Planejamento Inicial de Tratamento Ortodontico
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Dentigao:

Permanente (>3

Mista{ )

Decidua ( )

Classificagao de
Angle:

Classel( )

Classell( )

Divisao 1 () Subdivisao Direita ( )
Divisdo 2% () Subdivisdo Esquerda ( )

Classe Il 04

Subdivisao Direita (¢
Subdivisdo Esquerda ( )

Relagéo Canina: Direita 1( ) II( ) KD Esquerda

I () m()

A —— Coincidente ( ) Desvio Superior: Direitat<) Desvio Inferior:  Direita 9
Esquerda ( ) Esquerda( )

Relagao Normal ( ) Cruzada <) Regido Anteriorb() Unilateral ( ) Bilateral ( )
Transversal: Posterior {( )

Normal & Positivo () Acentuado ( ) Normalgp<)  Positivo( ) Acentuado ( )
Overjet: Negativo ( ) Moderado( )  Overbite: Negativo ( ) Moderado ( )

Leve( ) Leve( )

Inclinagao Superior Alta () Baixa( ) Normal (9
Dentaria: Inferior Alta( ) Baixa( ) Normal (b4
Maxila: Protruida ( ) Retruida ( ) Bem Posicionada Mandibula Protruida () Retruida P Bem

Posicionada ( )

S
Apinhamento:

m&Q

1 “ a‘
4347454544@3435353733

8 17 16 15 14 @) )@ €3)24 25 26 27 28 Diastemas Sim( ) 18171615 14 13 12 N

22 23 24 25 26 27 28

Nao( ) Naogq) 48 47 46 45 44 43 42 41(31 32 33 34 35 36 37 38

Reabsorgao Sim( ) 18 17 16 15 14 13 12 n|21 2223 24 25 26 21 28 L Sim( ) 1817 16 15 14 13 12 11|21 22 23 24 25 26 27 28
Ossea: N30 LK) 48 47 46 45 44 43 42 41]31 32 33 34 35 36 37 38 occuian N0 (p2)> 48 47 46 45 44 43 42 41(31 32 33 34 35 36 37 38
Discrepancia de Superior (em mm) Inferior (em mm): .

Modelos: —
Dor ou Ruido Direita ( ) Dor Muscular Direita ( )
Articular: Esquerda ( ) Esquerda ( )
N idade de Tratamento Naa(. J

T

ecessidace .e atamen Sim( ) Fonoaudiologia( ) Otornnolangologla( ) Cirurgia Implantes 049 Pré Protéticas ( )

Complementar:
Ortognatica ( )

Queixa Principal do h
Paciente: M Qandin .
Plano de Tratamento: Preventiva ( ) Interceptiva ( ) Ortopédica( ) Corretiva (>4
Aparatologia: Ortopédica Funcional ( ) Fixabg Ortopédica Extra Oral( ) Removivel { )

pegErev Tognica: M%M

A'A.‘.

@17 16 15 14 13 12 11|21 22 23 24 25(2) 27 28

AASAM

18 17

Exodontias:

(847 46 45 44 43 42 4131 32 33 34 35 36 37 ﬁ)

Desgaste Inter proximal:

16 15 14 13 12 'I'I|2‘l 22 23 24 25 26 27 28

48 47

46 45 44 43 @w@@ 34 35 36 37 38

Ancoragem Superior (tipo):

Sordas

Inferior (tipo): M@z

Progndstico

Favoravel )

Desfavoravel ( } Duvidoso ( )

Tempo Previsto para Finalizagio do Tratamento (em meses):

36 anened

Paciente Possui Aparelho Instalado
Previamente?

Sim( )

Néow

Ha quanto tempo?

Declaro conhecer e concordar com o tratamento proposto acima e autorizo a Odontolife a
realizar auditoria dos servigos executados sempre que julgar necessario.

Assinaluvaacneﬁciério

ES WYL

Data da Consulta Inicial

Declaro que as informagdes descritas
integralmente por elas.
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CENTRO RADIOLOGICO DE CASTRO
DOCUMENTACAQ & RADIDLOGIA ODONTO.OGICA

Rua Coronet viaat Marng 9e O
‘ ] vers, 449 - Fone: (42) 32320843
ViaRowonco Cowro-PR | mroaoaoqoim,wacmu i,

Enderego

Rua: Carlitto Doles

Bairro: Novo Horizonte

CEP:
Filiagdo

Pai: Antonio Dirceu Botelho

Profissao:

Local de Trabalho

Identificagao &

Kamilly Machado Botelho
Nascimento:17/03/2003

Idade:20 a 10m

Sexo: Feminino

Data:23/01/2024

Profissao:

NGmero: 62
Cidade: Castro

Telefone: 99588-0743

Mae: Daiane Machaco

Profissao:

Local d2 Trabalho:

Telefone: giophail
Conjuge
Nome:
Profissao:
Atividades
Local de Trabalho:
Escola:
Curso:
Esporte/hobby:
Indicacgao:
Dr. (a) CRC
HISTORIA MEDICA
O PACIENTE JA APRESENTOU:
QFrASN O DOENGAS CARDIACAS
o ANEMIA o DISTURBIOS AUDITIVOS
O ALERGES . O DISTURBIOS RESPIRATORIOS
o DOENGAS SANGUINEAS 2 TRAUMATISMOS DA PAGE Gu CABEGA
o DOENCA OSSEA o HERPES
o DIABETE o HEPATITE
o EPILEPSIA 5 'EEBRERCUMATIZA
O PROBLEMAS ENDOCRINOS 0 FRATURAS OSSEAS
o PROBLEMAS EMOCIONAIS
o DOENGAS DA INFANCIA .
INGERE D-ROGAS OU MEDICAMENTOS: [FE——
ANOMALIAS DE NASCIMENTO: —— S
ESTAGIO DE DESENVOLVIMENTO OSSEO: Flsico: ey —
CIRURGIA ANTERIOR:

+ SAUDEATUAL:
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Kamilly Machado Botelho
CENTRO RADIOLOGICO DE CASTRO .’f,af;“'.'gg"“ﬁg e
—_— m‘N‘CAOEPAMOGAooomqu ade: a m
= ey e s Data:24/01/2024
CONTROLE
g cpzk‘r\a?é DENTAL o CRESCIMENTO/DESENVOLVIMENTO
o ATM
o PERIODONTAL o HABITOS BUCAIS
a
Q APLIC. TOPICA FLUOR o DEGLUTIGAO ATIPICA
0 REABSORGAO RADICULAR o INTERPOSICAO DE LINGUA
Q RELACAO MOLAR/CANINO o RESPIRADOR BUCAL
0 SOBREMORDIDA HORIZ/VERT. o FONOAUDIOLOGIA
0 MORDIDA CRUZADA o EXTRANUMERARIOS
o PERIMETRO DO ARCO o ERUPGAO RETARDALA
o FOTOS o 3 \ F-.
a SLIDES =) ol
o RADIOGRAFICO o
CLIiNICO
o BC o PLA H o DM m.m
o CD o ORTOPEDIA_______ o
o XP o DISJUNGAO PALATAL o
o AEB( _GR_H o DC_____ _mm. o
OBS.:
PROCEDIMENTO PROXIMA
DATA CONSULTA
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CENTRO RADIOLOGICO DE CASTRO

DOCUMENTACAQ E RADIQ.0GHA COONTOL OGICA

Rua Coronel Vidal Morting de
\. Vi Ro branco Cmn-n?wmmm Fona: (42) 3232 0843

.com br

ANALISE DE MODELO
Kamilly Machado Botelho

Nascimento:17/03/2003
Idade:20a 10 m
Data:24/01/2024

1
SUPERIOR

1
INFERIOR

J/

DISCREPANCIA DE TAMANHO DENTARIO

DISCREPANCIA POR SEGMENTOS

e SUPERIOR
ESPACO ESPAGO DM.
PRESENTE REQUERIDO
1 __iii 21_1_12
6__2 543
mm mm Mm
2__6 345
mm mm Mm
| INFERIOR |
ESPAGO ESPAGO D.M.
PRESENTE REQUERIDO
nm__m 21_I_12
mm mm mm
6__2 543
mm mm mm
2_6 345
mm mm mm
INTERLANDI
SUPERIOR INFERIOR
CLASSIFICACAO

REL. MOLAR DIREITO

MORDIDA CRUZADA REL. DENTES/BASE OSSEA

LINHA MEDIA SUP. DIASTEMA S
REL. MOLAR ESQUERDO UP.
REL. CANINA DIREITA LINHA MEDIA INF. DIASTEMA INF.

REL. CANINA ESQUERDA CURVA DE SPEE ASSIM. TRANSV. —

APINHAMENTO SUP. ASSIM. ANTERO/POST.

SOBREMORDIDA HORIZ.

APINHAMENTO INF.

SOBREMORDIDA VERT.
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CENTRORTD) mDEM P«’-.lciente: Kamilly Machado Botelho
oL somsMendimento: 24/01/2024 Data Nascimento: 24/03/2003

Idade: 202 10 m Sexo: Feminino
Indicagdo: Centro Radiolégico de Castro
Registrado para: LUCIANE F.5.MBRONIZIO ,’,‘&;f}ngfm,m

m%& == Obtido Padrio Desvio Obs.
[SNPLO (< enre SN o PLO) oy T

FMA ) 9,25 ° 14,0 | 475 | Braqui

27,61 ° 250| 261 | Délico

| SNGn_(¥) - (< entre SN e SGn) 70,26 °© 67,0 | 3,26 | Dslico
-%:L :2:3;’) 3846 © 31,5¢46| 696
LSN). 4147 © 320+3| 947

RELACAO MAXILA / MANDIBULA Obtido Padrio Desvio Obs.

SNA (< entre SN e NA) 82,51 © 82,0 0,51 Normal
| SNB (< entre SN e NB) 78,07 °© 80,0 | -1,93 | Mandibula retruida
|ANB (<entre Ae B) 444 © 20| 244 | Clessall

SND (< entre SN e ND) 74,66 © 76,0 | -1,34 | Mandibula retrulda ]

DENTES RELACAO MAXILA/ MANDIBULA Obtido Padrio Desvio Obs.

INA® (<entre 1 e NA) 18,35 © 220| -365 | incisivos sup. verticalizados

NA (mm) - (Distancia entre 1a NA) 3,79 mm 40| 021 | Nomal

INB°® (<entre 1 e NB) 27,42 ° 250 | 2,12 | Incisivos inf. vestibularizados

INB (mm) - (Distancia entre 1a NB) 7,19 mm 4,0 3,19 Protrusdo

11 (<entre1e 1) 130,10 °© 131,0| -090 | Normal

IMPA (< entre 1 e GoMe) 87,58 ° 87,0| 058 | Normal

PERFIL OSSEO E MOLE Obtido Padrio Desvio Obs.

F10 (Osso Nasal Pd FK) 3261 ° 22,5275 10,11 | Macrorminico

H-Nariz (Linha P mole & Pta Nariz) 3,84 mm 10,0+ 1,0 -6,16 Convéxo

NAP (< entre NA e APog) 9,91 ° 0,0 9,91 Convéxo

PogNB (Distancia entre Pog a NB) 0,45 mm Qto maior, maior fica c/ crescimento

CRC- CENTRO RADIOLOGICO DE CASTRO

| Vidal Martins de Oliveira - 449 - CEP 84172-555 - c4 .
e Telefone: (42)3232-0843 STRo - PR

Homepage: www.radiologiacastro.com.br - email: cre-pr@hotmail,, om
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Paciente:
DE ente:
mﬁﬁ:m“ﬂm@ndimenm

Kamilly Machado Botelho

- 24/01/2024 Data Nascimento: 24/03/2003
Idade: 20a 10 m Sexo: Feminino

Indicago: Centro Radiolégico de Castro

" : N.* série: 1796
Para: LUCIANE F.S IMBRONIZIO | e K

DE CASTRO
CENTRO RADIOLOGICO

R artinsde Oliveira - 49 CEP 84172-555 - CASTRO - PR
e Telefone: (42)3232-0843

p j ” ! v p'@ d”.com
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Nome: Kamilly Machado Botelho
Data de Nascimento: 17/03/2003
Data do exame: 24/01/2024
Idade: 20 anos

Interpretacdo radiografica: Radiografia Panoramica Dentéaria e Periapical de
Incisivos Superiores e Inferiores

As imagens radiograficas sugerem:

- Dente 38 apresenta-se semi-incluso, em posigdo vertical, em mtnmp cont'ato

com © canal mandibular. Verifica-se ainda aumento no espago pericoronario

sugerindo variagdo da normalidade ou lesdio osteolitica de origem

inflamatéria/infecciosa (pericoronarite). Sugerimos relacionar com tomografia

computadorizada da regigo. "

- Dente 37 apresenta-se semi-incluso, mesioangulado, impactado, em intimo
contato com o canal mandibular. Sugerimos relacionar com tomografia

computadorizada da regigo.

- Dente 48 apresenta-se semi-incluso, em posigdo horizontal, impactado, em
intimo contato com o canal mandibular. Sugerimos relacionar com tomografia
computadorizada da regigo.

- Imagem radioltcida coronaria compativel com lesdo cariosa nos dentes 18
(OM), 17 (MD), 16 (D), 13 (M), 12 (D), 23 (D), 24 (M), 27 (MD), 28 (OM), 36
(M), 35 (D), 46 (D), 47 (MD), 48 (O). Sugerimos relacionar com radiografia
interproximal e exame clinico para melhor avaliagéo.

- Rarefagdo 6ssea periapical no dente 26 (em estado de raiz), com tratamento
endodéntico, sugestiva de neoformagdo dssea, cicatriz 6ssea ou lesdo
periapical. Para conclusdo do diagnéstico Sugere-se comparar com imagens
anteriores, histéria pregressa ou acompanhamento radiografico.

- Hipotransparéncia dos seios maxilares.

- Extenséo alveolar dos seios maxilares para regiao de rebordo posterior.

- Reabsorgéo horizontal leve das cristas 6sseas alveolares.

LUCIANE DE FATIMA
SOUZA IMBRONIZIQ  hzitesefoma ot pr ucane
SANDRINI:01651629 Shousissicsse

-~ Dados: 2024.0125 14:4843 -03'00'
960

Dra. Luciane Imbronizio CRO - 12.549
Radiologista

~ laudo radiogréfico é um auxilio diagnéstica: nSn diemn— -
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Paciente: Kamilly Machado Botelho
Data de nasc: 17/03/03 20anos
Dr.(a): C.R.C

Xam !ly Machado Botelho i | , ; . B 24/01/2024
S > . ‘ p A 4 §

Data do ex:

al Martins de Oliveira - 449 - Vila Rio Branco - Castro Pr
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M Paciente: Kamilly Machado Botelho

[gﬁc Data de nasc: 17-03-2003

ey Dr(a). C.R.C Data do exame:
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