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RESUMO

A mordida aberta anterior (MAA) é a falta de sobreposicao vertical ou contato
dos incisivos superiores e inferiores. Ela pode ser resultado de efeitos esqueléticos,
dentarios e de tecidos moles. Estudos revelam que o prolongamento da
amamentacao foi associado a uma chance menor de ter MAA. A amamentacao no
seio materno garante estabelecimento de uma funcéo oral adequada, e sua menor
duracédo pode levar ao desenvolvimento inadequado da musculatura oral e aquisi¢ao
de habitos orais prejudiciais, como uso de mamadeira. A alimentagdo com
mamadeira afeta o desenvolvimento das estruturas 6ésseas da crianca e favorece o
desenvolvimento desse tipo de ma oclusdo. Diante disso, esse estudo teve o
objetivo principal de avaliar a associacdo entre mordida aberta anterior e o tipo e
duracdo da amamentacdo em criancas com denticdo decidua e mista atendidas nas
clinicas do curso de Odontologia da UFJF-GV. Outros habitos nutritivos e nao
nutritivos foram analisados para possibilitar uma avaliacdo mais abrangente quanto
aos fatores associados a mordida aberta. O estudo teve carater observacional do
tipo transversal, baseando-se em na analise de 119 prontuarios validados. Os
resultados revelaram que nao houve associacdo entre a MAA e o0 tempo de
amamentacdo no seio materno (p=0,585), porém houve associacdo significativa
entre essa ma ocluséo e o tempo de uso da mamadeira (p=0,005), tempo de uso de
chupeta (p=0,030), succdo digital (p=0,001) e respiracao bucal (p=0,043). Conclui-se
que a amamentacdo no seio materno ndo foi associada a prevencao da MAA. Ja o
uso da mamadeira por mais de 24 meses, 0 habito de succdo digital, o uso
prolongado de chupeta e a respiracdo bucal foram associados a maior prevaléncia
de MAA.

Palavras-chave: mordida aberta; aleitamento materno; mamadeiras; ma oclusao;

chupetas.



ABSTRACT

Anterior open bite (AOB) is the lack of vertical overlap or contact between the
upper and lower incisors. It can result from skeletal, dental, and soft tissue effects.
Studies reveal that prolonged breastfeeding has been associated with a lower
chance of developing AOB. Breastfeeding ensures the establishment of proper oral
function, and its shorter duration may lead to inadequate oral muscle development
and the acquisition of harmful oral habits, such as bottle use. Bottle feeding affects
the development of the child's bone structures and promotes the occurrence of this
type of malocclusion. In light of this, the present study aimed to evaluate the
association between the type and duration of breastfeeding and AOB in children with
primary and mixed dentition treated at the dental clinics of the UFJF-GV Dentistry
course. Other nutritional and non-nutritional habits were analyzed to enable a more
comprehensive assessment of the factors associated with open bite. The study was
an observational cross-sectional study based on the analysis of 119 validated
medical records. The results revealed no association between AOB and the duration
of breastfeeding (p=0.585). However, there was a significant association between
this malocclusion and the duration of bottle use (p=0.005), pacifier use (p=0.030),
digital sucking (p=0.001), and mouth breathing (p=0.043). It was concluded that
breastfeeding was not associated with the prevention of AOB. Bottle use for more
than 24 months was found to be a risk factor for AOB, as well as the habit of digital

sucking, prolonged pacifier use, and mouth breathing.

Keywords: open bite; breastfeeding; nursing bottles; malocclusion; pacifiers.
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1 INTRODUCAO

Desde o nascimento, os bebés recebem estimulos neuromusculares que
induzem o desenvolvimento do sistema estomatognatico, podendo favorecer ou
prejudicar o correto arranjo das estruturas orofaciais (BELITZ et al., 2022). Um
desses estimulos é a amamentag¢do. Ao sugar o mamilo da mae, o bebé realiza um
movimento ciclico da mandibula, que faz com que a lingua se mova como um corpo
rigido, comprimindo periodicamente o mamilo contra o palato duro (ELAD et al.,
2014). Esse esforgo repetitivo promove o desenvolvimento correto dos musculos
orofaciais, aumentando seu tbnus e garantindo o estabelecimento de uma fungéo
oral adequada (MADERIOS et al., 2009).

A auséncia ou a menor duracdo da amamentacao faz com que a crianca faca
menos esforgos orais, podendo levar ao subdesenvolvimento dos musculos, a
postura incorreta dos labios e da lingua e a aquisicdo de habitos orais prejudiciais.
(ROMERO et al., 2011). Os habitos prejudiciais mais comuns sdo o0 uso de
mamadeira e 0 uso de chupeta, e esses habitos podem estar associados
(PEGORARO et al., 2021). Comparada a amamentacao no seio, a alimentacdo com
mamadeira requer menos esfor¢co para drenar o leite, estimulando menos a matriz
funcional, ou seja, leva a um menor estimulo da musculatura perioral e
consequentemente menor desenvolvimento das estruturas ésseas envolvidas no
processo de alimentacao (ABATE et al., 2020).

A revisdo sistematica de Peres et al. (2015) mostra resultados globais que
revelaram que os individuos que foram amamentados no seio materno tiveram 70%
menos probabilidade de desenvolver ma oclusdo em comparacdo com aqueles que
nao foram amamentados no seio ou foram por periodos mais curtos. Os resultados
desta meta-andlise também mostraram que esse tipo de amamentacdo
desempenhou um papel importante na prevencédo da mordida aberta anterior.

A mordida aberta anterior (MAA) é a falta de sobreposicéo vertical ou contato
dos incisivos superiores e inferiores. Apresenta etiologia multifatorial e pode ser
devido a uma combinacdo de efeitos esqueléticos, dentarios e de tecidos moles.
(LENTINI-OLIVEIRA et al., 2014). Esta ma oclusdo pode interferir na mastigacgao,
degluticéo e respiracéo, prejudicando a qualidade de vida. (DE DEUS et al., 2020).
No estudo de Romero et al. (2011), foram observadas relacdes inversas entre a

duracdo da amamentacao no seio materno e a prevaléncia de MAA, revelando que o
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prolongamento desse tipo de amamentagdo por 12 meses foi associado a uma
chance 3,7 vezes menor de ter MAA. Em contrapartida, as pesquisas de Gongora-
Ledn et al. (2023) e Sum et al. (2015) ndo conseguiram encontrar nenhuma relacéo
entre a duracdo da amamentacao e alteracfes oclusais verticais.

Desta forma, entende-se que a amamentagcao possa ser um fator de protecéo
para o desenvolvimento de MAA. Diante disso, 0 objetivo principal do presente
estudo foi avaliar a associacdo entre mordida aberta anterior e o tipo e duracdo da
amamentacao em criancas com denticdo decidua e mista atendidas nas clinicas do
curso de Odontologia da UFJF-GV. Outros habitos nutritivos e ndo nutritivos foram
analisados para possibilitar uma avaliacdo mais abrangente quanto aos fatores

associados a MAA.
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2 METODOLOGIA

2.1. Populacéo do Estudo

Trata-se de um estudo do tipo observacional, transversal e descritivo,
submetido e aprovado pelo comité de ética em pesquisa com seres humanos da
Universidade Federal de Juiz de Fora (Parecer n° 6.814.800 / CAAE:
78843524.3.0000.5147). Ao inicio do tratamento os pais/responsaveis assinaram um
Termo de Consentimento, que incluia a autorizacdo para analise cientifica das
informacdes prestadas e de tratamento. Entretanto, seguindo os preceitos éticos, o
pesquisador responsavel (coordenador das clinicas de ensino de Odontologia
Infantil) assinou um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido com a
responsabilizacdo ética sobre os dados levantados.

O estudo teve uma amostra de conveniéncia, onde foram analisados 225
prontuarios odontolégicos das criancas, de 2 a 10 anos, atendidas nas clinicas da
Universidade Federal de Juiz de Fora, Campus Governador Valadares nas
disciplinas que contemplam atendimento odontolégico ao paciente infantil no periodo
de 2016 a 2023. Foram incluidas na amostra todas as criancas que possuiam no

prontudrio informagfes sobre a presenca ou auséncia de mordida aberta anterior.

2.2 Critérios de elegibilidade
Critérios de incluséo
e Prontuarios de criancas diagnosticadas com presenca ou ndao de mordida
aberta anterior, independentemente do sexo, atendidas nas clinicas de
ensino da UFJF-GV.
e Prontuarios com a ficha de avaliacao clinica completamente preenchida e
com assinatura do responsavel pela crian¢a e assinatura de conferéncia pelo

professor responsavel.
Critérios de excluséao
e Prontuarios de criancas que apresentavam alteracdes sistémicas (sindromes

e alteragdes neuroldgicas).

2.3 Treinamento, calibracao e estudo piloto
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A coleta de dados dos prontuérios foi realizada por um pesquisador.
Previamente ao inicio do estudo, o pesquisador (JMS) foi submetido a um processo
de treinamento tedrico e pratico para analise dos prontuarios e levantamento dos
dados com um pesquisador experiente em levantamento de dados para pesquisa
(JCG).

Em seguida, 20 prontuarios foram examinados para uma calibracdo da equipe de
pesquisa. O kappa interexaminador foi calculado. Apdés 1 semana, o pesquisador
reavaliou 10 prontuarios para a determinacdo do valor de kappa intraexaminador.
Para a calibracdo foram considerados as variaveis clinicas levantadas dos
prontudrios. O Kappa inter e intraexaminador foram superiores a 0.80,

demonstrando boa concordancia.

2.4. Selegcao da amostra

Os prontuérios de todas as criancas foram examinados e aqueles que
cumpriram os critérios de elegibilidade foram analisados e as informacdes extraidas.
Os prontuarios foram avaliados no ambiente da universidade e as informacdes foram

extraidas, sem coletar dados que possibilitem a identificacdo das criancgas.

2.5. Instrumentos de coleta de dados
Para a coleta dos dados foram utilizados:
e Formulario de dados sociodemogréaficos;
e Formulario relacionado a habitos bucais e de saude da crianca;

e Formuléario de exame clinico.

Formulario de dados sociodemoqraficos

O formulario de dados sociodemograficos foi preenchido com informacées dos
prontuarios sobre a idade e sexo da criangca, etnia, escolaridade dos
pais/responsaveis, com quem a crianga mora, numero de irmaos e quem cuida da

crianga.

Formulério de habitos bucais e de salde da crianca

Foram extraidas dos prontuarios informagfes de saude geral da crianca,
presenca de problemas respiratérios, acesso da criangca ao atendimento

odontologico, tipo e duracdo da amamentacdo, sendo ela presente ou pregressa,
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tipo e duracdo dos habitos deletérios presentes ou pregressos e tipo de respiragéao.
Essas informacdes sdo coletadas durante a anamnese, através de questionarios

para o responsavel pela crianca.

Formuléario de exame clinico

No formulario de exame clinico foram avaliadas presenca de mordida aberta
anterior (variaveis dependentes).
Nas clinicas infantis da UFJF-GV, os exames clinicos oclusais sédo feitos pelos
estudantes e posteriormente conferidos pelos professores de ortodontia. Durante o
exame, é feito a andlise do tipo de denticdo, relacdo de molares, perfil facial, padrédo
de fechamento bucal, dimensé&o vertical e tipo de respiracdo. Além disso, é feito a
medicdo de overjet e overbite usando sonda milimetrada. Desse modo, permite-se

um correto diagnéstico da mordida aberta anterior ou outras altera¢cdes oclusais.

2.6. Variaveis

Variavel dependentes

Presenca de Mordida Aberta Anterior.

Variaveis independentes

Idade e sexo da crianca, etnia, escolaridade dos pais/responsaveis, com
guem a crianca mora, numero de irmaos, quem cuida da crianca, presenca de
problemas de salde, presenca de doenca respiratoria, acesso da crianca ao
atendimento odontoldgico, tipo e duracdo da amamentacdo (presente ou pregressa),

tipo e duracéo dos habitos deletérios (presentes ou pregressos), tipo de respiracao.

2.7. Analise estatistica

Os resultados obtidos foram digitados e organizados em um banco de dados,
utilizando-se do software StatisticalPackage for Social Science (SPSS), versao 24.0.
O processamento incluiu codificacdo, digitacéo e edicdo dos dados. Esse processo
foi realizado por duas pessoas. Uma digitou os dados e a outra ditou e conferiu a
digitacao.

Inicialmente, foi realizada a descricdo das frequéncias absolutas e relativas.
Assim, foi determinada a prevaléncia de mordida aberta nas criancas atendidas na

clinica de ensino.
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A andlise bivariada foi realizada para se verificar a associacdo entre a variavel
dependente — presenca de mordida aberta - e as varidveis independentes. As
variaveis independentes principais foram o tipo e duracdo da amamentacdo. As
variaveis categoricas foram analisadas através dos testes qui-quadrado e exato de

Fisher. O valor de p significativo foi fixado em p < 0,05.
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3 RESULTADO

Foram analisados os prontuarios de 225 criancas com denticdo decidua e
mista das clinicas infantis do curso de Odontologia da UFJF-GV. Desses, 106
prontuarios ndo tinham informagcdo quanto a presenca ou auséncia da mordida
aberta, logo ndo atenderam ao critério de inclusdo. Portanto, apenas 119 prontuarios
foram considerados validos para este estudo. Contudo, devido ao preenchimento
incompleto deles, houve falta de dados em todas variaveis independentes, exceto

sexo e idade da crianga.

Entre as 119 criancas selecionadas, 20,2% (n=24) apresentavam MAA.
Houve uma maior frequéncia nas criancas do sexo feminino (24,6%; n=16),
enquanto nos meninos atingiu 14,8% (n=8). Com relacdo a idade, essa alteracdo
vertical foi mais frequente entre as criancas de 9 a 10 anos, estando presente em
22,0% (n=9) delas.

Nenhuma varidvel sociodemogréfica testada apresentou associacao
significativa (p <0,05) com a frequéncia de mordida aberta anterior, sendo elas: etnia
(p=0,550), escolaridade dos pais (p=0,354), com gquem a crianca mora (p=0,563),
namero de irmaos (p=0,515) e quem cuida da crianca (p=0,556). Também nao
houve associacdo da MAA com a presenca de problemas de saude (p=0,095),
presenca de doencas respiratorias (p=0,142) e se a crianca ja havia ido ao dentista
(p=0,779).

Apenas 96 prontuarios continham informacdo sobre o tempo de
amamentacao no seio materno. A mordida aberta anterior estava presente em 23%
(n=14) das criancas que amamentaram por 6 ou mais meses, em 27,3% (n=3)
daquelas que amamentaram por 1 a 5 meses e em 16,7% (n=4) das que
amamentaram por menos de 1 més. No entanto, o teste qui-quadrado néo indicou
uma relagcdo estatisticamente significativa entre a duracdo da amamentagéo e a
MAA (p=0,585).

Foi encontrado associacdo da presenca da MAA com o0 uso de mamadeira
(p=0,005). Entre as criangas que tomaram mamadeira por mais de 24 meses, esse
problema vertical da oclusdo estava presente em 46,2% (n=6). O uso da chupeta
nao apresentou associacdo com a presenca de MAA (p=0,277). Entretanto, ao
analisar a associacdo com o tempo de uso da chupeta, o teste qui-quadrado indicou
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uma relacéo estatisticamente significativa (p=0,03). Entre as crian¢as que usaram a

chupeta por mais de 3 anos, 100% (n=2) apresentaram MAA.

Outros habitos também apresentaram associacdo com a MAA, como succao

digital (p=0,001) e respiragao bucal (p=0,043). Entre as 16 crian¢cas que praticavam

a succao digital, a MAA esteve presente em 56,3% (n=9). J& em relacdo a

respiracdo, entre as 25 criangas que praticavam respiracdo bucal, 72% (n=18) nao

apresentaram MAA.

Tabela 1: Frequéncia de variaveis independentes em criangas com mordida aberta

anterior e sem mordida aberta anterior (n=119)

Variaveis Sem MAA Com MAA  Valor de
95 (79,8%) 24 (20,2%) p*

Sexo (n=119)

Feminino 49 (75,4%) 16 (24,6%) 0,185

Masculino 46 (85,2%) 8 (14,8%)

Idade (n=119)

De 2 a 5 anos 12 (85,7%) 2 (14,3%) 0,581

De 6 a 8 anos 51 (79,7%) 13 (20,3%)

De 9 a 10 anos 32 (78,0%) 9 (22,0%)

Etnia (n=85)

Branca ou amarela 17 (70,8%) 7 (29,2%) 0,550

Negra ou Parda 47 (77%) 14 (23,0%)

Escolaridade dos pais (n=104)

Ensino superior 14 (66,7%) 7 (33,3%) 0,354

Ensino médio 37 (86%) 6 (14%)

Ensino fundamental ou menos 32 (80%) 8 (20%)

Com quem a crian¢ga mora (n=109)

Pais 50 (78,1%) 14 (21,9%) 0,563

Mé&e ou pais 31 (81,6%) 7 (18,4%)

Outro 6 (85,7%) 1 (14,3%)

NUumero de irmaos (n=97)

Filho anico 7 (70%) 3 (30%) 0,515

1 ou 2 irmaos 51 (77,3%) 15 (22,7%)

Mais de 2 irmé&os 17 (81%) 4 (19%)

Quem cuida da crianca (n=98)

Mé&e ou pai 56 (77,8%) 16 (22,2%) 0,556

Avos 12 (75%) 4 (25%)

Baba 4 (100%) 0 (0%)

Outros 5 (83,3%) 1 (16,7%)

Crianca ja foi ao dentista (n=116)

Sim 72 (79,1%) 19 (20,9%) 0,779

Nao
Até qual idade amamentou (N=96)

21 (84%)

4 (16%)
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6 meses ou mais

1 a5 meses

Menos de 1 més

Tempo de uso da mamadeira (n=102)
Nao tomou

Menos de 12 meses

12 a 24 meses

Mais de 24 meses

Chupeta (n=101)

Nao

Sim

Tempo de uso da chupeta (n=101)
Nunca

Menos de 3 anos

Mais de 3 anos

Succao Digital (n=100)

Nao

Sim

Respiracdo (n=97)

Nasal ou mista

Bucal

Problema de saude (n=112)
Nao

Sim

Problema respiratério (n=108)
Nao

Sim

47 (77%)
8 (72,7%)
20 (83,3%)

47 (90,4%)
16 (72,7%)
12 (80%)
7 (53,8%)

77 (80,2%)
3 (60%)

78 (80,4%)
2 (100%)
0 (0%)

72 (85,7%)
7 (43,8%)

65 (90,3%)
18 (72%)

69 (84,1%)
21 (70%)

78 (83%)
9 (64,3%)

14 (23%)
3 (27,3%)
4 (16,7%)

5 (9,6%)
6 (27,3%)
3 (20%)
6 (46,2%)

19 (19,8%)
2 (40%)

19 (19,6%)
0 (0%)
2 (100%)

12 (14,3%)
9 (56,3%)

7 (9,7%)
7 (28%)

13 (15,9%)
9 (30%)

16 (17%)
5 (35,7%)

0,585

0,005

0,277

0,030

0,001

0,043

0,095

0,142

*Teste Qui-quadrado (p < 0,05)
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4 DISCUSSAO

Este estudo analisou a relacéo entre o tipo e a duragcdo da amamentacao e a
ocorréncia de mordida aberta anterior, com base nos prontuarios das clinicas de
atendimento infantil do curso de Odontologia da UFJF-GV. Observou-se que MAA
estava presente em 20,2% das criancas da amostra analisada. Esse valor se
aproxima dos resultados obtidos em pesquisas em Campina Grande-RS, com 21%
(DE SOUSA et al, 2014), em Vitoria-ES, com 19,8% (MIOTTO et al.,, 2014) e no
Recife-PE, com 20% (GRANVILLE-GARCIA; SOARES; MENEZES, 2010). JA os
dados da Pesquisa Nacional de Saude Bucal indicam que, em 2010, a prevaléncia
de mordida aberta era de 12,1% nas criancas de cinco anos (SB Brasil 2010). Em
2023 os resultados desta pesquisa revelaram que a prevaléncia de MAA aos cinco
anos diminuiu para 9,10% (SB Brasil 2023). Outros estudos, porém, encontraram
resultados superiores a 30% (VASCONCELOS et al., 2011; ZAPATA et al., 2010).
Todavia, a maioria dos estudos investigou a prevaléncia da MAA na denticdo
decidua e a faixa etaria dos participantes deste estudo foi mais abrangente. A
elaboracao de estudos que contemplem a denticdo mista deve ser considerada, uma
vez que existe a possibilidade da correcao espontanea da MAA na denticdo decidua
apos a remoc¢do do habito causador (HENRIQUES et al., 2000). Dessa forma, em
fases mais avancadas da denticdo, a correcdo da MAA exige um tratamento mais
complexo e pouco estavel (HENRIQUES et al., 2000).

N&o houve associacdo entre a duracdo da amamentacao no seio materno e a
ocorréncia de MAA na amostra analisada. Esse resultado é semelhante aos achados
de Gongora-Ledn et al. (2023) e Sum et al. (2015). Contudo, a revisdo sistematica
de Peres et al. (2015), encontrou que a MAA estava associada a um curto periodo
ou a auséncia de aleitamento materno. Segundo Chen, Xia e Ge (2015), o desmame
precoce pode levar a uma atividade muscular perioral insuficiente, o que pode
causar consequéncias negativas para a degluticdo, respiracdo e oclusdo. Os
resultados do estudo transversal de Belitz et al. (2022) com 547 escolares
mostraram que, na analise ndo ajustada, criancas amamentadas exclusivamente no
seio materno até os 6 meses apresentaram uma maior frequéncia de normalidade
para overjet e overbite. Porém, apds o ajuste das variaveis, esse efeito deixou de ser
observado, porque, segundo os autores, possivelmente a introducdo de habitos

deletérios mascarou o impacto positivo da amamentagcdo na oclusdo. Além disso,
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outro estudo transversal realizado por Thomaz, Cangussu e Assis (2012) concluiu
gue a amamentacédo, isoladamente, ndo parece estar diretamente relacionada ao
surgimento de mas oclusdes, mas pode atuar de forma sinérgica com habitos orais

parafuncionais, influenciando o desenvolvimento de problemas oclusofaciais.

bY

Quanto a amamentagdo com a mamadeira, a MAA foi mais frequente
naqueles que fizeram uso por mais de 24 meses. Essa associacdo também é
encontrada no estudo transversal de Gongora-Leon et al. (2023), que revelou que o
uso de mamadeira por mais de 24 meses influenciou significativamente no
aparecimento de MAA. O bico artificial de uma mamadeira é feito de material mais
rigido se comparado ao mamilo da méae, o que pode "forcar" o interior da cavidade
oral, causando o desalinhamento dos dentes, o que favorece o desenvolvimento da
MAA (PERES et al., 2007). Ademais, a mamadeira provoca saciedade rapida e nao
requer tanto esforco de succado quando comparada a amamentagédo no seio, 0 que
leva a crianca a buscar satisfazer seu desejo de succdo por meio da sSuccao nao
nutritiva (GONGORA-LEON et al., 2023).

Outros habitos nutritivos e ndo nutritivos foram analisados para possibilitar
uma avaliacdo mais abrangente quantos os fatores associados a mordida aberta. Ao
se tratar de succdo nao nutritiva, a pratica da succao digital e o maior tempo de uso
de chupeta mostraram-se relevantes para a ocorréncia da MAA nesse estudo. A
pressdo do polegar ou da chupeta dificulta o crescimento descendente da base
maxilar e atrasa a erupcado dos dentes anteriores, favorecendo a formacao de uma
MAA (LING et al., 2018). O estudo transversal de Chen, Xia e Ge (2015) também
relatou que o habito de succdo de dedo que ultrapassou a idade de um ano foi
associado a essa alteracao vertical da ocluséo.

Em relacdo ao uso de chupeta, os resultados desse estudo nado indicaram
uma relacdo estatisticamente significativa. Contudo, achados na literatura mostram
gue o uso de chupetas foi associado a uma maior prevaléncia de MAA (RIDDER et
al., 2022). Em contrapartida, a variavel “tempo de uso da chupeta” mostrou-se
significativa no presente estudo, revelando que 100% das criangas que usaram
chupeta por mais de 3 anos apresentavam MAA. Resultados semelhantes foram
encontrados em um estudo transversal com pré-escolares de Campina Grande, em
que a prevaléncia de MAA foi maior entre criangas que usaram chupetas por mais
de 36 meses (DE SOUSA et al, 2014).
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Os resultados mostraram que a respiracdo bucal também possui associacéo
com a MAA, entretanto a maioria (72%) das criangas que realizavam respiracao
bucal ndo apresentaram MAA. A respiracao bucal exige uma mudanca postural para
obter a abertura da via aérea oral, essa alteracéo favorece o crescimento vertical da
face e o desenvolvimento de MAA (ANTOUN et al., 2018). No estudo de Ribeiro et
al. (2002), foi examinado a presenca de ma oclusdo em 40 respiradores bucais,
sendo que a MAA foi a mais frequente, atingindo 19 pacientes. Ademais, a pesquisa
de Godngora-Ledn et al. (2023) mostrou que a duracdo da amamentacdo foi
significativamente associada a respiracdo bucal, porque ela foi menos frequente em
criancas que foram amamentadas por mais de 6 meses. Embora a respiracéo bucal
possa predispor a MAA, nem todo respirador bucal terd& MAA, como foi visto neste

estudo.

Quanto a idade, ndo houve associacdo significativa e a MAA foi mais
frequente em criancas de 9 a 10 anos. A MAA €& um tipo de ma oclusdo mais
frequente em pré-escolares, desta forma a maioria dos estudos analisa sua
prevaléncia em criangas de até 5 anos e revelam uma associacao significativa com a
faixa etaria de trés anos (MIOTTO et al., 2014; DE SOUSA et al., 2014). Segundo
DE SOUSA at al. (2014), existe a possibilidade de autocorrecdo da MAA com o
avanco da idade, devido a mudancas no crescimento, alteracbes dentarias e uma

diminuicdo na prevaléncia de habitos orais prejudiciais.

O fato do sexo da crianca ndo estar associado com a MAA corrobora com
estudos anteriores (MIOTTO et al.,, 2014; DE SOUSA et al., 2014; PERES et al.,
2007; TANNY et al.,, 2020). Ja o estudo de Granville-Garcia, Soares e Menezes
(2010) verificou maior prevaléncia de MAA no sexo feminino. Em contrapartida,
Miotto et al. (2016), encontraram que género masculino teve maior frequéncia dessa
ma oclusdo. Os diferentes resultados encontrados na literatura destacam a

necessidade de mais estudos para esclarecer essa associacao.

A associacao da MAA com etnia n&do foi encontrada, bem como no estudo de
Carvalho, Almeida e Cangussu (2020). A variavel escolaridade dos pais também néo
foi estatisticamente significante, assim como em outros estudos (MIOTTO et al.,
2014; MIOTTO et al., 2016; TANNY et al., 2020). Contudo, na pesquisa realizada por
Carvalho, Almeida e Cangussu (2020) a variavel escolaridade dos pais mostrou-se

relevante. Segundo os autores, entende-se que mordida aberta esta relacionada a
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fatores sociodemogréficos, especialmente em individuos de menor nivel econémico,

que também podem influenciar na adocao de hébitos deletérios de sucgéo.

s

Frente a esses resultados é importante destacar a relevancia de medidas
preventivas, que visam criar um ambiente de conscientizagdo e agdo coordenada
entre pais, profissionais de saude e educadores, sobre a pratica de habitos de
succao nado nutritiva e o uso prolongado da mamadeira. Além disso, crian¢cas com
MAA devem ter acesso a um tratamento multiprofissional focando na identificacéo
precoce e na intervencgéao eficaz, levando em consideragao a etiologia e a gravidade
de cada caso.

Este estudo possui algumas limitacdes. Uma delas € a utilizacdo da
anamnese dos prontuarios para a coleta de dados, cujas perguntas feitas aos
responsaveis referiam-se a eventos passados. Isso pode ter dificultado a preciséo
das respostas, resultando em um possivel vies de memoria. Outras limitacdes
incluem o tamanho limitado da amostra e a participacdo exclusiva de individuos que
procuraram atendimento na clinica odontolégica da UFJF-GV, sendo uma amostra
de conveniéncia que nao pode ser representativa da populacdo como um todo.
Embora tenham sido examinados 225 prontuarios, a amostra final foi reduzida para
119, pois quase metade deles ndo atenderam aos critérios de inclusdo e as variaveis
levantadas apresentaram variacdo no n, devido a falta de registros completos na
anamnese e no exame clinico ortoddntico. O inciso X do artigo 9° do Cédigo de Etica
Odontoldgico (2012) estabelece que € dever fundamental do cirurgido-dentista
“elaborar e manter atualizados os prontuarios dos pacientes”. O prontuario é de
suma importancia porque fornece informagdes indispensaveis para o tratamento,
além de servir como prova em questdes juridicas (DITTERICH et al., 2008). Diante
disso, destaca-se a importancia de reforcar aos alunos da graduacéo a relevancia do

prontuério odontolégico.

Embora os estudos transversais como esse nao estabelecam relacbes de
causa e efeito, eles sdo importantes para compreender padrées de salde da
populacdo atendida nas clinicas da UFJF-GV e orientar estratégias preventivas.
Além disso, podem direcionar novos estudos mais aprofundados, como o0s

longitudinais.
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5 CONCLUSAO

Conclui-se que a amamentacdo no seio materno ndo foi associada a
prevencdo da MAA. J4 o uso da mamadeira por mais de 24 meses, o habito de
succdao digital, o uso prolongado de chupeta e a respiracdo bucal foram associados
a maior prevaléncia de MAA.
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DISPENSA DO TCLE (TERMO DE CONSENTIMENTO LIVREE
ESCLARECIDO)

O TCLE & o instrumento em que o pesquisador comprova a concordancia do participante em
contribuir para a realizac8o da pesquisa. Todavia, o tem |V.8, da Resolugdo CNS 466/2012 aponta que
“Nos casos em que seja invidvel a obtenclio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido ou que esta
obtengdo signifique riscos substanciais & privacidade e cenfidencialidade dos dades do participante ou
208 vinculos de confianga entra pesqusador e pesquisado, a dispensa do TCLE deve sar
Justificadamente solicitada pelo pesquisador responsdvel ac Sistema CEP/CONEP, para apreciagio,
sem prejulzo do posterior processo de esclarecmento. Nesses casos, sempreé que possivel, o
pesquisador devera suprir a8 omissdo do TCLE por algum outro tipo de registro de consentimento (por
exemplo gravagic em dudio ou confimacdo do consentimento per testemunha),

Sendo assim, Eu Profa. Dra. Janaina Cristina Gomes, do Departamento de Odontologia, do Instituto
de Ciéncias da Vida, da UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA, Campus Governador
Valadares, acessivel pelos contatos: Tel (33) 999029200 e Email: janaina.gomes@ufjf.br,
pesquisadora responsavel pelo projeto de pesquisa inttulado "Associagdo entre tipo e duragdo da
amamentacdo com mordida aberta anterior em criangas com denticdo decidua e mista”, solicito a
dispensa da aplicagiio do Termo de Consentimento Livre (TCLE), com a seguinte justificativa Trata-se de
um estudo com dados retrospectivos, de dados de prontudrios de paclentes atendidos nas
Clinicas de ensino em Odontopediatria da UFJF-GV. Esses paclentes foram atendidos ao longo de
10 anos do curso, desta forma, a localizacdo e contato aos mesmos ¢ impossibilitada. Os riscos
relaclonados ao acesso a dados pessoals, de salde e tratamento dos mesmos serdo minimizados
uma vez que serdo acessados apenas pelos pesquisadores responsdvels, que ao extrair os dados
importantes para a pesquisa em uma planitha peopria, fardo a supressio de quaisquer dados que
possibliitem a identificacho dos participantes e seus responsdveis, Assim, as normas de
confidencialidade e sigllo serdo respeitadas. Declaro:

a) Que o scesso sos dados registrados em prontudrios clinicos dos pacientes atendidos nas
clinicas de ensino em Odontopediatria, do curso de Odontologia, da Universidade Federal
de Juiz de Fora, Campus Governador Valadares para fins da pesquisa centifica sers fello
somente apés aprovacio do projelo de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquiss com Seres
Humanes, conforme preveem as Resolugdes 466/16 CNS Item X1.2 letra “a™; e a 510 Art, 28,

Inciso 1.

b) Que o acesso aos dados serd supervisionado por uma pessos que esteja plenaments informada
sobre as exigénecias de confiabilidade e compromisso com a privacidade, comprometendo-me a
salvaguardar e assegurar a confidenciaidade dos dados utilzados, preservando integralmente o
anonimate & a imagem do participante bem como a sua ndo estigmatizacdo, conforme preveem
as Resolugoes 466/16 CNSitem IVBea 510 Art. 3° IX e X,

c) Nao utilizar as informagdes em prejuizo das pessoas eou das comunidades, inclusive em termos
de autoestma, de prestigio elou econdmicofinanceiro, conforme preveem as Resolugdes
466/16 CNS item 1.2 letra “J"; 510 Art. 3° VIl

d) Entender que @ de minha responsabiidade:

- Cuidar da integridade das informagSes @ garantir a confidencialidade dos dados e a privacidade
dos Individuos que terfio suas nformacdes acessadas,

- Nio repassar qualsquer dados coletados, na totalidade ou em panes, as pessoas ndlo Incluidas
na equipe da pesquisa,,
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- Comprometer-me com a guarda cuidado e utiizacdo das Informagdes apenas para
cumprimento dos cbjetivos previstos nesta pesquisa, em relacdo a0s quais serdo cumprides o
sigilo @ a confidencialidade @ o respeito, conforme as normas que regem as pesquisas que

envolvem seres humanos,

- Zelar com os culdados necessérios para evitar rasuras, dobras ou qualquer tipo de dano &

documentacio durante © seu manuselo,;

&) Por meio deste documento, declaramos(amos) que respeitarsi(emos) as disposigdes éficas &
legais brasileras para o acesso, manipulacio, coleta e uso das informagdes de sigio profissional
para fins cientificos, no caso de aprovacio do projeto juntc ao CEP/UFJF, A saber.

v Constiuicio Federal Brasileira - art. 5°,
incisos X e XIV,

v Nove Cédigo Civil — artiges 20 e 21, v

Codigo de Processo Civil - artigos 347,

363, 408,

v Codigo de Defesa do Consumidor —
artigos 43 e 44;

v Cédigo de Etica Médica — CFM — Artigos

11,70, 102, 103, 105, 108, 108; v Normas

da Institui¢do quanto ao acesso prontudrio:

v Parecar CFM n° 08/2005 e n° 06/2010;

v Padrdes de acreditagdes hospitalares do
Consdrcio Brasileiro de Acreditagdo,
em particular GL.2- Gl 1.12;

v Resolugdes da ANS (Lein” 8.961/2000)
em particular a RN n° 21; v Resolugies do
CFM « n° 1606/2000 - 16382002 -
1638/2002 - 1642/2002. v Cabe ressaltar,
ainda, as Leis 13853 (8/7/19); 13702
(14/8/18}, 12527 (18/11/11) que garantem a
protecdo das informagSes pessoais.

) Em especial ao Codigo Penal, que veda em seus artigos - artigos 153 e 154, no que dizem:
“Art, 153 - Divuigar alguém, sem Justa cousa, conteldo de documento particular ou de
correspondéncia confidencial, de que ¢ destinatdrio ou detentor, e cuja divuigagdo possa
produzir dano a outrem.”. “Art. 154 - Revelar alguém, sem justa causa, segredo, de que
tom ciéncia em razdo de funcdo, ministério, oficio ou profissdo, e cuja revelagdo possa
produzic dano a outrem”. Sendo assim, assino{amos) este termo para salvaguardar todos os

direitos dos participantes da pesquisa.
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da Pesquisa

Janaina Cnstina Gomes

Mana Elza da Censolacdo Soares

Assinatura
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APENDICE B: Termo de Confidencialidade e Sigilo

UNIVERSIDADE A8 LE
FEDERAL DE Juiz DE FORA

Termo de Confidencialidade e Sigilo

Eu Profa. Dra. Janaina Cristina Gomes, declaro cumprir com todas as implicagdes abaixo:

a)

b)

<)

d)

e)

g

Declaro:

Que o acesso aocs dados registrados em prontudric de pacientes ou em bases de dados para
fins da pesquisa cientifica sera felo somente apdés aprovacdo do projeto de pesquisa pelo
Comté de Etica;

Que o acesso acs dados serd supenisionado por uma pessca que estejs plenamente informada
sobre as exigéncias de confiabfidade;

Meu compromisso com a privacidade ¢ a confidencialidede dos dados ubiizades preservando
integralmente o anonimato & a imagem do participante, bem como a sua ndo estigmatizacio,

N&o utilizar as informacbes em prejuizo das pessoas elou das comunidades, inclusive em termos
de autoestima, de prestigio e/ou econdmico-financeiro;

Que o pesquisador responsavel estabeleceu salvaguardar e assegurar a confidencialidades dos
dados da pesquisa;

Que os dados obtidos na pesquisa serlo usados exclusivamente para finalidade provista no
protocolo;

Que os dados obtidos na pesquisa somente serdo utilizades para o projeto vinculado, os quais
serfo mantidos em sigilo, em conformidade com © que prevé os termos da resolugio 466/12 do
Conselho Naconal de Salde, assino este terme para salvaguardar seus direitos

Nome do Pesquisador Responsavel: Janaina Cristina Gomes
Campus Governador Valadares da UFJF

Instituto de Ciéncias da Vida, Dep de O gla
CEP: 36036-900

Fone: 33 29902.9299

E-mail: janaina.gomes@uilf.br

Governador Valadares, 05 de margo de 2024,

Tcwmente atabs s 0 giramme sty
w SANATA CRISTINA GOMES
g D LW A IR YT avee
Verilig e s MY (A I pew )

Nt -

Janaina Cristina Gomes

CEPIUFJF - Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos - UFJF
Campus Universitério da UFJF
Pro-Reitoria de Pés-Graduagdo e Pesquisa
CEP: 36036-900
Fone: (32) 2102- 3788/ E-mail: cep. propp@ufjf br
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ANEXO A: Parecer consubstancial do CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
JUIZ DE FORA - UFJF w

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Associagdo entre tipo e duracdo da amamentacdo com mordida aberta anterior em
criangas com denti¢do decidua e mista.

Pesquisador: JANAINA CRISTINA GOMES

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 78843524.3.0000.5147

Instituicdo Proponente: Campus Avancado Governador Valadares -UFJF
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.814 800

Apresentacio do Projeto:

As informagbes elencadas neste campo e nos campos abaixo foram retiradas do arquivo “Informagdes
Basicas do Projeto, . "Desde o nascimento, os bebés recebem estimulos neuromusculares que induzem o
desenvolvimento do sistema estomategnatico, podendo favorecer ou prejudicar o correto arranjo das
estruturas orofaciais. Dependendo do tipo e da duracdao da amamentag¢do pode ocorrer menos esforgos
orais, que levam ao subdesenvolvimento dos musculos, 3 postura incorreta dos labios e da lingua e a
aquisicdo de habitos orais prejudiciais que podem levar ac desenvolvimento de malociusbdes, como a
mordida aberta anterior. A mordida aberta antenior @ a falta de sobreposigcdo vertical ou contato dos incisivos
superiores e inferiores. Apresenta etiologia multifatorial e pode ser devido a uma combinagio de efeitos
esqueléticos, dentarios e de tecidos moles. Esta ma oclusdo pode interferir na mastigagado, degluficdo e
respiracao, prejudicando a qualidade de vida. Desta forma, o presente estudo tem como objetivo avaliar a
associagdo entre tipo e duragde da amamentagdo com 2 mordida aberta anterior na dentigdo decidua e
mista, através do levantamento de prontuarios de criancgas, de 5 a 12 anos, que foram atendidas nas
dinicas de Odontologia Infantil, do curse de graduaglo em Odontologia da Universidade Federal de Juiz de
Fora, Campus Governador Valadares (UFJF-GV) nos seus dez anos de funcionamento {2013 a 2023). Trata
-se de um estudo transversal, analitico descritivo, realizado através da andlise de dados secunddrios, com
amostragem por conveniéncia, de criangas

Enderego:  JOSE LOURENCO KELMER SN
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UF: MG Municipio: JUIZ DE FORA
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atendidas nas clinicas de ensino em Odontologia Infantil do curso de graduagdo em Odontologia da UFJF,

Campus Governador Valadares.”

Objetivo da Pesquisa:

"Objetivo Primario: Avaliar a associagdo entre tipo e duragdo da amamentagdo com a mordida aberta
anterior em criangas com dentigdo decidua e mista atendidas nas clinicas de Odontologia Infantil do curso
de graduagdo em Odontologia da UFJF-GV. Objetivo Secundario: Avaliar a prevaléncia de mordida aberta
anterior de crlangas atendidas nas clinicas de ensino do curso de Odontologia da UFJF-GV. - Avaliar a
associagao entre nivel socioecondmico, escolandade matema, procedéncia rural ou urbana, idade, sexo e
outros fatores socicdemograficos e o tipo e duragdo da amamentag3ao de criangas atendidas nas clinicas de

ensino do curso de Odontolegia da UFJF-GV. -Avaliar a associagdo entre nivel socioecondmico,

escolaridade materna, procedéncia rural ou urbana, idade, sexo e outros fatores sociodemograficos e
presenca de mordida aberta anterior, na denticdo decidua e mista, de criangas atendidas nas clinicas de
ensino do curso de Odentologia da UFJF-GV. - Avaliar a associagdo entre visita anterior ao dentista, habitos
de higiene bucal, habitos alimentares, habitos deletérics e outros fatores comportamentais e presenca de
merdida aberta anterior, na denticdo decidua e mista, de criangas atendidas nas clinicas de ensino do curso
de Odontologia da UFJF-GV."

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

"Risces: A execugdo do presente estudo oferece riscos minimos aos participantes. Esses riscos estéo
relacionados ao acesso a dados pessoais dos mesmos. Para minimizar, os prontudrios serdo acessados
apenas pelos pesquisadores responsdveis, que ao extrair os dados importantes para a pesquisa em uma
planiiha prépria, fardo a supressido de quaisquer dados que possibditem a identificagdo dos participantes e
seus responsaveis. Beneficios: Os beneficios aos participantes serdo indiretos. Uma vez que conhecer o
perfil, prevaléncia e fatores associados a mordida aberta anterior das criangas pode contribuir para agdes,
atividades e politicas de prevengde, controle e tratamento (organizagdo da demanda de acordo com as
necessidades da populagdo em que a universidade esta inserida) de tal condig3o. Além disso, os dados e
publicagBes podem contribuir para desenvolvimento cientifico e assim, a populagéo pode ser beneficiada
também com ag¢des de extensdo direcionadas as suas necessidades/realidade.”

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Em relagido as pendéncias geradas, o cronograma e o orgamento foram adequados.

Enderego:  JOSE LOURENCO KELMER SN
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Telefone: (3221023788 E-mail: cup propp@ulfl te

Dagra 2 de 06

31



UNIVERSIDADE FEDERAL DE
JUIZ DE FORA - UFJF W
Continuagio @ Parecer § 814 800

O projeto estd bem estruturado, delineado e fundamentado, sustenta os objetivos do estudo em sua
metodologia de forma clara e objetiva, e se apresenta em consonancia com os principios éticos norteadores
da ética na pesquisa cientifica envolvendo seres humanos elencados na resolugio 466/12 do CNS e com a
Norma Operacional N° 001/2013 CNS.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Em relagdo a pendéncia gerada, houve adequagdo, com a inclusdo do documento "Declaragdo de
Concordancia para Utilizag8o de Acervo de Prontuario da Clinica”, assinado pelo Diretor do Instituto de
Ciéncias da Vida.

O protocolo de pesquisa esta em configuragdo adequada, apresenta FOLHA DE ROSTO devidamente
preenchida,com o titulo em portugués, |dentifica o patrocinador pela pesquisa, estando de acordo com as
atribuigdes definidas na Norma Operacional CNS 001 de 2013 item 3.3 letra a; € 3.4.1 item 16. Apresenta o
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO em linguagem clara para compreensdo dos
participantes, apresenta justificativa e objetivo, campe para identificagdo do participante, descreve de forma
suficiente os procedimentos, informa que uma das vias do TCLE sera entregue aos participantes, assegura
a liberdade do participante recusar ou retirar o consentimento sem penalidades, garante sigiio € anonimato,
explicita riscos e desconforios esperados, indenizagio diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa,
contate do pesquisador e do CEP e inferma que os dados da pesquisa ficardo arquivados com o
pesquisador pelo periodo de cinco anos, de acordo com as atribuicGes definidas na Resolugdo CNS 466 de
2012, itens: IV letrab; IV.3 letras a, b, d, e, f, ge h: IV. 5 letra d e XI.2 letra f. Apresenta o INSTRUMENTO
DE COLETA DE DADOS de forma pertinente aos objetivos delineados e preserva os participantes da
pesquisa. O Pesquisador apresenta titulagdo e experiéncia compativel com o projeto de pesquisa, estando
de acordo com as atribuigdes definidas no Manual Operacional para CEPs, Apresenta DECLARACAO de
infraestrutura e de concordancia com a realizagio da pesquisa de acordo com as atribuigdes definidas na
Norma Operacional CNS 001 de 2013 item 3.3 letra h.

Conclusodes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

Diante do exposto, o projetc esta aprevado, pois esta de acordo com os principios étices norteadores da
ética em pesquisa estabelecido na Res. 466/12 CNS e com a Norma Operacional N° 001/2013 CNS. Data
prevista para o término da pesquisa:30/08/2025.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, o Comité de Etica em Pesquisa CEP/UFJF, de acordo com as atribuigies definidas na
Res. CNS 466/12 e com a Norma Operacional N°001/2013 CNS, manifesta-se pela
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APROVACAO do protocolo de pesquisa proposto, Vale lembrar ao pesquisador responsavel pelo projeto, o
compromisso de envio ao CEP de relatérios parciais e/ou total de sua pesquisa informando o andamento da
mesma, comunicando também eventos adversos e eventuais modificagdes no protocolo,

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquive Postagem Autor Situagio
Informagdes Basicas PB_INFORMA&ES_BASICAS_DO,P 07/05/2024 Aceito
|do Projeto ROJETO_2302090 pdf 18:03:33 .
Dedlaragdo de DeclaracaoinfralenniferdiretoriCVassina| 07/05/2024 |JANAINA CRISTINA | Aceito
Instituigdo e do.pdf 18:03:18 |GOMES
Infraestrutura __ I _ R :
Projeto Detalhado / |[PROJETODETALHADOCEPJennifer.pdff 01/05/2024 |JANAINA CRISTINA | Aceito
Brochura 13:31:41 |GOMES
Investigador o
Dedlaragio de declaracaoprontuanoJennifer. pdf 0110572024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
|concordancia 13:28:42 |GOMES
Qutros Dianodedieta. pdf 03/04/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
15:07:40 |GOMES
Outros ProntuarioClinicalnfantil.pdf 03/04/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
15:05:41 | GOMES
Qutros LattesJenniferMartinsSouza pdf 12/03/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
17:27:10 | GOMES _
Qutros LattesGabrielaCaldeiraAndradeAmerica | 12/03/2024 |JANAINA CRISTINA | Aceito
no.pdf 17:26:37 | GOMES
Outros LattesMariaElizadaConsolacacSoares p | 12032024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
df 17:26:08 |GOMES
Qutros LattesJanainaCristinaGomes.pdf 12/03/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
172517 |GOMES
Dedlaragio de TERMOSIGILO.pdf 12/03/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
Pesquisadores 17:23:21 _|GOMES
TCLE / Termos de | DISPENSATCLEJENNFER.pdf 12/03/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
Assentimento / 17:2242 |GOMES
Justificativa de
[Auséncia
Folha de Rosto foihaDeRostoJennifer pdf 12/03/2024 | JANAINA CRISTINA | Aceito
17:21:51 _|GOMES

Situagao do Parecer:
Aprovado
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Necessita Apreciacéo da CONEP:
Nao

JUIZ DE FORA, 09 de Maio de 2024

e ™

Assinado por:
Patricia Aparecida Baumgratz de Paula
(Coordenador(a))
Endereco:  JOSE LOURENCO KELMER SN
Bairro: SAO PEDRO CEP: 35 036-000
UF: MG Municipio: JUIZ DE FORA
Telefone: (3221023788 E-mail:  cop propp@ulfl tr
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