

Os resultados observados — maior relato de dor e impacto emocional no
grupo Hyrax no TO e melhora significativa ao T1, com escores consistentemente
mais favoraveis no grupo que recebeu contengdo removivel — sdo consonantes

com a evidéncia que aponta para um efeito transitério do desconforto durante a
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fase ativa da ERM e para melhor aceitacao de dispositivos removiveis. Revisdes e
estudos clinicos recentes indicam que a dor percebida € comum na fase de
expansao e tende a diminuir com o tempo, o que corrobora a reducéo dos relatos
de dor do grupo Hyrax do TO para o T1. Além disso, enquanto a Hawley permanece
um padrao para contencio removivel, estudos comparativos recentes mostram que
diferentes tipos de contencdes removiveis apresentam boa eficacia e, em muitos
casos, melhor aceitabilidade do paciente, o que explica a maior adaptagao
subjetiva observada no grupo Contencgdo. Entretanto, a comparagao direta entre
métodos de contencdo em termos de qualidade de vida ainda é escassa; assim,
nossos achados ampliam a compreensdo ao demonstrar que a substituicdo por
contencao removivel pode reduzir impactos negativos sobre o bem-estar emocional
e funcional da crianca durante o periodo de retengao. Deve-se ponderar, contudo,
que diferengas metodoldgicas (tamanho amostral, faixa etaria, momento da
avaliagado) podem explicar variagdes entre estudos (Ashari et al., 2022; Barone et
al., 2023).

Os achados do grupo Hyrax — maior dor, incébmodo e impacto emocional no
TO — podem ser explicados por mecanismos biolégicos conhecidos: a expansao
rapida da maxila promove separacédo gradual da sutura palatina mediana, gerando
tensbes nas estruturas periodontais, vasculares e Osseas, 0 que
desencadeia resposta inflamatéria local e liberagdo de mediadores como
prostaglandinas e citocinas inflamatérias (IL-1B, TNF-a); essa cascata inflamatoria
esta diretamente associada a percepg¢ao de dor e desconforto relatados durante os
primeiros dias ou semanas de ativacdo do aparelho (Barone et al.,, 2023); o
desconforto diminui com o tempo devido a adaptagdo tecidual e reorganizagéo
0ssea, 0 que explica a melhora perceptivel entre TO e T1 observada nos graficos
(Pasqua et al., 2023; Inchingolo et al., 2024; Kitaura et al., 2025).

Ja o grupo Contencao apresenta estabilidade oclusal sem forgas expansivas
ativas, resultando em menor estimulo nociceptivo e maior conforto, permitindo,
ainda, melhor higiene oral, redugdo do acumulo de biofilme e limitagcdo de micro
traumas, fatores que favorecem a manutencdo do bem-estar e da autoestima das

criangas. (Pasqua et al., 2023; Inchingolo et al., 2024; Kitaura et al., 2025).
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6. CONCLUSAO

O estudo viabilizou uma compreensao da forma com que os individuos alvo
da pesquisa enxergam a si mesmos e a forma que a atresia maxilar pode impactar
os diversos ambitos envolvidos em sua rotina diariamente. E possivel relatar a
significativa melhora em questdes fisiologicas, se considerada a respiragao bucal,
problemas ao dormir, eventos em que os participantes foram alvo de

guestionamentos ou excluséo por outras criangas e/ou colegas da escola.

Dessa forma, foi possivel observar como o processo de adaptacdo e
disciplina frente ao uso do aparelho, seja pelos beneficios da expansao rapida da
maxila, ou uso da contencdo pés-ERM refletiu na qualidade de vida e relagbes

interpessoais envolvidos em seu dia a dia.
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CPQ 8-10

Julia.s.cunha@unesp.br Mudar de conta

B3 Mio comgartilhado

* Indica uma pergunta obrigatdria

MHome *

Sua resposta

1. Vocé é um menino ou uma menina? *

|:| Menino
D Menina

2. Quantos &nos vooé tem? *

Sua resposta

3. Vooé acha que os ssus dentes & a sua boca s8ac ™

[J Muito bons

[ Bons

[ Maiz ou menas

D Ruins

4. Quanto o3 seus dentes ou & sus boca te incomadam?

[] Néoincomodam
[ Quase nada
D Um pouce

[ Muito

5. Mo dltimo més, quantas vezes vocé sentiu dor de dentes ou dor na boca? *

[ Wenhuma vez

|:| Uma ou duas vezes
O As vezes

D Muitas vezes

D Todos os dizs ou quase todos o= dizs

ANEXOS

ANEXO A - Print do Questionario CPQ 8-10

& 6. Mo dltimo més, quantas vezes vocé teve feridas na sua boca? *

D Menhuma vez

D Uma ou duas vezes
O s vezes

|:| Muitas vezes

D Todos s dias ou quase todos os dias

7. Mo dHimo mes, guanias vezes vocé sentiv dor nos seus dentes quando *
comeu alguma coisa ou bebeu alguma coisza gelada 7

[[] Menhuma vez
Uma ou duas vezes
As vezes

Muitas vezes

Ooooo

Todos o dias ou quase todos oz dias

-

Mo dltimo més, quantas vezes a comida ficou agarrada em seus dentes? *

Nenhuma vez
Uma ou duas vezes
As vezes

Muitas vazes

Oooooo

Todos os dias ou quase todos oz dias

9. No dltimo més, quantas vezes vocé ficou com cheiro ruim na sua boca? *

[C] Menhuma vez

[ Uma ou duas vezss
[ Asvezes

|:| Muitas vazes

[ Todos os dias ou quase todos os dias

10. Mo dlimo més, quantas wezes vocé gastou mais tempo do que os outros *
para comer sua comida por causa de seus dentes ou de sua boca?

D Menhuma vez

|:| Uma ou duas vezes
O s veres

[ Muitzs vezes

D Todos os dias ou quase todos os dias
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11. Mo Gltimo més, quantas vezes voce teve dificuldade para morder ou
mastigar comidas miais duras co moe: magd, péo, milho ou came, per causa de
zeus dentes ou de sua boca?

[ Menhuma vez

|:| Uma ou duas vezes
D AE vezes

D Muitas vezes

D Todos os dias ou quase todos os dias

12. Mo dltime més, quantas vezes foi dificil para vocé comer o que vock queria
por causa dos seus dentes ou de sua boca?

D Nenhuma vez

D Uma ou duas vezes
[ Asvezes

[ Muitas vezes

D Todos os dias ou guase todos os dias

13. Mo ditimo més , quanias vezes voce teve problemas para falar por causza

dos seus dentes ou de sua boca?

[ Menhuma vez

D Uma ou duas vezes
O As vezes

D Muitas veres

[ Todos os dizs ou quase todos os dias

14. No ultimo més, quantas vezes vocé teve problemas para dormir & noite por

causa dos seus dentes ou de sua boca?

D Nenhuma vez

O uma ou duas vezes
[0 Asvezes

[ Muitas vezes

D Todos os dias ou guase todos os dias

*

*

15. Mo altimao més, quanias vezes vocé ficou chateado por causa dos ssus .
dentes ou de sua boca?

[ Menhuma vez

D Uma ou duas vezes
O s vezes

D Muitas vezes

D Todaos os dias ou quase todos oz dias

16. Mo dltimo més, quantas vezes vocé se sentiu friste por causa dos seus L
dentes ou de sua baca?

D Wenhuma vez

[ Uma ou duas vezss
[ Asverss

D Muitas vezes

D Todoes os dias ou quase todos os dias

17. Mo dltimo més |, quantas vezes vocé ficou com vergonha por causa dos .
seus dentes ou de sua boca?

D Menhuma vez

D Uma ou duas vezes
O s vezes

D Muitas vazes

D Todos os dias ou quase todos oz dias

18. No Gltimo més, quantas vezes vocé ficou preccupado com o que as pessoas *
penzam sobre seus dentes ou sus boca?

D Menhuma vez

D Uma ou deas vezes
[} s vezes

D Muitas vezes

D Todos os dias ou quase todos os dias



19. Mo dlimo més, quanta s vezes vocé achou gue vocé nédo e tdo bonito .
quants outras pessozs por causa dos seus dentes ou de sua boca?

[C] Menhuma vez

D Uma ou duas veres
O s vezes

D Muitas vezes

D Todos os diss ou quase todos os dias

20. Mo ultime mézs , quantas vezes vocé faliou & aula por causs dos ssus dentes *
ou de sua boca?

[C] Menhuma vez

[ Uma ou duas vezes
[ Asvezes

[ Muitzz vazes

|:| Todos os dizs ou quase todos oz dias

21. No dftimo més, quantas vezes vocé teve problemas para fazer seu deverde
casa por causa dos ssus dentes ou de sua boca?

|:| Nenhuma vez

|:| Uma ou duas vezss
O s veres

D Muitas vezes

[ Todos os dizs ou quase todos os dias

22. No dltimo més, quantas vezes vocé teve dificuldade para prestar slengona

aula por causa dos seus dentes ou de sua boca?

D Menhuma vez

D Uma ou duas vezes
O s vezes

D Muitas vezes

|:| Todos os diss ou quase todos os dias

23. No dlitimo més, quantas vezes vocé ndo quis falar ou ler emvoz altana sala *
de sula por causa dos seus dentes ou de zua boca?

[ Menhuma vez

D Uma ou duas vezes
[ Asvezes

[ Muites vezes

|:| Todos os dias ou quase todos oz dias

24. Mo ultime més, quantas vezes voce deixou de sorrir ou dar risadas quande
estava junto de outras criangas por causa dos seus dentes cu de sua boca?

|:| Nenhuma vez

D Uma ou duas vezes
[ Asvezes

D Muitas vezes

D Todas os dias ou quase todos os dias

25. Mo Ultimo més, quantas vezes vocé ndo quis falar com outras criangas por *
causa dos seus dentes ou de sua boca?

[ Menhuma vez

[ uma ou duas vezes
[ Asvezes

D Muitas vezres

[ Todos os dizs ou quase todos os dias

26 Mo ultima més, quantas vezes voce nao quis ficar perto de outras criangas por *
causa dos seus dentes ou de sua boca?

|:| Nenhuma vez

|:| Uma ou duas vezes
[l s vezes

D Muitas vezes

D Todas os dias ou quase todos os dias
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27. Mo ditimo més, quantas v ezes vocé ficou de fora de jogos e brincadeiras por *

causa dos seus dentes ou de sua boca?

[] Menhuma vez

|:| Uma ou duas vezes
[] Asvezes

[] Muitas vezes

[] Todos os dizs ou quase todos os dias

28. Mo dlimo més, quanta = vezes outras criangas fizeram gozagdo ou t
colocaram apelidos em vooé por causa dos seus dentes ou de sua
boca?

|:| Nenhuma vez

|:| Uma ou duas vezes
[ Asvezes

|:| Muitas veres

|:| Todos os dies ou quase todos oz dias

29. No ultimo més, quantas vezes outras criangas fizeram perguntas para vocé
sobre
seus dentes ou sua boca?

[] Menhuma vez

[J Uma ou duas vezes
[] Asvezes

|:| Muitas vezes

[[] Tedos os dizs ou quase todos os dias

m S PEging 1 de 1 Lirnpar formulério
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