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RESUMO

A utilizagdo do aparelho autoligado tem feito muita diferenca tanto para os
ortodontistas como para os pacientes, que visam um tratamento que resulte em
menor atrito e que promova melhor a movimentacgao dentaria. Neste sentido o uso
dos stops quando associados com os braquetes pode favorecer as expansoes da
arcada, bem como o ajuste da linha média, proporciona também a reducédo da
aplicacdo da forca em algumas regides dificultando o deslocamento do arco,
consequentemente machuque o paciente, apresentando maior capacidade de
expansao e nivelamento quando comparado ao aparelho ortodontico convenciona.
A presente pesquisa tem como objetivo descrever a importancia do uso dos stops
no aparelho autoligado. O trabalho configura-se em uma pesquisa de revisdao de
literatura de cunho qualitativo e descritivo. Conclui-se que os stops podem ser
utilizados em qualquer momento do tratamento, sendo usados anteriormente ao

apinhamento.

Palavras-chaves: Aparelho autoligado; Ortodontia; uso dos stops.



ABSTRACT

The use of self-ligating appliances has made a lot of difference for both orthodontists
and patients, who aim for a treatment that results in less friction and better promotes
tooth movement. In this sense, the use of stops when associated with brackets can
favor the expansion of the arch, as well as the adjustment of the midline, it also
provides a reduction in the application of force in some regions, making it difficult to
move the arch, consequently injuring the patient, presenting greater expansion and
leveling capacity when compared to conventional orthodontic appliances. This
research aims to describe the importance of using stops in the self-ligating device. The
work is configured in a qualitative and descriptive literature review research. It is
concluded that the stops can be used at any time of the treatment, being used before

the crowding.

Keywords: Self-ligating device; orthodontics; use of stops.
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1 INTRODUGAO

A odontologia ao longo dos anos passou por inumeras transformacgoes
tecnoldgicas que tiveram como maior objetivo o aperfeicoamento das técnicas
que pudessem de alguma forma trazer conforto, seguranga para os pacientes.
Em meio a essas inovagdes surgiu o braquete autoligado, dispositivo criado e
desenvolvido na tentativa de melhorar a eficiéncia no decorrer do tratamento
ortodontico (MASCARELO, 2018

Desde que o braquete comegou a ser utilizado, percebeu-se que os
indices de reabsorgdes radiculares eram menores, também que as extragdes
haviam diminuido, proporcionando maior conforto ao paciente e, assim as
cirurgias ortognaticas diminuiram (CARVALHO, 2011). Muito se mencionava
sobre as vantagens provenientes da utilizagdo dos braquetes, pode-se citar a
eliminacdo de contaminacao cruzada trazidas pelas ligaduras elasticas e
desmineralizagcao do esmalte pela eliminacao dos locais de retencao de placa
bacteriana (FLEMING, 2010; CARVALHO, 2011; BARBOSA, 2014).

Dentre os beneficios notados estava a redugdo do atrito nos
mecanismos de deslizamento, consequentemente a aplicacdo de forga seria
mais leve e com isso os efeitos colaterais seriam minimos. Durante o
tratamento com o aparelho autoligado notou-se que as forcas continuas
produziam os movimentos dentarios e que tal movimentacao estava inerente a
forca aplicada. A diminui¢cao de tal forga ainda continua sendo o objetivo da
comunidade ortodontica (ZANELATO, et al., 2013).

Diante dessas problematicas advindas da movimentagdo dentaria que
estavam relacionadas ao uso dos aparelhos autoligados, era necessario a
utilizacdao de algum dispositivo capaz de parar ou pelo menos diminuir o
deslizamento do arco dentario. E assim surgiram os stops, palavra que em
traducgao livre do inglés significa “pare”, desenvolvido com a intengéo inicial de
impossibilitar o arco de se mover, deixando-o séssil a fim de impedir o
deslocamento em movimentos mastigatorios. Os stops sao acessorios
produzidos a partir aco inoxidavel, sdo redondos ou retangulares e geralmente
possuem uma em forma cilindrica, medindo aproximadamente 2 mm, ou em
forma de “U” (VIEIRA et al. 2016).

Sabe-se que durante o tratamento ortodontico com aparelho autoligado,
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o atrito proveniente dos braquetes pode ocasionar o deslocamento dos arcos
iniciais e com isso o excesso de fio na distal dos molares. Nessas condi¢des
0s stops tornam-se pecas essenciais durante tratamento com aparelho
autoligado e assim confere um resultado melhor para o paciente.

Deste modo ele consegue parar qualquer tipo de movimentacgao, visto
que ficam presos ao fio em areas distintas do arco dentdrio. Uma vez que esse
excesso de fio pode contribuir para que o paciente realize consultas
desnecessarias. O trabalho justifica-se perante a necessidade da resolugao
desse problema e uma das formas de evita-lo é a utilizagao de stops.

Diante o contexto a presente pesquisa tem como objetivo: Descrever a

importancia do uso dos stops no aparelho autoligado.

2 Metodologia

O Percurso metodoldgico utilizado neste estudo foi a pesquisa teodrica
de cunho bibliografico, qualitativo e descritivo, desenvolvido por meio de
revisdo de literatura. A busca e escolha de artigos utilizados foi realizado na
base de dados, PubMed, Google Scholar e Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), os quais referem o uso dos stops em aparelho autoligado e os
beneficios ao paciente, durante a busca foram utilizados os seguintes
descritores: “stops”, “aparelho autoligado”, “braquete” e “tratamento”.

Foram considerados como critérios de inclusao: artigos escritos em
portugués com datas de publicagdo entre o ano de 2018 a 2022, com temas
relacionados ao uso dos stops em aparelho da autoligado. Foram excluidos do
estudo pesquisas das quais as fontes das publicacées nao foram identificadas,

teses, dissertacdes e editoriais, publicados em anos inferiores ao ano 2018.
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3 MECANICA DO ATRITO

Na ortodontia qualquer movimentagao precisa ser considerada atrito, o
que faz necessario a utilizagao de sistemas que resultem na diminuigao de tal
atrito. O resultado da forgca fundamental para a comegar um movimento é
conhecida como atrito estatico, porém na ortodontia, o atrito € a forca que o
dente necessita para ter sua movimentagao inicial (TECCO et al,, 2005).

O autor supracitado saliente que existem fatores que podem ser fatores
fundamentais para a fricgdo, como por exemplo, o tipo de material do braquete,
calibre do fio, a forca e o tipo de amarragdo, bem como a saliva. Alguns
estudam descrevem que em se tratando de movimentagao ortoddntica, o atrito
estara presente, em niveis variaveis, mesmo em caso de deslizamento do dente
para a area de extragao, ou até mesmo durante o estreitamento de um dente na
integracdo de um torque (HEANO et al., 2005)

A angulagdo entre o braquete e o arco pode influenciar no atrito e,
dependendo da angulacdo esse atrito pode se agravar. Contudo ¢é
imprescindivel ressaltar que a forca de atrito € uma das maiores vantagens
durante a utilizacdo do aparelho autoligado, a0 mesmo tempo que é
considerada um dos maiores problemas em relagdo ao controle de forga e
movimentagao, uma vez que quanto maior for esse atrito, menor sera a eficacia
mecanica e, assim a velocidade da movimentagao dentaria consequentemente
serd reduzida, o que prejudica o controle da ancoragem (BRAUN et al., 2001).

Dentro dessa movimentagao ortodontica é possivel destacar dois tipos
de atrito: o estatico e o cinético, um usa a forca para ajudar na movimentacgao
dos solidos, o outro consiste em uma movimentacao do objeto contra uma
velocidade constante. No entanto o atrito estatico no que tange a ortodontia é
sempre menor que o cinético, visto que é mais facil ficar me movimento, que

tirar um corpo do repouso.

3.1 APARELHOS AUTOLIGADOS

Para que ocorra 0 movimento dentario, a forga estatica de friccao
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precisa ser superada, ou melhor dizendo, o controle da friccao existente entre o
fio no interior do braquete no decorrer do deslocamento é primordial para o tipo
de movimentagdo que podera acontecer e, até mesmo interferir no sucesso
adquirido com o procedimento (FERNANDES et al., 2008).

Segundo os autores suprareferidos a fricgcdo pode ser influenciada por
incontaveis varidveis, como se pode mencionar forma e angulagdo do
dispositivo fio/ranhura, casos de aquosidade de ambiente, intensidade em que
se ligam e tipos de amarragao. Vale enfatizar que a capacidade do atrito criado
tem relagdo direta com a velocidade e forga da movimentagao dentaria, tendo
em vista que o controle é fundamental para o éxito do tratamento dentario.
Desta forma qualquer mecanismo que promova a diminuicdo do tempo de
tratamento, precisa ser analisado conforme com cada caso, sendo perceptivel
que o uso do braquete resulta em um tempo bem menor da utilizagdo do
aparelho autoligado.

Em 1972 Wildman utilizando o aparelho Edgelok fez a introducdo da
ideia de um aparelho sem ligadura. Mais tarde ja em 1975, Hanson criou o
braquete autoligdvel denominado Speed. Como Closes et al, (2005)
salientaram em suas pesquisas na metade da década de 1980, o aparecimento
do braquete Speed, que apresentava menores dimensdes, com fechamento
mais ajustavel, colaborando a fim de que o fio conseguisse o0 ajuste necessario
no interior do s/ot, tornando-se assim um éxito de vendas, pois ele conseguia
evitar movimentagdes desnecessarias durante o tratamento.

Nos anos posteriores muitos foram os estudos acerca do aparelho
autoligado, em suas pesquisas Bicalho & Bicalho (2013) enfatizaram que a
solidez e alinhamento dos dentes, ndo sao adquiridos com a extragao de pré-
molares e, que quando os braquetes autoligados sao utilizados existe duvida
em relacdo a extragdo, visto que a mecanica do baixo atrito beneficia o
tratamento, favorecendo o alinhamento e nivelamento sem muitos efeitos
colaterais.

Vale ressaltar um outro ponto essencial durante a utilizagcdo de
aparelhos autoligados, como Villela et al,, (2014) descrevem em seus achados
dois casos clinicos mostrando a relevancia do uso de outros mecanismos
relacionados com o aparelho autoligado. Desse modo o levante de mordida é

um meio imprescindivel para o uso desse sistema. Os autores relataram ainda

14



que o uso de mini parafusos para ancoragem estavam associados ao uso do
aparelho autoligado, evidenciando assim, que quando se fez a juncao de tais
dispositivos, houve uma corregcdo de classe Il com a utilizagdo de elasticos
intermaxilares favorecidos pelo baixo atrito do aparelho.

Diante do contexto é importante demonstrar que os braquetes
autoligaveis contribuem para melhorar o controle de determinados movimentos
dentarios, tais como os de angulacao, rotacao e torque. Como enfatizam Neto
et al, (2014) que a maleabilidade do clipe diminui o efeito da forgca e exaure
grande parte da intensidade aplicada. Com aplicagdo em algumas extragdes de
pré-molares por possuir maior agitagdo na distalizagdo de canino, sem que
ocorra deslocamento vestibular dos incisivos. Vale pontuar ainda como
discorreram os autores, é um recurso utilizado também em tratamentos com
apinhamento, no qual ndo ha extragao dentaria, conferindo assim uma reducgao
no periodo do tratamento.

Contudo, o profissional que deseja fazer um tratamento ortoddntico por
meio de aparelho autoligado, necessariamente precisa da atengao a algumas
alteragdes que podem ocorrer no que tange a sequéncia dos fios ortodénticos,
bem como o uso dos stops no fio para permitir que as forgas resultantes sejam
direcionadas corretamente quando aplicadas no arco dentario. Portanto um
aparelho para ser autoligado precisa mostrar alguns tipos de ferramentas,
podendo ser travas ou clipes que conserva o fio ortodontico no interior do seu
slot (VIEIRA et al.,, 2016).

Todavia, um braquete s6 é considerado autoligado quando apresentar
algumas caracteristicas, tais como, ser facil de manipulagao do profissional ao
abrir e fechar, e ter um grau de dificuldade para que a pessoa nao consiga abrir

imprudentemente.

3.2 Vantagens e beneficios do sistema autoligado

As vantagens apresentadas pelo sistema autoligado sdao bem maiores
em relagdo aos braquetes convencionais (PONCE, 2007). Dentre algumas, pode
-se apontar:

O sistema autoligado confere menos atrito dos braquetes com fio e,

ocasionando assim uma menor resisténcia referente ao deslocamento dos
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dentes;

Nesse sistema, alguns movimentos podem ser obtidos de maneira mais
rapida e eficaz e, isso fica evidente na fase do alinhamento e nivelamento, bem
como na reparagdo do apinhamento e nos movimentos de rotagao. As
vantagens também podem ser percebidas, como por exemplo; durante a
retracdo dos dentes posteriores e, tracionamento de dentes ectopicos;

No decorrer o tratamento com aparelhos autoligados, também pode-se
notar que ha uma certa facilidade durante a troca dos arcos ortodonticos, tal
procedimento fica bem mais rapido, facil e garante mais conforto tanto para o
paciente, como para o profissional;

Alguns estudos descreveram que o tratamento com autoligado, tende a
ter um tempo menor, que pode variar entre quatro e nove meses. No entanto
esse tempo depende da metodologia adota pelo profissional;

No que tange a higienizacao, os aparelhos autoligados sdao mais faceis
de limpar, uma vez que nao utiliza ligaduras metalicas, que sao pegas com
enorme facilidade de contaminagao pelo microrganismo Streptococos mutans,
que esta ligado intimamente a carie e formacgao de placa e inflamagao gengival;

Alguns estudam indicam niveis baixos de atrito com os aparelhos
autoligaveis. E isso deve-se ao fato que no decorrer do tratamento o sistema
tende a produzir um atrito menor durante a movimentagao ortodéntica, quando
confrontados aos braquetes convencionais, uma vez que o0s braquetes
autoligaveis ndo fazem uso de ligaduras (SATHLER et. al,, 2011).

Considera-se que as ligaduras metdlicas promovem em torno de 30% e
50% do atrito produzido pelas ligaduras elasticas. Tais ligaduras quando séo
amarradas no formato de “8”, dobram o atrito podendo chegar a 70%, ou
mesmo atingir mais de 200%, em relagdo com as que sao utilizadas em forma
de “0” (SATHLER et. al, 2011). Segundo o autor para se ter menos atrito, é
necessario a dispensa da utilizagdo das ligaduras elasticas, e assim conseguir
baixar os niveis do atrito.

Entretanto, é imprescindivel salientar algumas das vantagens advindas
do uso primario dos braquetes autoligados, que vao desde a erradicagao dos
modulos elastoméricos, bem como a diminuicdo da contaminagao cruzada,
gerada pelas ligaduras, a inexisténcia da degradacao das forcas elasticas, a

atenuacao do risco de desmineralizagdo do esmalte pela extingao dos locais de
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retencao da concentracao de placa. Provavelmente tera a reducao de atrito nas
mecanicas de deslizamento e, consequentemente aplicar forgas mais brandas,

tendo como resultando efeitos colaterais menores (ESTEL et. al., 2016).

3.3 STOPS

Durante a década de 1970, devido a falta de dobras e algas no fio,
comecgou-se a utilizar o aparelho Straight Wire, por conta da movimentagao
dentaria ocasionada pela sobra de fio de um dos lados, lesionando assim a
mucosa do paciente. Para superar este problema, a priori, o stop foi
desenvolvido para que o arco ficasse fixado e, impossibilitar qualquer tipo de
descolamento (MALTAGLIATI, 2012).

Figura 1- Stop para fio redondo Figura 2- Stop para fio retangular

$

Fonte: OrtoConecta

Os stops definem-se como acessorios que carecem ser fincado ao fio
em distintas localidades do arco dentario, com o intuito de impedir qualquer
movimentagao, ou seja, 0 uso dos stops nessas condicbes é chamando de
passivo. Entretanto assim como ele pode parar um movimento, também pode
potencializa-lo, tornando-se seu uso ativo. Logo abaixo sera descrito como e
qual a indicagao para o uso passivo e/ou ativo dos stops.

3.4 USO PASSIVO DOS STOPS

0 uso passivo dos stops na linha média superior/inferior é prescrito para
que nao acontega o deslizamento e nem sobra de fio na distal dos molares, o
que ocasiona muito desconforto ao paciente. Neste caso é recomendado a
utilizagao de um unico stops superior e inferior ou podendo ser também dois

no arco superior e um no inferior (GURGEL, 2019). Como pode-se perceber na
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imagem abaixo.

Figura 3- Controle da I|nha medla

FONTE: Rockenbach (2013)

O autor supracitado enfatiza que é necessario a utilizacdo de ganchos
bola quando os stops estdo sendo colocados na mesial do ultimo molar
colado/bandado, proporcionando assim um melhor posicionamento,
contribuindo para diminuir o deslocamento no vestibular do fio. Tal
procedimento torna-se interessante em casos nos quais foram planejados a
utilizacdo dos slices e que nao tenha protrusdo ou inclinagdo vestibular dos
dentes anteriores. Ainda de acordo com o autor supracitado os stops nessa
situacdo é aconselhavel a utilizagdo dos ganchos bola e criar um vinculo
metalico entre o gancho tubo do molar e do gancho bola.

Os stops também podem ser usados para manter espagos, quando é
realizado exodontias e, para colocagdo de implantes ou préoteses. Nesta
situagdo os stops precisam ser posicionados na mesial e distal, na localidade
do espago que serd mantido, porém devem ficar justo aos braquetes
(ANDRADE, 2018).

Figura 4- Mantenedores de espagos

Fonte: Andrade
(2018)

3.5 Uso ativo dos stops
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Geralmente esse uso € indicado para abrir ou recuperar espagos,
podendo ser utilizado para casos de dentes, cujo espago no qual podera se
vestibularizar com dentes adjacentes. Neste caso os stops podem ser usados
juntamente com fios de NITI termoativados para que haja a recuperagao de
pequenos espagos, nesse caso nao € necessario a utilizagao de molas niti ou
de aco (ANDRADE, 2018).

Fi'gura _5-stibu|ariza<;§o dos incisivos

¥ 4]

Fonte: ANDRADE (2018)

Em relagdo ao posicionamento dos stops a distancia a ser considerada
entre dois braquetes sdao de mais 2 mm. Portanto os stops também podem ser
usados em casos em que existem desgastes interproximais, nesta forma de
uso os espagos provenientes dos desgastes sdo aproveitados. Desse modo os
stops ficam posicionados na mesial em forma de gancho, e sdo amarrados
com amarrilhos metalicos no ultimo molar colado ou bandado.

Sendo assim os stops conseguem inibir que o mesial do fio migre,
contribuindo para que ocorra aumento da inclinagdo vestibular dos dentes
anteriores, seja no alinhamento ou nivelamento.

Entretanto a maneira do uso ativo dos stops pode acontecer por meio da
confecgdo de arco avangado, neste caso é aconselhavel a utilizagao do fio NITI
termoativados, devido a protrusdo ou vestibularizagdo dos dentes anteriores.
Os fios necessitam de um afastamento que corresponde a 2 mm do fundo dos
slots dos anteriores e com dois stops adaptados em cada arco na mesial dos
primeiros molares ou pré-molares (GURGEL, 2019).

Neste sentido, para que haja maior inclinagao vestibular da coroa dos

dentes anteriores, é necessario que utilize fio de calibre redondo. Uma vez que
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0s movimentos vestibulares sdo maiores quando o fio é retangular, como por
exemplo 0 0.019x 0,025 Niti Termo.

3.6 Utilizagao dinamica dos stops como forma de vestibularizagao

O uso dinamico acarreta algumas formas estratégicas que possam
promover o ajustamento dos stops para proporcionar a movimentacao
simultanea dos dentes com os arcos metalicos que acontece na fase de
alinhamento e nivelamento. Tal modalidade é indicada em casos que ha
birretrusdo ou com apinhamento, que pode ser ou nao acompanhado de
sobremordida profunda. Neste caso, geralmente se emprega dois stops
estabilizados mesial dos braquetes dos caninos (GURGEL, 2019).

Em decorréncia da verticalizagdo e/ou o apinhamento dos dentes
anteriores, o fio NiTi termo de alinhamento sofre deflexdo e, a vista disso,
possibilita que seja aplicada forga suficientemente capaz de impulsionar e da
mais forca ao movimento dentario. Neste sentido, os stops estabilizados na
mesial dos braquetes dos caninos conseguem impossibilitar que o fio deslize
na ranhura dos braquetes e tubos posteriores, preservando ativo o segmento

anterior aos stops estabilizados entre os caninos (MARAO, 2016).

4 DISCUSSAO

Ao longo dos anos, os braquetes autoligados sado utilizados cada vez
mais pelos ortodontistas e, isso se deve ao fato que o sistema autoligado tem
baixa atividade friccional e mostra reducao da forga e, assim contribuindo para
facilitar o movimento dentario e, consequentemente diminuir o tempo do
tratamento, bem como aumentando o conforto do paciente (RAVELI, et al,
2008).

Segundo Cardoso et al, (2014) os stops podem ser definidos como
ferramentas compostas de pequenos tubos telescopicos de ago inoxidavel. Os
autores salientam que os stops possuem um tamanho aproximadamente de 2
a 3 mm de comprimento e, necessariamente precisam ser colocados e

amassados para que eles figuem firmes e ganhem, aderéncia ao fio, sem correr
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o risco de sair da sua posicao inicial.

Corroborando com a presente pesquisa Salles et al, (2017) enfatizam
que a utilizagao dos stops é fundamental em todas as fases do tratamento
com aparelho autoligado. Os autores discorrem ainda sobre as vantagens
trazidas pelo uso dos stops no sistema, uma vez que ele impossibilita a
rotagdo dos arcos de nivelamento que ocasiona a sobra do fio na distal do tudo
de um lado e a falta no outro.

Os estudos de Vieira et al, (2016) apontam a necessidade do uso de
minimo dois stops quando forem instalados na arcada superior, por causa da
distancia ser maior interbraquetes e, assim nao havera deslocamento do fio.
Porém as pesquisas realizadas por Maltagliati (2012), discorre acerca da falta
dessa necessidade para que seja colocado mais de um stop posicionado na
linha média da arcada superior, citada nos estudos dos autores supracitados,
percebe-se entdo, uma discrepancia entre os autores, uma vez que uns
defendem o uso de mais de um stops, e outros apontam que nao existe
motivos que levem a tal necessidade.

Vale enfatizar que, nos estudos da autora Maltagliati (2012) é citado que
o posicionamento dos stops fora da linha média pode auxiliar ou até mesmo
atrapalhar a mecanica, sendo que, ao impossibilitar o deslizamento do fio,
podera funcionar como uma alga 6mega ou dobra distal e, assim promover por
meio do fio a protrusao e expansao maior em certas regioes.

Em relagdo ao uso do aparelho autoligado, observou-se baixos indices
de extragdes e, a diminuigdo dos disjuntores palatinos, proporcionando queda
nas cirurgias ortognaticas, bem como mais conforto ao paciente. Os achados
de Pandis et al, (2008) mostraram a importancia do torque deve ser utilizado
com parcimoénia, tendo em vista que a forca exercida em relacdo aos
convencionais € maior e, que esse excesso de forca pode ocasionar prejuizo ao
tratamento ortoddntico.

No que tange o uso dos stops no aparelho autoligado, os resultados
dispostos por Trevisi (2007) indicam que quando os stops sdo colocados na
regido da linha média mesialmente ao apinhamento, pode gerar efeitos nocivos
que geralmente sao inexistentes ao alinhamento e nivelamento. Ratificando
com a pesquisa citada acima Rodrigues (2012) pontua que a finalizagdo do

nivelamento excepcionalmente imprescindivel, principalmente quando os stops
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forem utilizados no final do nivelamento do arco, uma vez que o perimetro da
arcada impede o deslize.

Corroborando com o mencionado acima, o resultado dos estudos
Tavares (2015) mostra que a colocacao do stop precisa ser realizada longe da
parte ativa do arco, para que nao haja diminuigao do raio de agao do fio, tendo
em vista que é nessa parte que exige uma aplicagao maior de forga. Resultados
similares descritos por Vieira (2016) que salienta a indicagdo do uso dos stops
unilateral ou bilateralmente ao apinhamento, dando preferéncia entre os dentes

pré caninos principalmente onde se quer protrusao anterior.

5 CONCLUSAO

Descrevemos acima de maneira sucinta os achados sobre a utilizacao
dos stops durante o tratamento do aparelho autoligado. Diante do contexto
percebe-se que a Ortodontia passou por um processo de inovagao a partir
surgimento dos braquetes, pois eles conseguem fazer com que a forga
aplicada seja mais leve e, compativeis com a forga 6tima aceita, contribuiram
também para a redugao do atrito gerado pelo contato do fio com o braquete.

No que concerne os stops, é possivel que ele seja utilizado em qualquer
fase do tratamento, principalmente quando houver a possibilidade de
deslocamento do fio, de um lado para o outro, mesmo com o emprego dos
arcos retangulares. Os stops precisam ser utilizados anteriormente ao
apinhamento, e em areas que tenham menor deflexdo do arco ou na linha
mediana.

Como a dinamica de deslizamento é obtida por intermédio de um menor
atrito determinada pelos braquetes autoligaveis, a procura por stops é mais
prevalecente. No que tange a sua utilizag@o, pode ocorrer de varias maneiras,
considerando que para limitar um segmento de fio, é necessaria a utilizagao de
no minimo dois stops e, que na linha média eles servirdo para impedir o

deslocamento do fio.
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