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RESUMO

Sendo a mastigacdo uma atividade sensorial bem complexa, visto que o seu controle
€ exercido por conta da integracéo existente através de uma atividade ritmica cerebral,
tais ciclos mastigatérios sao feitos por etapas sem contato direto com os dentes. Desta
maneira a qualidade em que esses ciclos sdo desenvolvidos esta ligada diretamente
a malocluséo dentaria, podendo resultar em uma mordida cruzada posterior unilateral.
Visto que a mandibula se desvia de forma lateral em direc&o ao lado do bolo alimentar,
é fundamental avaliar clinicamente a mastigacdo e quando ha casos de sequéncia
reversos, deve-se realizar o diagnostico apdés comprovacao de todas as evidencias,
uma vez que as vezes 0 paciente pode realizar um movimento lateral, quando na
realidade, é o bolo alimentar que esta em lado oposto, por isso o diagndstico precoce
se faz tdo importante e necessario dentro de tratamento como esse.

Palavras chaves: Mastigacdo. Ciclos Mastigatérios. Mordida Cruzada.



ABSTRACT

As mastication is a very complex sensory activity, since its control is exercised due to
the existing integration through a rhythmic brain activity, such masticatory cycles are
carried out in stages without direct contact with the teeth. In this way, the quality in
which these cycles are developed is directly linked to dental malocclusion, which may
result in a unilateral posterior crossbite. Since the mandible deviates laterally towards
the side of the food bolus, it is essential to clinically evaluate mastication and when
there are cases of reverse sequence, the diagnosis must be carried out after all
evidence is confirmed, since sometimes the The patient can perform a lateral
movement, when in fact, it is the food bolus that is on the opposite side, so early
diagnosis is so important and necessary within a treatment like this.

Keywords: Chewing. Chewing Cycles. Crossbite.
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1. INTRODUCAO

De acordo com Bjork; Krebs, Solow (1964), a mordida cruzada posterior € um
tipo de maloclusdo que € vista de maneira frequente e tem sua causa definida
ocasionada pela maloclusdo na regido do canino, molar e pré-molares, onde as
cuspides vestibulares dos dentes superiores fazem uma oclusao lingual as cuspides
vestibulares dos dentes inferiores correspondentes.

Daskalogiannakis (2009), explicou que esse processo ocorre por conta do
desenvolvimento da erupcdo da denticdo dos deciduos, onde em alguns casos
também envolve a denticdo permanente em um estigio posterior de seu
desenvolvimento.

Larsson (1986); Melsen et al. (1979); Bresolin et al. (1983), elucidaram que a
mordida cruzada posterior tem como origem a constricdo do arco superior, onde-se
pode ser o resultado de habitos deletérios de succdo e degluticdo ou, ainda, da
obstrucdo de vias areas.

Desta forma e seguindo tal raciocinio Kutin, Hawes (1969); Foster, Day (1974);
Thilander et al. (1993); Nerder et al. (1999), complementaram afirmando que a
mordida cruzada posterior originada de forma unilateral € normalmente acompanhada
por uma desvio da linha média do arco inferior para o lado cruzado.

Thilander et al. (1984), citaram que a mordida cruzada posterior quando nao e
tratada de maneira precoce, pode resultar em consequéncias prejudiciais a longo
prazo, visto que estudos longitudinais afirmam que grande parte das mordidas
cruzadas posteriores na denticdo decidua (entre 55% e 92%) persiste durante a
denticdo permanente.

De tal modo, Lewin (1985); Brin et al. (1996); Piancino et al. (2007), explicaram
que os individuos que sdo identificados com mordida cruzada posterior unilateral,
apresentam um padrdo mastigatorio anormal quando mastigam no lado que sédo
afetados e isso caracteriza um aumento na frequéncia de ciclos mastigatorios com
sequéncia reversa.

Portanto, uma vez que a mordida cruzada posterior esta relacionada
diretamente com a mastigacdo, e deste modo sendo considerada uma das mais
importantes funcbes do sistema estomatognético, o presente trabalho tem o objetivo

de revisar o que apresente a literatura sobre as alteragbes mastigatorias resultantes
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da mordida cruzada posteriores, tendo em vista que esta associacdo nao esta

especificada com clareza na literatura.
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2. DESENVOLVIMENTO

De acordo com Bakke et al. (1992), as posi¢cdes dos dentes nas arcadas
superior e inferior favorecem a estabilidade oclusal durante as atividades do sistema
estomatognatico, sejam elas atividades estaticas ou dinamicas.

Essa estabilidade oclusal esta diretamente relacionada com um desempenho
muscular adequado. Ferrario et al. (1999), explicaram que depois de feita a analise da
atividade dos musculos mastigatorios em individuos com alteracdes oclusais poderia,
portanto, fornecer informacdes Uteis sobre o impacto funcional das discrepéancias
morfolégicas.

Segundo com Okeson (2008), o temporal € um importante musculo
posicionador da mandibula, tendo fibras musculares com angulacéo variavel, o que
faz com que este musculo tenha capacidade de coordenar os movimentos de
fechamento mandibular.

Pereira et al. (2006); Van Der Bilt et al. (2007), citaram que a mastigacao
representa a primeira etapa do processo digestivo, onde os alimentos sdo quebrados
fisicamente em particulas de tamanho menor para aumentar sua area de superficie,
de modo que facilite o processo enzimatico durante os estagios posteriores da
digestao.

A eficacia mastigatoria, de acordo com Rilo et al. (2007), depende de varios
fatores, incluindo o movimento mandibular, a funcdo dos musculos mastigatorios e o
atrito da articulacao temporomandibular.

Bianchini (2005), explicou € denominado como ciclo mastigatério o movimento
mandibular completo, tendo inicio pela abertura da mandibula, seguido do fechamento
até surgir o contato e a intercuspidacdo dos dentes. Essa Ultima fase também é
conhecida como golpe mastigatério e resulta na fragmentacdo do alimento em
particulas menores.

Ja o padrdo mastigatorio refere-se ao tipo de mastigacéo realizada incluindo o
lado de ocorréncia e os movimentos mandibulares executados.

Para tanto, Genaro et al. (2009), argumentaram que 0s principais padrdes
mastigatorios identificados séo: bilateral alternado, unilateral preferencial, bilateral
simultaneo e unilateral cronico. Segundo Ben-Bassat et al. (1993); Salioni et al. (2005),

apos a realizacdo de estudos prévios, e estabelecido de vez o padrdo de sequéncia
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reversa este é bastante resistente a mudanca, ndo sendo possivel a modificagdo, nem
por tratamento ortodontico.

A preferéncia por lado mastigatério estd relacionada, de acordo com
Christensen, Radue (1985), quando a mastigacao é feita de maneira consistente, ou
predominante, no lado direito ou esquerdo da denticdo. Sendo assim, Felicio (2002),
elucidou que o lado de preferéncia mastigatorio € aquele em que acontecem no
minimo 66% do total de golpes mastigatorios.

Para tanto, Martin et al. (2012), afirmaram que, mesmo na presenc¢a de mordida
cruzada posterior unilateral, € possivel atingir estabilidade oclusal adequada para
evitar o desenvolvimento de um lado de preferéncia mastigatoria .

O desempenho mastigatorio, apresentado pelo numero de ciclos mastigatérios
para processar e engolir um alimento, bem como, pela capacidade de quebrar os
alimentos, tem sido relacionada a deficiéncias de oclusédo dentéria.

Para English et al. (2002), muitos estudos vém apresentando que a malocluséo
pode afetar negativamente o processo de quebra dos alimentos.

A duracéo do ciclo mastigatério pode estar relacionada durante a mastigacéo
em individuos portadores da maloclusdo mordida cruzada posterior.

Nesses pacientes pode acontecer uma alteragdo da duragdo do ciclo
mastigatorio.
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Figura 1: Direcdo dos movimentos mandibulares em pacientes com oclusdo normal (A), e
em pacientes com mordida cruzada posterior unilateral (B).

CROSSBITE AND REVERSE-SEQUENCING CHEWING

8T s

Buccal overbite Crossbite
A) B)
Normal Reversed Reversed

Fonte: Piancino (2006).

Um dos motivos para a sequéncia reversa € tornar mais facil a oposicao das
superficies dos dentes durante a transicdo de abertura e fechamento para triturar o
bolo alimentar. Piancino et al. (2012), explicaram que o controle motor central
programa o padréo reverso no lado cruzado para que seja estabelecido ciclos
mastigatorios mais eficazes, onde a relagéo dos dentes ¢é “invertida”.

JA no lado ndo cruzado, o namero de ciclos em sequéncia reversa €
negligenciavel: o controle motor central programa um padrdao normal, que é o0 mais
conveniente para o processamento do bolo alimentar em condicbes normais de
ocluséao.

Dessa maneira, Ahlgren (1996), citou os ciclos mastigatérios em sequéncia
reversa sédo de forma mais significativas mais prevalentes em individuos com mordida

cruzada posterior unilateral, quando mastigam do lado cruzado.
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3. DISCUSSAO

Trawitzki et al., em 2009, estudaram o comportamento dos musculos
mastigatorios em criangas com mordida cruzada posterior. Para essa pesquisa foram
selecionadas 30 criangas, de 6 a 9 anos, portadoras da malocluséo citada.

A partir dai foi feita uma avaliacédo eletromiografica dos musculos massater e
temporal anterior durante a mastigacao solicitada, direita e esquerda, de uma goma
de mascar.

Os resultados obtidos apontam uma diferenca significativa na atividade
eletromiografica dos musculos masseter e temporal anterior entre os lados de trabalho
e balanceio, porém, ndo houve diferenca estatistica quando foram comparadas as
atividades eletromiograficas entre os lados de mordida cruzada e ndo cruzada, e muito
menos entre os lados de preferéncia e ndo preferéncia mastigatéria. Dessa maneira
0s autores puderam concluir que na amostra estudada foi constatada assimetria
funcional muscular estabelecida.

Segundo estudo realizado por Rodrigues et al. (2006), a relacédo entre a
corregcdo ortodontica da mordida cruzada posterior e as alteragcdes no padrao da
atividade dos musculos masseter e temporal foram submetidas a pesquisa. Foram
estudados 20 individuos portadores de mordida cruzada posterior dentaria, com
idades entre 7 e 9 anos, de ambos os sexos, sendo avaliados ortodontica e
eletromiograficamente.

Tal analise eletromiografica aconteceu na condicdo de repouso e de
mastigacdo aleatéria em diferentes momentos: antes da colocacdo de aparelho
removivel superior com parafuso expansor, datados em um més apdés o inicio do
tratamento, imediatamente ap0s a corre¢cdo da mordida cruzada e um més apos a
retirada do aparelho. Com andlise dos dados obtidos com relacdo a atividade
muscular mostrou que, enquanto o musculo masseter apresentou maior atividade
elétrica em decorréncia do tratamento, a atividade do musculo temporal sofreu uma
diminuicao.

De tal modo, observou-se uma melhora na atividade muscular em
consequéncia da correcdo ortoddntica da mordida cruzada posterior dentéria.

Em um estudo de 1999 realizado por Ferrario et al., foram examinaram 30

individuos com denticdo permanente completa, com idades entre 16 e 18 anos. Com
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esse grupo, o teste foi composto por 10 jovens portadores de mordida cruzada
posterior unilateral, enquanto o grupo controle contava com 20 individuos com ocluséo
normal.

A atividade eletromiografica do musculo masseter e do musculo temporal
anterior, de ambos os lados, foi registrada durante 15 segundos de mastigacéo
unilateral (esquerda e direita) de uma goma de mascatr.

Para a padronizacao dos potenciais eletromiograficos, o apertamento dentario
maximo voluntario de dois rolos de algod&o foi registrado, sendo que para cada
musculo, o potencial maximo encontrado foi fixado em 100%, todos os potenciais
adicionais de eletromiografia foram expressos com uma porcentagem deste valor.

Obteve-se como resultado, que a relacéo oclusal alterada foi fator influente para
a atividade dos musculos mastigatorios durante a mastigacdo em ambos os lados, de
maneira que a alteragcdo muscular foi mais evidente quando a mastigacao foi
executada no lado cruzado.

Em 2010, um estudo feito por Andrade et al., teve o intuito de detectar as
provaveis diferencas na atividade eletromiografica entre criancas com e sem mordida
cruzada posterior unilateral. Trinta e sete criangas foram avaliadas, com idades entre
7 e 10 anos, divididas em dois grupos: portadores de mordida cruzada posterior
unilateral (n = 17) e com ocluséo normal (n = 20).

As atividades dos musculos masseter e por¢cao anterior do temporal foram
medidas por intermédio de avaliacdo eletromiogréfica durante a mastigacdo de um
pedaco de goma de mascar, onde foram feitas duas sequéncias mastigatorias de 20
segundos cada.

Como resultado, tal estudo resulta que ndo houve diferenca significativa na
atividade elétrica dos musculos masseter e porcao anterior do temporal tanto entre o0s
lados cruzado e nao cruzado, quanto entre os grupos com mordida cruzada posterior
unilateral e com oclus&o normal.

Tais dados sugerem que a mordida cruzada posterior pode levar a uma piora
na coordenagao muscular em criangas portadoras desta malocluséo, mas a atividade
muscular € parecida entre os grupos estudados provavelmente devido a uma

adaptacado muscular para compensar o problema oclusal.
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4. CONCLUSAO

Mais estudos fazem-se necessario para que haja um maior esclarecimento com
relacdo as alteracdes na duracao dos ciclos, se tratando de casos de mordida cruzada
posterior unilateral e 0 quanto essas altera¢cdes causam impacto no estomatognético.
Para tal, os efeitos do tratamento ortoddntico nas alteracbes relacionadas a
mastigacado também necessitam ser melhor investigados.

Dentro da presente revisédo de literatura, alguns autores afirmam, ainda, que o
tratamento ortodontico, mesmo sendo eficiente para o tratamento da mordida cruzada
posterior, ndo consegue alterar o padrdo mastigatério em sequéncia reversa.

Tal afirmacdo pode ser esclarecida pelo fato de que a maloclusdo mordida
cruzada posterior unilateral tem seu desenvolvimento originado durante a época de
erupcdo dos dentes deciduos, exercendo forte influéncia sobre o gerador de padrdo
central, que é uma rede neurolégica que, neste periodo, estd em fase de
desenvolvimento.

Estudos também foram os responsaveis por avaliar a influéncia do tratamento
ortodéntico para correcdo de mordida cruzada posterior na atividade dos musculos
mastigatérios e estes concluiram ser um tratamento eficiente, que resulta em uma
melhora da atividade dos musculos mastigatorios.

Portanto com no presente trabalho apresentado, conclui-se que a mordida
cruzada posterior interfere negativamente em uma importante funcdo do sistema

estomatognatico que é a mastigacao.
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