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RESUMO

Atualmente a procura por tratamentos ortoddnticos estéticos por pacientes adultos
vem crescendo constantemente. A técnica 3D BOT recebe esse nome por realizar
movimento nas 3 dimensdes do espaco de forma simples e complementagcédo do
controle de torque, com auxilio dos alinhadores, e ndo necessita da utilizacdo de
braquetes, sendo uma técnica previsivel, confortavel para o paciente e estética. O
objetivo desse artigo € relatar um caso clinico de classe Il subdivisédo, utilizando a
técnica 3D BOT associada a ancoragem esquelética. A juncdo da técnica 3D BOT
com ancoragem esquelética se mostrou bastante efetiva para o tratamento da ma
oclusdo da classe Il. Para finalizacdo do caso relatado foram utilizados uma
sequéncia de alinhadores para o refinamento, com a finalidade de obter os torques e

o melhor encaixe oclusal.

Palavras-chave: Ma oclusédo de Angle Classe Il, Ancoragem esquelética, 3D BOT.



ABSTRACT

Currently, the demand for aesthetic orthodontic treatments by adult patients is
growing constantly. The 3D BOT technique gets its name because it performs
movement in the 3 dimensions of space in a simple way and complements torque
control, with the help of aligners, and does not require the use of brackets, being a
predictable, comfortable for the patient and aesthetic technique. The objective of this
article is to report a clinical case of class Il subdivision, using the 3D BOT technique
associated with skeletal anchorage. The combination of the 3D BOT technique with
skeletal anchorage proved to be very effective for the treatment of class I
malocclusion. To complete the reported case, a sequence of aligners were used for

refinement, in order to obtain torques and the best occlusal fit.

Keywords: Angle Class Il malocclusion, Skeletal anchorage, 3D BOT.



1 INTRODUCAO

A procura constante a estética dental tem se expandido continuamente nos
ultimos anos, tanto para o paciente, como para o cirurgido dentista. A sociedade,
cada vez mais exigente, busca uma aparéncia mais agradavel e primorosa, sendo
um fator consideravel na auto-estima, na qualidade de vida e no sucesso pessoal.
(VALE, LEONOR 2018).

Pacientes adultos que estdo em busca de tratamento ortoddntico estdo cada
vez mais motivados por um tratamento estético. A maioria desses pacientes rejeitam
aparelhos fixos convencionais e procuram outras opcfes mais estéticas de
tratamento ortoddntico, incluindo ortodontia lingual e aparelhos invisiveis. (SILVA et.
al.,2017)

Como alternativa de superar as limitacbes e dificuldades apresentadas por
outros aparelhos ortodonticos, foi criada a técnica 3D-BOT. O nome BOT significa
Bracketless Orthodontics Treatment, pois além de efetuar movimentos nos 3 planos
do espacgo também conta com planejamento tridimensional de alta precisdo. E uma
técnica de ortodontia fixa, a qual nao atrapalha a diccdo do paciente e também nao
dificulta a higienizacdo, diferente dos alinhadores estéticos, que dependem da
colaboragao do paciente e ndo sao totalmente imperceptiveis. (Tavares N et. at.,
2019)

A ma oclusdo de classe Il é um problema constante e pode se apresentar
unilateralmente, chamada por Angle de Classe Il subdivisdo. No seu tratamento o
profissional deve levar em consideracdo as causas da assimetria e sua correcao,
gue frequentemente envolve elasticos de classe I, exodontias, distalizadores
ortodénticos, aparelhos funcionais fixos e ancoragem esquelética. O éxito do
tratamento dessa ma oclusdo pode ser influenciada por fatores como a sua
severidade, idade do paciente e colaboracdo com o tratamento. (SHIMIZU et. al.,
2020)

O objetivo do presente trabalho foi apresentar um caso clinico do tratamento
da classe Il dentéria, utiizando a técnica 3D BOT associada a ancoragem
esquelética com refinamento com alinhador estético. Uma técnica inperceptivel,

confortavel e previsivel.



2 RELATO DE CASO

Opaciente V.M.R, 31 anos e 5 meses, género masculino, leucoderma,
procurou o consultério odontolégico para tratamento ortodéntico, sua queixa
principal era o desalinhamento dental, presente em ambos os arcos. O paciente

também estava a procura de um tratamento ortodéntico estético.

2.1 DIAGNOSTICO INICIAL

Nos exames clinicos e radiograficos observou-se que o a paciente
apresentava uma ma ocluséo de classe Il de Angleprimeira divisédo, apinhamento

moderado em ambos 0s arcos, desvio de linha média superior e inferior para direita.

2.2 OBJETIVO DO TRATAMENTO

O objetivo do tratamento foi conduzido para a correcéao da classe Il dentaria,
por meio de distalizacdo direita e esquerda com o aparelho 3D BOT e ancorgem
esquelética no palato com PVAE (Placa versatil de ancoragem esquelética) no arco
superior, e aparelho autoligado estético no arco inferior. Alinhamento e nivelamento,
obtencdo do overjet e overbite adequados, correcdo da linha média

eestabelecimento de uma relacdo de angle de classe | bilateralmente.

2.3 DESENVOLVIMENTO CLINICO

O tratamento foi iniciado com a instalacdo do aparelho 3D BOT no arco
superior com o fio 0,14 niquel-titanio, e a da PVAE apoiada sobre 2 mini-implantes
de 1,5 mm de diametro e 10 mm de comprimento,inseridos na rafa palatina, entdo se
iniciou- se a distalizacdo bilateral. Na segunda consulta foi instalado o aparelho

autoligado estético inferior, seguindo a evolucéo dos fios e a mecanica planejada.



2.4 RESULTADOS

Apds 10 meses de tratamento o0 paciente ja exibia uma relacdo uma relacéo
molar e canino de classe I, correcdo da linha média e overjet e overbite adequados.
Apés a remocgdo do aparelho foi realizado um escaneamento para confeccdo de
alinhadores pra fase de refinamento com a finalidade de obeter os torques

progessivos e o melhor encaixe oclusal.
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Figura 1 (A — C) — Fotografias Extra Bucais Iniciais A) Frontal B) Perfil C) Sorrindo.




Figura 2 (A — E) — Fotografias Intraorais Inciais. A) Frontal B) Lateral Direita C) Lateral

EsquerdaD) Oclusal Superior E) Oclusal Inferior




Figura 3 ( A- E) — Telerradiografias Inciais A) Perfil B) Panoramica C e D) Periapical inicial

dos Incisivos Superiores E) Periapical Incial dos incisivos Inferiores.

SNA

SNB

ANB
SN Go Me

Sn Gn
Sn PI Ocl

FMA

IMPA
1- PP

87.30°
83.21°
4.09°
25,72°
64,92°
19,75°
19,75°
96,36°

125,61°

Quadro 01- Analise Cefalométrica Incial.Fonte Autores




Figura 4 — Sobrepois¢céo de imagens: A) Sobreposicao total, B) Sobresicdo Maxila, C)
Sobrepoisdo de Mandibula e D) Sobreposi¢cdo de Tegumento.




Figura 05 — Fotografias Inciais Finais A) Frontal B) Lateral Direita C) Lateral

Esqueda D) Oclusal Superior E) Oclusal Inferior.

Figura 06 — Telerradiografias Finais A) Perfil B) Panoramica



Figura 7 (A — C) — Fotografias Extra Bucais Finais A) Frontal B)Sorrindo C) Perfil. Fonte

Autores.



3 DISCUSSAO

Um sorriso bonito exerce um papel importante na melhora da auto-estima dos
individuos, afetando sua salude mental, o0 comportamento social, profissional e sua
vida afetiva. Por isso hoje em dia tem aumentado bastante o nimero de pacientes
adultos que procuram por tratamento ortoddntico. Entre os principais motivos que
tem levado a essa procura, podemos apontar a modernizagcdo dos aparelhos
ortodénticos e 0 aumento da exigéncia estética por parte da sociedade. (Rodrigues,
et. al. 2019) ( Neto, et. al. 2021)

A ma Oclusdo de Classe Il € definida como uma discrepancia dentaria
anteroposterior que pode ou ndo esta associada a alteracbes esqueléticas. E
descrita como uma posicao distal do primeiro molar inferior em relacdo ao primeiro
molar superior. A mesma pode ter diversos fatores, e estd presente em
aproximadamente 42% da populacgéo brasileira. (URSI W, 2020) (SHIMIZU,2020)

Quando devidamente diagnosticada e planejada pelo ortodontista pode ter
resultados satisfatorios.Atualmente o uso da ancoragem esquelética tornou -se uma
abordagem rotineira na ortodontia moderna, e facilitou o tratamento dessa ma
oclusdo. ( LEVIN, et.al 2018)

A ancoragem esquelética modernizou 0s conceitos dos tratamentos
ortodénticos, possibilitando a movimentacdo dentaria com o minimo de efeitos
indesejaveis na unidade de reacdo. Reduzindo a necessidade de colaboracédo do
paciente, expandindo as possibilidades de tratamento. Alguns tipos de mini-
implantes tém sido usados como auxiliares do tratamento ortodéntico,
estabelecendo a possibilidade de ancoragem absoluta. ( SILVA, et. al 2017)

Os dispositivos de ancoragem esquelética tornam-se uma solucéo viavel para
distalizacdo de molares no tratamento ortodéntico da classe Il. Os mini-implantes
ortodénticos tem revolucionado a ancoragem e a biomecéanica ortodéntica por ser
um meio de ancoragem estavel. Esses dispositivos tém sido empregados como um
importante método de ancoragem na Ortodontia, servindo de ancoragem para 0S
diversos tipos de movimentos ortodénticos, considerados complexos para 0s
sistemas tradicionais de ancoragem. Um sitio de instalacdo de mini-implante que

pode ser utilizado para distalizacdo bilateral dos molares superiores é a rafe



palatina. (MARINGO, 2012)

No caso relatado acima foi utilizado no arco superior a técnica 3D BOT
associada a ancoragem esquelética no qual se utilizou o Dispositivo Shibuya-Loyola
(DSL), é um dispositivo de facil instalacdo na regido da rafe palatina e associado a
mini implantes concede ancoragem absoluta sem necessidade de colaboragdo do
paciente, tornado-se uma excelente alternativa alternativa para distalizagao.
(SANTOS,2022)

A técnica 3D BOT recebe nome por efetuar movimentos nas 3 dimensdes do
espaco,e ndo necessita da utilizacdo dos braquetes, com o auxilio da tecnologia
através de set up 3D, trata-se de uma técnica hibrida, com auxilio de alinhadores,
utilizados para o controle do torque no estagio final do tratamento. As vantagens que
podemos encontrar nessa técnica € o controle absoluto da protruséo e lingualizagéo,
controle da forma do arco, expansdo planejada, controle dos movimentos
anteroposteriores e verticais. (FONSECA, et.al 2020)

Para a concluséo do tratamento relatado acima, apds a remoc¢ao do aparelho,
foi realizado um escaneamento intraoral e a confeccéo de alinhadores para o arco
superior e inferior, para uma fase de refinamento, com o objetivo de obter os

adequados torques e o melhor encaixe da oclusao.



CONCLUSAO

A técnica 3D BOT associada a ancoragem esquelética se mostrou bastante
efetiva para o tratamento da classe Il de Angle, por ser uma técnica previsivel,
estética, confortavel e hibrida, atendeu as expectativa do paciente que buscava por

um tratamento impercetivel.
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