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RESUMO

Os braquetes autoligados € uma tecnologia que vem em constante evolucao
desde seu surgimento na década de 30 com Russel que explanava sobre o
conceito da utilizacdo dos braquetes sem ligaduras otimizando o tempo gasto
nos amarrilhos para a fixagdo no arco assim diminuindo do tempo do paciente
na cadeira mas sem perder a eficiéncia do tratamento (Zanda et. al. 2011;
Castro. R. et. al. 2009). Na década de 70, Andrews revolucionou a conduta
ortodbntica através do desenvolvimento de braquetes totalmente programados
tornando o manuseio dos arcos ortodénticos mais rapido e simples. O atrito entre
os fios ortoddnticos e os braquetes é um importante fator a ser levado em
consideragdo quanto a eficiéncia do tratamento ortoddntico diante das
mecéanicas de deslize bem como as condi¢des para higiene e dor ( Santos, et
al.; 2016). Através da observagdo desses fatores sdo conduzidos inumeros
estudos em busca de inovagdes na biomecanica dos modelos de braquetes e
das ligas metélicas com o objetivo de tornar os tratamentos mais simples e
eficientes potencializando a biocompatibilidade (Lanza, 2008), porém, ainda
existe muitas divergéncias entre as opinides entre os pesquisadores sobre a
eficiéncia desse mecanismo em relacdo aos demais presentes e o grande
namero de sistemas autoligados disponiveis no mercado tem contribuido para
guestionamentos recentes sobre qual entre os sistemas sdo 0s mais eficazes
para os diferentes casos clinicos.

Palavras-chaves: Ortodontia. Braquetes autoligados. Ligas metalicas.



ABSTRACT

Self-ligating brackets are a technology that has been constantly evolving since
its emergence in the 1930s with Russell, who explained the concept of using
brackets without ligatures, optimizing the time spent in the ligatures for arch
fixation, thus reducing the patient's time in the chair. but without losing treatment
efficiency (Zanda et. al. 2011; Castro. R. et. al. 2009). In the 1970s, Andrews
revolutionized orthodontic management through the development of fully
programmed brackets, making the handling of orthodontic archwires faster and
simpler. Friction between orthodontic wires and brackets is an important factor to
be taken into account regarding the efficiency of orthodontic treatment in the face
of sliding mechanics as well as conditions for hygiene and pain ( Santos, et al,;
2016). Through the observation of these factors, numerous studies are
conducted in search of innovations in the biomechanics of bracket models and
metal alloys in order to make treatments simpler and more efficient, enhancing
biocompatibility (Lanza, 2008), however, there are still many divergences
between the opinions among researchers about the efficiency of this mechanism
in relation to the others present and the large number of self-ligating systems
available on the market have contributed to recent questions about which among
the systems are the most effective for different clinical cases.

Keywords: Orthodontic. Self-ligating brackets. Metal alloys.
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1. INTRODUCAO

Na ortodontia os braquetes ortodonticos sao dispositivos que auxiliam no
processo de correcdo do desalinhamento dental, no mercado existem diversos
modelos cada um com sua finalidade, eles tem sido apresentados como um
diferencial no tratamento clinico oferecendo um excelente desempenho com um
namero reduzido de consultas (Castro, R. 2009). O braquete convencional é o
mais conhecido seu uso exige a presenca de elasticos ou fios de aco inoxidavel
para prender em sua caneleta ao arco, ja os braquetes autoligados dispensam o
uso dessas ligaduras devido a existéncia de uma quarta parade movel que ao
ser fechada transforma o slot em um tubo que prende o fio (BRITO. J. U., 2006).
Seu surgimento se deu na década de 30 com Russel (Zanda et. al. 2011; Castro.
R. et. al. 2009) e na década de 70 Andrew revolucionou a conduta ortodéntica
através do desenvolvimento de braquetes totalmente programados tornando o
manuseio dos arcos ortodonticos mais rapido e simples (Santos, et al.; 2016).
Com um sistema que dispensar qualquer tipo de ligadura através de fios de metal
ou elasticos, os braquetes autoligados apreserentam um dispositivo que
acoplado ao braquete promove o fechamento da canaleta, podendo ser através
de um clipe ativo (sistema ativo) ou por uma trava que desliza a fronte das aletas
(parede movel) transforando os braquetes em tubos que predem o fio (sistema
passivo) (BERGER, 2000).

Ja foram descritas varios beneficios e vantagens em relagdo aos braquetes
autoligados como maior facilidade de higiene oral, melhor aceitacdo e conforto
do paciente (menor dor) e menor tempo de tratamento (AL-THOMALI,
MOHAMED, BASHA 2017), bem como menor atrito e for¢ca para mover os dentes
(BERGER 2000). As desvantagens mais relatadas seriam a dificuldade na
expressao do torque na fase final do tratamento e o custo elevado em relacao
aos braquetes convencionais (O'DYWER et al. 2016; KUMAR et al. 2016).
Dentre os anos modificacbes vem sido feitas para que exista um pleno
aproveitamento de todas as caracteristicas e vantagens que esse modelo pode
oferecer (SHIVAPUJA, 1994) e vérias opinides tem sido levantadas pelos

pesquisadores.



O presente trabalho tem como finalidade fazer uma breve reviséo de literatura
sobre os braquetes autoligados e sua histéria e desenvolvimento bem como sua

importancia e utilizacdo no dia a dia do ortodontista.



2. DESENVOLVIMENTO DOS BRAQUETES AUTOLIGADOS

A estética dentaria harmoniosa beirando a perfeicdo sempre foi uma
preocupacdo da sociedade, porém esses resultados estéticos devem estar
associados a uma melhora da saude bucal bem como das condicdes
mastigatorias. A odontologia esta em constante evolucéo, fazendo méao de vérias
pesquisas, experimentos, fazendo dessas ferramentas para expandir o
conhecimento trazendo novas tecnologias, novos materiais, novas formas de
aplicacOes e formas de tratamento.

O primeiro alinhador ortoddntico foi relatado com seu surgimento entre 23 e 79
a.c (wahl, 2005) feito por Plinio e foram vistas evidencias de anéis metalicos nos
dentes de mumias no Egito e aparelhos ortoddnticos rudimentares nos gregos e
etruscos a mais de 3000 anos. Hoje a ortodontia moderna esté evoluindo a cada
dia, utilizando novas tecnologias como o uso de laser, computacdo e melhores
técnicas que proporcionam um menor tempo de tratamento mantendo a
gualidade e bom desempenho associado a menos dor que garante um maior
conforto ao paciente.

Russel Look foi o pioneiro nos anos 30 no sistema de braquetes que nao
utilizavam fios de ligacdo nos arcos (BERGER, 2000). Na época a ideia era
facilitar a colocacdo dos fios através de um sistema onde o arco era fixado e
pressionado dentro de uma canaleta dos braquetes Edgwise por um parafuso,
modelo esse apresentado na figura 1.

Figura 1- Modelo projetado por Russel em 1935

Fonte: Orsi, 2010

Entretanto essa vantagem vista nos braquetes de Russel fora superada pela
chegada no mercado das ligaduras elasticas que era mais rapidas e praticas nas
suainsercéao (ORSI, 2010).



O desenvolvimento tecnolégico dos braquetes se intensificou na década de 70
onde se obteve inimeras descobertas. Dentre elas o sistem Edgelock criado pela
Ormco em 1972 e varias companhias desenvolveram suas proprias versdes de
braquetes autoligados durante 4s duas décadas seguintes, bem como o0s

sistemas de resisténcia passivo e ativo (ORSI, 2010).

Figura 2- Modelo Edgelock da Ormco.
Fonte: Orsi, 2010.

O sistema passivo Ortho-Tain criado por Earl Bergersen ma década de 70 teve
como caracteristica ajudar na correcdo de problemas ortodénticos e de ma
oclusédo em criancgas e adultos guiando o crescimento da mandibula. Tabalhando
separadamente, americanos e japoneses criaram um modelo onde a colocacéo
dos braquetes na face interna do dentes proporcionou um aspecto “invisivel’
(ORSI, 2010). Na década de 80 Hanson divulgou um sistema de braguetes que
deu-lhe o nome de Speed, que além de ter as dimensdes menores do que 0S
modelos anteriores, também possuia uma tampa que deslizava no sentido

vertical para fechar as canaletas (ORSI, 2010).

Figura 3 — O modelo Speed de Hanson

Fonte: Harraldine, 2013



A partir de uma pesquisa baseada em um estudo com 120 modelos em gesso
de individuos com oclusdo normal, Andrew estabeleceu as seis chaves da
oclusdo ideal, tendo como resultado desse estudo valores de inclinagcdo e
angulacdo para cada dente que deveria ter apds a conclusdo do tratamento
ortoddntico. Com base nesses dados houve o surgimento de aparelhos
inteligentes com inclinacéo e angulacéo adicionadas as canaletas dos braquetes
permitindo assim uso do arco continuo, dispensando o uso de dobras. Foi assim
gue o sistema Straight-Wise surgiu, sendo o de eleicdo para casos onde nao
necessitam de extracéo de dentes (ARAUJO, 2008).

O primeiro sistema autoligado estético foi desenvolvido na Suécia pela Oyster, o
projeto foi confeccionado em fibra de vidro reforcada por um polimero tornando
braquete transparente. Enquanto a GAC internacional desenvolveu o sistema
ativo In-Ovation R que usa durante o alinhamento e nivelamento fios de menor
calibre (CASTRO, 2009).

Figura 4 — Braquete Oyster em posicéo fechada e aberta

Fonte: Aradjo (2008)

Figura 5 — Braquete In-Ovation R de perfil e frontal

Fonte: Araudjo (2008).
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3. VANTAGENS EM RELACAO AS CARACTERISTICAS DOS BRAQUETES
AUTOLIGAVEIS

Ludwing (2012) relata que a maioria das literaturas que abordam sobre os
braquetes autoligados tem como foco o comparativo entre os sistemas e suas
caracteristicas levando em consideracao principalmente o tempo de tratamento,
atrito, tempo de cadeira e tratamento junto com a eficiéncia do mesmo. De
acordo com Maltagliati (2010) cabe ao ortodontista identificar qual o melhor
braquete autoligado para o caso do seu paciente, seja do tipo ativo ou passivo,
adaptando as necessidades individuais de cada um, podendo ser na
individualizagdo do torque no caso dos braquetes passivos, ou a reducéo do
calibre dos fios, ou até mesmo individualizando cada caso avaliando
principalmente o atrito (friccao).

Thomas, Sheriff e Birnie (1998) e Janovich (2010) fizeram uma analise sobre os
braquetes convencionais que utilizavam ligaduras elastoméricas e 0s
autoligados apresentaram uma menor resisténcia a ficcéo, relatando que menor
atrito gera forgas leves e continuas para uma melhor movimentacdo dentéarias
descritas também por Hemingway et al (2001) que revelou em um estudo outras
caracteristicas positivas como maior facilidade de higienizagdo e manuseio bem
como um maior conforto do paciente. Harraldine (2013) relatou varios estudos
gue afirmam que a resisténcia & friccdo medida em braquetes autoligados é
menor se comparado com 0s braquetes convencionais chegando a praticamente
zero. Bezzoni et al (2011) afirma que essa friccdo pode ser afetada por inimeras
variaveis desde o tipo de material utilizado até as formas dos braquetes, fios e
tipos de ligacdes entre braquete e fio.

Se referindo ao conforto os braquetes autoligados tem caracteristicas favoraveis.
Harraldine (2012) em seu trabalho explica dois possiveis fatores para isso, 0
primeiro seria a menor forca nos dentes devido aos fios utilizados serem mais
leves e o segundo seria uma melhor movimentacdo dos dentes em resposta a
forca aplicada devido a menor resisténcia ao deslizamento. De acordo com ele
os testes realizados favoreceram uma diminui¢ao da dor durante o alinhamento
com os braquetes autoligados, enquanto outro estudo dimensionou o graude dor
através do nivel do neuropeptideo, substancia P no fluido gengival crevicular que

€ muito associada a dor devido a inflamacao causada pelas forcas ortodonticas.
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Os autores encontraram uma menor concentracdo da substancia e menor
inflamacdo com os braquetes autoligados comparados com o0s braquetes
convencionais 24 horas apés sua colocacao. Acredita-se que uma resisténcia
menor ao deslizamento e o uso de fios mais leves causem menos dor au
paciente (Buck et al, 2011). Kochenborger (2009) sugeriu que os braquetes
autoligados tem como vantagem basica a eliminacéo das ligaduras elasticas e
metalicas facilitando o manuseio da colocacao do fio, eliminando assim o atrito
causado pelo fio em contato com o braquete garantindo um encaixe seguro do
fio ortodontico no slot do braquete. Pandiset et al (2010) ainda acrescenta que
essa eliminacao das ligaduras traz mais duas vantegens como a erradicacao da
contaminacgdo transversal que poderia acontecer durante a troca das ligaduras e
uma melhor higiene oral, essa ultima atribuida a possibilidade de uma melhor
higienizacéo oral pelo préprio paciente reduzindo a colonizacdo microbial.

Alguns estudos com o modelo Damon de braquetes autoligados tem
demonstrado que é possivel obter uma reducdo significativa no uso de
dispositivos de ancoragem, permitindo também pequenas expansdes através do
fio ortodontico, diminuindo a quantidade de extragcdes para alinhamento dental e
uma menor inclinacdo labial dos incisivos sem perder o controle dental (Birnie,
2008). Ludwig (2012) afirma que apesar da grande quantidade de literaturas e
estudos é dificil fornecer uma posicdo concreta das vantagens dos sistemas
autoligados em relacdo aos convencionais devido ao grande numero e a

complexibilidade dos sistemas existentes hoje no mercado.
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4, PERCEPCAO DO PACIENTE EM RELACAO AO USO DO APARELHO
ORTODONTICO

A procura por uma estética agradavel e harmoniosa é antiga, a midia tem sido
uma das principais responsaveis por essa busca inesgotavel da beleza beirando
a perfeicdo fazendo com gue mais pessoas busquem nos procedimentos
estéticos uma auto satisfacdo. Os meios de comunicacao atribuem a beleza
fisica ao sucesso, popularidade, status até mesmo as possibilidades de
emprego. Em um estudo dirigido por Feu et al (2012) foi feito a comparacéo da
percepcdo de pacientes em relacdo as caracteristicas estéticas de modelos
diferentes de aparelhos ortodonticos e influencia dessa caracteristica na
valorizagdo econdmica do tratamento, nesse estudo houve a participacdo de
cerca de 252 adultos com idade médica de 26 anos que avaliaram 8 tipos de
aparelhos ortodénticos, dentre eles os braquetes de metal dourado, braquetes
de safira com fios de metal e fios estéticos, braquetes transparentes com
acessorios entre outros. Diferentes atitudes e reacfes puderam ser observadas
em relacdo aos tipos de aparelhos ortoddnticos que cada individuo utilizava,
dentre elas a vergonha era o sentimento mais comum devido a visibilidade do
aparelho associado a reacdo negativa das pessoas sendo atribuido como um
fator desencorajador no tratamento, de modo que alguns autores chegaram a
relatar que a percepcao dos outros individuos é importante para a vida do
paciente.

Os resultados deste estudo demonstraram que os alinhadores e braquetes de
safira com fio estético foram considerados 0s mais atrativos para os pacientes,
porém, muitas pessoas ndo estavam dispostas a pagar mais caro para fazer o
tratamento com o0s sistemas que consideravam ser mais agradavel
esteticamente. Neste caso, o nivel socioecondmico e a idade dos participantes

tiveram maior influéncia do que a atratividade dos sistemas.
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5. CONCLUSAO

Pensando em fornecer um tratamento rapido, com menor nimero de idas ao
consultério e menor desconforto para o paciente, os braquetes autoligados se
destacaram como uma boa opc¢ao. Trabalhos sobre as diferencgas entre for¢ca dos
clipes, friccdo, slots e fios nas marcas testadas junto com a estabilidade e
estética do tratamento em longo prazo sdo algumas das caracteristicas
associadas pelos autores deste trabalho, além do constante desenvolvimento de
braquetes que agradem esteticamente cada vez mais. Apesar de todas as
vantagens atribuidas aos braquetes autoligados nos trabalhos citados, ainda ha
divergéncia entre os autores sobre seus reais beneficios em relacdo aos
sistemas convencionais deixando brecha para novos estudos e pesquisas

futuras.
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