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RESUMO

Os métodos de distalizacdo, sejam os convencionais (Jones Jig, Distal Jet, Mini-
Implante e Péndulo e Pendex) ou o com uso de arco MOAW, s&@o necessarios para a
corregcdo das maloclusGes ocasionadas, devendo haver a correta aplicagdo no
paciente, para um resultado eficaz no tratamento. Cada método utilizado apresenta
suas vantagens e desvantagens, devendo posteriormente haver as devidas
reparacdes ocasionadas pelo tratamento e o seu tempo de execucdo. Assim, esse
trabalho teve como objetivo realizar um levantamento na literatura relacionado com as
evidéncias disponiveis atualmente com relacéo a utilizacdo da distalizacdo com arco
MOAW e comparando-0s aos principais métodos convencionais. Para isso, foi feita
uma pesquisa de bibliografia na area de Ortodontia, com a finalidade de realizar um
levantamento na literatura relacionado com as evidéncias disponiveis atualmente com
relacdo a utilizacao da distalizacdo com arco MOAW e comparando-0s aos principais
métodos convencionais. Por fim, podemos concluir que néo existe base cientifica
suficiente para afirmar que o método com a utilizagédo de arco MOAW é mais eficientes
que os métodos convencionais. O ideal & avaliar cada caso individualmente para

decidir qual utilizar.

", W

Palavras-chave: “ortodontia”; “distalizacao”; “arco MOAW”; “métodos convencionais”.
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ABSTRACT

The distalization methods, are the conventional ones (Jones Jig, Distal Jet, Mini-
Implant and Pendulum and Pendex) or the one with the use of MOAW arch, they are
informed for the correction of the caused malocclusions, having the correct application
in the patient, for a effective result in treatment. Each method used has its advantages
and disadvantages, and there must be repairs caused by the treatment and its
execution time. Objectives: to conduct a literature survey related to the evidence
currently available regarding the use of distalization with MOAW arch and comparing
them to conventional methods. Methodology: A literature search was carried out in the
field of Orthodontics, with knowledge of conducting a literature survey related to the
evidence currently available regarding the use of distalization with MOAW arches and
comparing them to the main conventional methods. Conclusion: it is possible to
conclude that there is not enough scientific basis to state that the method using a
MOAW bow is more efficient than conventional methods. The ideal is to evaluate each
case individually to decide to qualify to use.

", o«

Key words: "orthodontics”; “distalization”; “MOAW arc”; “conventional methods”.
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1. INTRODUCAO

A busca pelo o tratamento ortoddntico acontece para que as maloclusdes sejam
corrigidas e, para que iSso aconteca, € necessario que sejam realizados diagnoésticos
corretos, para assim, escolher o melhor tratamento. Segundo Oliveira (2017), a
maloclusédo de classe Il estad presente em 42% dos individuos. Deve-se entdo, por
apresentarem caracteristicas multifatoriais, ter conhecimento sobre os fatores
etiolégicos, realizar uma analise facial e de modelo, como também realizar um exame
clinico detalhado (OLIVEIRA, 2017).

Como alternativas para correcbes de maloclusbes caracterizadas por
discrepancias sagitais entre arcos dentarios e/ou suas bases dsseas, encontram-se
os aparelhos fixos ou removiveis, podendo ser intra ou extra-oral. Para que se consiga
corrigi-las, é necessaria a distalizagcdo dos molares, proporcionando o crescimento
maxilar ou projecdo da mandibular através do seu posicionamento mais anterior
(BASSANI, PLATCHECK, 2004).

Os aparelhos extrabucais embora possam ser utilizados para a obtencédo da
ancoragem eficaz, onde orientam o crescimento em pacientes jovens e impedem a
movimentacdo dentaria indesejada, possuem limitaces por interferirem na estética e
exigirem limitagbes devidas ao seu uso, fazendo com que 0s pacientes tenham
resisténcia ao uso desse tipo de aparelho (SALIM, COUTINHO, 2016).

Os aparelhos intrabucais com finalidade de proporcionar a distalizacdo dos
molares surgiram quando as extragfes dentarias passaram a ser menos utilizadas,
nos anos 80 (SALIM, COUTINHO, 2016).

Quando bem indicados, os distalizadores intrabucais sdo 6timas alternativas
para correcdo das maloclusdes. Dentre eles, tém-se o Jones Jig, oS magnetos,
Péndulo ou Pendex, MOAW, mini-implantes, distalizador pc, Distal jet, Fios
superelasticos de niquel-titnio, entre outros (SILVA, CANUTO, 2009). Cada um
desses dispositivos possuem suas particularidades, vantagens e desvantagens
(LOPES et al, 2013).

No presente trabalho, ser4 abordada a utilizacdo da distalizacdo com arco

MOAW, realizando uma comparacao em relacdo aos meétodos tradicionais, para o
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tratamento de algumas maloclusées, realizado através da revisao de literatura, em um

comparativo entre os tratamentos abordados.
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O objetivo principal deste trabalho é realizar um levantamento na literatura
convencionais.

relacionado com as evidéncias disponiveis atualmente com relacdo a utilizacdo da

distalizacdo com arco MOAW e comparando-0s aos principais métodos
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3. REVISAO DE LITERATURA

Através de um estudo aprofundado, da literatura existente, acerca dos métodos
de distalizac&o, por métodos convencionais e com o uso do arco MOAW, apresentam-

se 0s posicionamentos encontrados e, que embasaram a pesquisa.

3.1 Conceito de Maloclusdes

A classificacdo das maloclusbes se mostram importantes para o diagndstico
completo e escolha correta do tratamento a ser utilizado no paciente, devendo o
profissional, antes do inicio de qualquer procedimento, realizar uma analise completa
do caso apresentado (UGALDE, 2007).

Angles (1899) trouxe a primeira classificagdo ortodontica de maloclusdes, que
inclusive € importante e utilizada até hoje, dividida em classes e subdivisbes, que

possibilitam uma viséo e distincdo da maloclusao a ser tratada.

7

Todo desvio, que interfira na oclusdo normal dos dentes, é tido como
maloclusédo, que apresenta-se em classes e, deve ser de imediato corrigida, como

podemos ver:

Uma malocluséo é todo e qualquer desvio do relacionamento entre os
dentes, que os tire de sua oclusdao normal e segundo Angle, podem
ser classificados em trés grandes grupos denominados Classe |,
Classe Il e Classe lll. Esta classificagdo tem como referéncia a oclusédo
dos primeiros molares superiores, uma vez que Angle acreditava que
a posicao deste dente na arcada dentaria era imutavel, ja que é o
primeiro dente permanente a se formar e irromper - o chamado "molar
dos seis anos". Por estas razdes, este dente foi considerado por Angle
como a "chave da oclusdo”. (ARAUJO et al, Rev. CEFAC 16 (5) * Sep-
Oct 2014).
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3.2 Distalizacéao: indicacfes e vantagens

A busca pelo o tratamento ortoddntico acontece para que as maloclusdes sejam
corrigidas, e para que isso aconteca, € necessario que sejam realizados diagndsticos
corretos, para assim, escolher o melhor tratamento (OLIVEIRA, 2017).

Como alternativas para correcbes de maloclusbes caracterizadas por
discrepancias sagitais entre arcos dentarios e/ou suas bases 0sseas, encontram-se
os aparelhos fixos ou removiveis, podendo ser intra ou extra-oral. Para que se consiga
corrigi-las, é necessaria a distalizagcdo dos molares, proporcionando o crescimento
maxilar ou projecdo da mandibular através do seu posicionamento mais anterior
(BASSANI, PLATCHECK, 2004).

Quando bem indicados, os distalizadores sdo Otimas alternativas para o
tratamento da correcdo da Classe Il, na eliminacdo de apinhamentos antero-
superiores (LEIROS, PINTO, 2004), como também casos ndo muito severos de classe
lIl de Angle (SALIM, COUTINHO, 20186).

Os aparelhos extrabucais embora possam ser utilizados para a obtencédo da
ancoragem eficaz, onde orientam o crescimento em pacientes jovens e impedem a
movimentacdo dentaria indesejada, possuem limitaces por interferirem na estética e
exigirem limitagbes devidas ao seu uso, fazendo com que 0s pacientes tenham
resisténcia ao uso desse tipo de aparelho. Este aparelho apresenta como fator
dependente a colaboracao do paciente (QUADROS, 2013).

Os aparelhos intrabucais com finalidade de proporcionar a distalizacdo dos
molares surgiram quando as extracfes dentarias passaram a ser menos utilizadas,
nos anos 80 (SALIM, COUTINHO, 2016). Os dispositivos intrabucais passaram a ser
utiizados a partir da década de 1990, apresentando grande importancia na
distalizacdo dos molares sem a cooperacao do paciente e sem efeito ortopédico de
restricdo do deslocamento anterior da maxila, ainda que sejam aplicados durante o
surto de crescimento. Clinicamente, os aparelhos intrabucais corrigem a Classe I
resultando na distalizacdo dos molares, sem precisarem do auxilio do paciente e com

tempo estimado para alcancar o objetivo (SANTOS et al, 2006).
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3.3 Estudo comparativo da distalizacdo dentaria com arco MOAW e métodos

convencionais.

Existem os métodos convencionais e 0 uso de arco MOAW, no tratamento das
maloclusdes dentérias, através da distalizacdo para correcdo da oclusédo dentéria,
onde mostra-nos (SOLIVA, 2006), serem esses aparelhos de distalizacao, elementos
mecanicos, fixos ou removiveis, na busca pelo movimento orientado para a esquerda

ou para a direita, ao longo do arco dentario.

3.3.1 Métodos tradicionais

Quando bem indicados, os distalizadores intrabucais sdo 6timas alternativas
para correcdo das maloclusdes. Dentre eles, tém-se o Jones Jig, 0S magnetos,
Péndulo ou Pendex, MOAW, mini-implantes, distalizador pc, Distal jet, Fios
superelasticos de niquel-titanio, entre outros (SILVA, CANUTO, 2009). Cada um
desses dispositivos possuem suas particularidades, vantagens e desvantagens
(LOPES et al, 2013).

Existe também a distalizagdo com arco MOAW, a qual é o objeto do presente
estudo, na qual se analisa a sua eficacia em relacdo aos demais métodos, sendo este
método, apresentado como de maior facilidade para a sua execucao (SATO, et al.
2001).

3.3.1.1 Jones Jig

O dispositivo Jone Jig foi preconizado por Jones e White em 1992 como sendo
mais uma opc&o para a distalizacdo de molares. E indicado para as Classes | e II
dentaria, Classe Il esquelética juntamente com a Classe Il dentaria, pacientes que
nao aceitam o tratatamento com o aparelho extrabucal, Classe Il unilateral ou bilateral,
padrao braquicefalico ou mésio. (QUADROS et al, 2013).

O aparelho Jones Jig é composto por 3 estruturas principais: fio .036 (corpo
principal), cursor e uma mola aberta de niquel titanio, que necessita da combinacéo

de uma ancoragem intrabucal dento-muco-suportada representada pelo Botdo de
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Nance. Seu mecanismo de acdo da-se atraves da ativacdo da mola de niquel titanio
(SILVA, CANUTO, 2009).

Como vantagens desse aparelho, destaca-se a independéncia da cooperac¢ao
do paciente, no quando se trata ao tempo de uso, da for¢ca de distalizagédo que se
caracteriza por ser suave e continua, minimizando os danos bioldgicos; de mobilidade
e sensibilidade reduzidas durante a distalizacdo e, eficiéncia em distalizacbes

pequenas, em especial, as unilaterais (SIQUEIRA, 2015).

Dentre suas desvantagens, destaca-se que para confeccdo e instalagcdo do
Jones Jig, necessita-se de varios procedimentos clinicos, instalacdo de bandas nos
pré-molares, esse aparelho apresenta pouca ancoragem para distalizacdes bilaterais,
0 que pode ser revertido promovendo a distalizacao unilateral de cada vez, o Jones
Jig também apresenta como desvantagem a possibilidade de controlar o centro de
rotacdo quando precisa-se de maior magnitude de distalizacdo, ele também néo

proporciona efeito ortopédico e, atrapalha a higienizacdo (SIQUEIRA, 2015).

3.3.1.2 Distal Jet

Este é um aparelho intraoral e fixo que foi desenvolvido para proporcionar a
distalizacdo uni ou bilateral de molares, que pode ser atingida entre 4 a 9 meses
(BASSANI, PLATCHECK, 2004).

O aparelho é constituido por tubos bilaterais que estdo ligados a um botéo de
acrilico, com uma trava mével que regula a compressao da mola de Niquel Titanio. O
seu desenho tem como objetivo fazer com que a forca passe proxima ao centro de
resisténcia do dente, resultando em um movimento de translacdo (LEIROS, PINTO,
2004).

Destaca-se como suas vantagens nao precisar da colaboracao do paciente e a
possibilidade do mesmo ser transformado em um aparelho de Nance para que se
mantenha a distalizacdo alcancada (SILVEIRA, ETO, 2004). Suas desvantagens
estdo relacionadas a necessidade de pré-molares bandados, tempo maior para
instalacdo e a necessidade do trabalho em laboratério (BASSANI, PLATCHECK,
2004).
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3.3.1.3 Mini-Implante

Na ortodontia, podemos ter os mini-implates que s&o dispositivos que
proporcionam a ancoragem absoluta. Os mesmos sdo confeccionados em titanio, de
menor comprimento e calibre e que espalham as forcas reativas geradas pelos
distalizadores. (SALIM, COUTINHO, 2016).

A ancoragem absoluta alcancada com a utilizagdo do miniimplante modificou o
cenéario deste tipo de mecéanica. Sua diversidade abriu o horizonte para varias
possibilidades clinicas. A distalizacdo pode ser realizda, com o auxilio de sliding jig
ou mola aberta, posicionadas no local de ancoragem entre as raizes dos segundos

pré-molares superiores e dos primeiros molares (LIMA et al, 2010).

Tornam-se um grande beneficio para os pacientes, pois como recursos de
ancoragem, os mini-implantes sdo importantes dispositivos por permitirem um maior
controle e tempo de tratamento reduzido (SALIM, COUTINHO, 2016). Os mini-
implates apresentam ainda resisténcia satisfatoria para tolerar as forgas ortodonticas,
garantindo a ancoragem do tratamento. Ainda que os mini-implantes sejam eficazes,
possuem desvantagens como, por exemplo, a realizagdo procedimento cirdrgico
necessario para sua instalacdo, dificuldade na higienizagcdo bucal ao redor do
dispositivo, custo elevado, possibilidade de infeccdo e incomodo para o paciente
(COELHO, SANTOS, 2014).

3.3.1.4 Péndulo E Pendex

Hilgers (1992) acompanhando-se a filosofia de tratamento sem necessidade de
extragcdo e com menor cooperacdo do paciente, exp4sS um nNnovo mecanismo para o
tratamento da Classe Il

Deu-se o0 nome de “Pendulum” a este aparelho, que € composto por um botéo
de resina acrilica disposto no palato que atua como ancoragem e molas feitas com fio
de titanio-molibdénio (TMA) 032’, que se adaptam nos tubos linguais dos molares,

desempenhando forcas moderadas e continuas (SILVA, CANUTO, 2009). Essas
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forcas sdo causadas simulando um péndulo, indo da linha média do palato em direcéo
aos molares superiores (LOPES et al, 2013).

Para Rodriguez et al. (2007) as vantagens do uso do péndulo equivalem a nao
sendo obrigado a colaboracdo do paciente, distalizacao alcancada de forma rapida,
beneficios estéticos que o mesmo oferece, modificacdo facilitada e de simples e
rapida ativacdo. Como desvantagens cita a vestibulariza¢éo da regido antero-superior;
o tempo de sua confeccédo que necessita ser realizada no laboratorio, elevado indice
de recidiva, deficiéncia na realizacdo da higiene e incbmodo na diccdo, gera
movimento pendular no molar podendo causar a invaginagédo dos bracos do fio de
tithnio na gengiva em sua regido palatina e possivel desenvolvimento de uma abertura

da mordida anterior.

3.3.2 Distalizagdo com a utilizagdo de Arco MOAW

O arco MOAW ¢ um aparelho que tem por objetivo controlar a dimensao vertical
posterior, fato que apresenta grande importancia na ortodontia, onde mostra-se como
vantagem, ser um tratamento menos complexo, sem a necessidade da utilizacéo e
preparos, como os demais métodos tradicionais, onde € realizado com apenas um
arco modificado, com dobras e ativacdes, dispensando confeccdo em laboratorio,
preparos clinicos, ndo sendo obrigada a colaboracéo do paciente, etc. (SATO, et al.
2001).

O MOAW pode ser utilizado como primeiro passo do tratamento para pacientes
com condi¢cbes de angulo alto, apinhamentos severos, denticdo mista ou casos de
classe Ill (BOTELHO, et al, 2019).

Este arco permite a verticalizagdo dos molares sem que os dentes anteriores
sejam vestibularizados, em casos de nivelamento seletivo. Em pacientes que tenham
angulo alto, precisando de controle vertical, este arco é usado com offset na regiao
dos pré-molares, obtendo bons resultados (BOTELHO, et al, 2019).

Em um estudo, um caso de ma oclusao de apinhamento com DTM foi tratado
com sucesso. O MOAW foi uma ferramenta essencial neste caso. Permitiu que fosse
possivel o reestabelecimento de uma oclusdo de classe | estavel, através da

verticalizacdo dos dentes inclinados (T. Kawagoe, et al, 2010).
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4. METODOLOGIA

Este trabalho sera baseado e pesquisa de bibliografia na area de Ortodontia,
com a finalidade de realizar um levantamento na literatura relacionado com as
evidéncias disponiveis atualmente com relacéo a utilizacdo da distalizacdo com arco

MOAW e comparando-0s aos principais métodos convencionais.

Utilizando os descritores “ortodontia”; “distalizacao”; “arco MOAW”; “métodos
convencionais” e seus respectivos termos também na lingua inglesa “orthodontics”;
“distalization”; “MOAW arc”; “conventional methods”, bem como na lingua espanhola

“occlusion”; “malocclusion”; “classification”.

Foi feita uma pesquisa de trabalhos cientificos utilizando os materiais
disponibilizados, além de consultas a dissertacdes e publicacdes na area. Inicialmente
os resultados apontaram 300 (trezentos), publicados nos idiomas portugués, inglés e

espanhol, trabalhados considerados relevantes e escritos ao longo dos anos.

Desse universo, foram selecionados apenas 23 (vinte e trés) que atendem
conjuntamente aos demais descritores estabelecidos, que demonstraram intrinseca
relacdo com a tematica levantada. Os demais trabalhos ndo foram utilizados na
pesquisa por apresentarem conteudo especifico ndo ligado ao tema abordado neste
trabalho, eram semelhante ou menos relevantes que os escolhidos, bem como foi

priorizado o ano da publicacdo mais recente.

Por fim, foram incluidos 23 (vinte e trés) trabalhos selecionados e utilizados

para a revisao, pois atendiam os critérios estabelecidos.
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5. DISCUSSAO

Classificados os métodos convencionais de distalizagdo, bem como o uso de
arco MOAW, abra-se debate frente as exposicdes encontradas na literatura, que

expOe as vantagens e desvantagens de cada método.

O profissional, sempre visando o bem do paciente, deve se preocupar com um
tratamento menos invasivo possivel, bastante eficiente e que possa atingir o grau
maximo do resultado esperado no tratamento. Dai a importancia de haver a escolha

correta e mais adequada para cada caso.

Rodrigues et al. (2007), nos informa que os distalizadores devem oferecer a
maneira mais facil e eficaz do tratamento aplicado, bem como de sua manutencéo,
como: ndo necessitar de cooperacao do paciente; o alto grau de controle biomecéanico;
desempenho compacto; a interferéncia minima na fala e na mastigagdo do paciente
durante o tratamento; o ndo ocasionamento de dor na regido da distalizacdo; a
adaptacao facil; a compatibilidade com as demais técnicas ortodénticas; a facilidade

na limpeza.

Mostra-nos Patel (2009), que a utilizacdo do método Jones Jig trouxe
alteracdes dentérias significantes na movimentagcdo distal linear e angular, nos
tratamentos empregados. Porém, também ocasionaram rea¢fes indesejaveis, como
a perda de ancoragem, refletida pela mesializacdo antero-superior, extrusdo e
angulacdo mesial dos segundos pré-molares, protrusdo dos incisivos superiores,

aumento dos trespasses horizontal e vertical.

Carano e Testa (1996), nos trazem que o meétodo Distal Jet promove a
distalizacdo, sem cooperacdo do paciente, onde a forca do aparelho esta no centro
de resisténcia dos molares. Como desvantagens, ha a necessidade de trabalho em

laboratorio e maior tempo de instalacéo.

Ja quanto ao uso do Péndulo e Pendex, Rodriguez et al. (2007) demonstrou as
suas vantagens de ndo necessidade de cooperagdo do paciente, distalizacdo rapida,
modificacao facil e ativacao rapida e simples. Entretanto, pontuou como desvantagens
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a vestibularizacdo do segmento antero-superior; tempo no laboratério para sua
confeccéo; alta recidiva; dificuldade para higiene e incbmodo para a fala; produz
movimento pendular no molar; possivel invaginacdo dos bracos do TMA na gengiva

palatina; possivel abertura da mordida anterior.

Lima et al (2010) apresenta o Mini-Implante como um método de maior
estabilidade primaria, bem como de maior resisténcia a carga imediata. Mas, também
existem desvantagens, como o0 alto custo do procedimento, a dificuldade de

higienizagédo e, possibilidade de infecgao.

Quanto a utilizacdo do arco MOAW, (SATO, et al. 2001) mostrou ser um
tratamento menos complexo, sem a necessidade de maiores preparos, importante
para a ortodontia, quando a distalizacéo € realizada apenas com um arco modificado,
sem necessidade de confeccdo em laboratério, preparos clinicos e participacdo do

paciente.

SILVA, CANUTO (2009), afirma que, em sua maioria, 0S processos de
distalizacdo acarretardo alguns efeitos indesejados, que poderédo prolongar o tempo
de tratamento e, devem ser corrigidos posteriormente, devendo assim partir do
profissional a aplicagdo com menor possibilidade de problemas a serem resolvidos

apos o término do tratamento.
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6. CONCLUSAO

De acordo com os estudos revisados neste trabalho, podemos concluir que,
como ja abordado, fundamentado na literatura revisada, todos os métodos vao possuir
suas vantagens e desvantagens, cabendo ao profissional escolher o melhor a ser
aplicado ao caso em concreto, sendo que cada método possui suas particularidades,

que podem ou ndo, serem benéficas ao paciente.

Quanto ao método com a utilizacdo de arco MOAW, o0 mesmo apresenta
diversas vantagens por ser menos complexa a sua execucao e a necessidade de
participacdo do paciente, onde dispensa também preparos clinicos e confeccao em

laboratorio.

Dessa forma, é possivel concluir que néo existe base cientifica suficiente para
afirmar que o método com a utilizacdo de arco MOAW é mais eficientes que o0s
métodos convencionais. O ideal é avaliar cada caso individualmente para decidir qual

utilizar.
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