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RESUMO

Com a recente chegada de alinhadores plasticos transparentes como opg¢ao ao uso
dos aparelhos fixos tradicionais no mercado ortoddntico, muitos estudiosos tém
discutido sobre os efeitos na saude periodontal acarretados por ambos,
especialmente pelo fato de os alinhadores ortodonticos apresentarem como um dos
maiores beneficios alegados do sistema a facilidade de higienizacdo proporcionada
ao paciente. Portanto, este estudo tem o objetivo de, por meio de uma revisao
bibliografica, fornecer dados que ajudam a referenciar os tratamentos clinicos, tendo
como base, artigos publicados nos ultimos 15 anos, abrindo excecdo quando for
imprescindivel para o entendimento do que foi proposto, independentemente do
idioma, nos seguintes bancos de dados: ScieLO, Google Scholar, Pubmed, MedLine
e Lilacs.
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ABSTRACT

With the recent arrival of transparent plastic aligners as an option to the use of
traditional fixed appliances in the orthodontic market, many scholars have discussed
the effects on periodontal health caused by both, especially due to the fact that the
the ease of cleaning provided to the patient are one of the greatest alleged benefits
of the aligners system. Therefore, this study aims, through a bibliographic review, to
provide data that help to reference clinical treatments, based on articles published in
the last 15 years, making exceptions when it is essential for the understanding of
what was proposed, regardless of language, in the following databases: Sciel O,
Google Scholar, Pubmed, MedLine and Lilacs.

Keywords: Orthodontic aligner. Periodontics. Invisalign.
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1.INTRODUCAO

Burrini (2012) realizou uma reviséo bibliografica em que apresentou algumas
teorias sobre a movimentacdo dentéria através da ortodontia, e uma dessas teorias
foi apresentada por Shawalbe & Flouren (1841), na qual explicam a Teoria da
Presséo-tracdo no ligamento periodontal. Esta teoria € até hoje aceita e elucida a
movimentacgdo ortoddntica, em que nas areas de pressao ocorre a reabsor¢ao 6ssea
do osso alveolar por osteoclastos. A tracdo, por sua vez, faz com que haja uma
neoformacdo Ossea pelos osteoblastos. O autor afirma que ao realizar este
processo, as partes constituintes do periodonto sofrem uma remodelacédo. Durante
todo o processo do tratamento ortodéntico, a remodelacédo Gssea estard acelerada,
levando a destruicdo de neoformacao 6ssea.

Figura 1- teoria de Shawalbe & Flouren (1841)

Fonte retirado de http://ortodontiauniville.blogspot.com/2018/11/reacoes-tissulares-nos-
movimentos.html. Acesso 30 nov. 2022

O desenvolvimento tecnologico da medicina e 0 aumento do padrédo de vida
das pessoas fez com que a aparéncia do estado da saude periodontal atraisse a
atencdo dos olhares. A forma mais comum de tratamento ortodéntico ainda é a fixa
para diversos tipos de maloclusdes. (LIU et al. 2011)

Nos casos de pacientes com problemas acentuados de oclusdao ou
necessitando de alguma correcdo, 0s acessorios de metal tradicionais sao
comumente recomendados. Mesmo que seja um método cuja eficiéncia é
reconhecida mundialmente, no aparelho tradicional € preciso que o paciente escove

com cuidado braquete por braquete, além de passar o fio-dental ao redor dos arcos


http://ortodontiauniville.blogspot.com/2018/11/reacoes-tissulares-nos-movimentos.html
http://ortodontiauniville.blogspot.com/2018/11/reacoes-tissulares-nos-movimentos.html
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para que os vestigios de placa sejam completamente removidos, diminuindo assim,
o risco de desmineralizacdo durante o tratamento (Brascher et al, 2016). Ademais,
segundo Yafiez-Visco et al (2015), ter que passar pelos ajustes regulares pode ser
bastante desconfortavel para o paciente, dificultando que a higiene bucal adequada
seja realizada, ocasionando em diversos pontos de retencao de placa, que, por sua
vez, poderdo desenvolver lesdes de manchas brancas, doenca céarie e periodontite.
Estudos realizados anteriormente apontaram que este tipo de aparelho pode
favorecer o desenvolvimento de uma placa subgengival, ocasionando desconforto
para os pacientes (GOMES et al, 2007). Pelos motivos expostos, portanto, a
utilizacdo de aparelhos ortodénticos removiveis pode auxiliar 0s pacientes a
manterem uma higiene bucal adequada, diminuindo o risco de complicacbes nos
dentes e periodonto. (PETTI, BARBADO E SIMONETTI, 1997)

De acordo com Boyd e Waskalic (2001), o sistema Invisalign® (Align
Technology, Santa Clara, CA) é uma inovacao, se tratando de alinhadores em PU
(poliuretano) removiveis e transparentes semi-elasticos, e tiveram sua introducéo na
ortodontia datada em 1999 (MIETHKE & VOGT, 2001). Trata-se de um polimero
composto por uma cadeia organica cujas unidades sédo unidas por elos de uretano.
E uma sequéncia de alinhadores, com um plastico de paredes finas e transparentes
que se encaixa sobre as superficies lingual/palatina, vestibular e oclusal dos dentes,
projetado anteriormente por um software e, segundo Miethke & Vogt (2001), que
moveria gradualmente o0s dentes para a posicdo ideal. Por ndo ficar
permanentemente colado aos dentes, pode ser removido facilmente, facilitando o
processo de higienizacdo. Além do mais, um estudo realizado por Brascher et al.
(2016), que contou com a participacdo de 72 pacientes, apontou que pacientes
usando o sistema Invisalign® puderam fazer a escovacgao e a utilizacao do fio-dental
tranquilamente e sem a necessidade de procedimentos elaborados por um periodo
médio de seis meses.

Poder fazer a troca dos alinhadores Invisalign® em casa de fato torna-se
mais conveniente ao paciente, sem contar o fato de serem indicados para a maioria
dos pacientes com problemas de apinhamentos leves ou moderados. Atualmente,
um numero consideravel de estudos aceitaram ser este um método mais benéfico
para a saude periodontal quando comparado aos aparelhos fixos tradicionais.
Entretanto, h4 uma necessidade de que os pacientes passem pelo menos 20 horas

por dia fazendo uso dos alinhadores removiveis, tirando-os somente para beber,



14

comer, escovar os dentes ou usar o fio-dental. Outro ponto negativo € o fato de as
superficies dos dentes serem encaixadas, possibilitando danos a gengiva gracas a
limpeza bucal inadequada e a borda do aparelho (BOYD & WASKALIC, 2001).
Segundo Zhou & Wang (2014), foram realizados diversos estudos nos quais
0s autores abordaram o estado da saude periodontal em individuos que passaram
por tratamento ortoddntico com aparelhos fixos e alinhadores do sistema Invisalign®.
Nestes estudos, foram analisados parametros clinicos como sangramento a
sondagem, indice de placa (PLI) e profundidade de sondagem, sem, no entanto,
haver um consenso. Huang e Li (2015) descobriram que, mesmo podendo afetar
negativamente a higiene oral e interferir na salude periodontal a curto prazo, o
Invisalign® detém algumas vantagens se comparado aos aparelhos fixos. Por outro
lado, estudos de Levrini et al. (2015) mostraram que pacientes tratados com o
sistema de alinhadores Invisalign® tiveram uma melhor salde periodontal a curto

prazo, quando comparados aos tratados com aparelhos ortodonticos convencionais.

Figura 2- Aparelhos fixos e alinhadores

Fonte retirado de http:// soulhappy.com.br/e-possivel-mudar-do-aparelho-de-metal.
Acesso em 30 nov. 2022
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2.0BJETIVO
Este trabalho tem como objetivo a revisdo de literatura tendo como base os

artigos publicados nos ultimos 15 anos avaliando a saude periodontal de pacientes

em tratamento ortodéntico com aparelhos fixos e alinhadores removiveis.



16

3. REVISAO DA LITERATURA

3.1 ORTODONTIA E A PERIODONTIA

Olympio et al. (2006) ressaltaram, em sua revisao bibliogréafica, a importancia
da orientacdo dos responsaveis a respeito de restringir alguns alimentos,
programando sua ingestdo, de preferéncia na alimentacdo. Tomando os cuidados
necessarios, € possivel os pacientes de tratamentos ortoddnticos terminarem seus
tratamentos sem que haja danos periodontais ou iatrogénicos. Um programa

educativo-preventivo é necessario para este fim.

O estudo de Moosa et al. (2015) avaliou e comparou as condicbes do
periodonto de pacientes ortodonticos e nao ortodénticos (100 de cada grupo),
independentemente do sexo e com a faixa etaria entra 15 e 28 anos, através de um
indice Periodontal Comunitario para Necessidade de Tratamento (CPITN) com
sonda nos dentes indicadores. Os participantes receberam um questionario
abordando a propria higiene bucal e os dados coletados foram estudados através do
software SPSS versédo 17, sendo que as comparagdes existentes foram feitas pelo
teste qui-quadrado. Os autores descobriram que existe uma associacao estatistica
relevante nos dados CPITN entre os grupos (p<0.01). Por outro lado, os pacientes
em tratamento ortodéntico apresentaram um aumento no acumulo de placa e na
profundidade da sondagem, ocasionando na destruicdo do tecido periodontal. A
conclusao a qual os autores chegaram € que praticas de higiene adequadas devem
ser adotadas para o controle da placa, uma vez que a presenca do aparelho fixo

torna o processo de higienizacdo mais trabalhoso.

3.2 ALINHADORES E PERIODONTIA

Segundo Boyd & Waskalic (2001), que analisaram o desenvolvimento do
tratamento com o sistema Invisalign® por um periodo de até dois anos para a
correcdo da arcada dentaria em pacientes Classe Il e Classe Il que realizaram
tratamento periodontal foram: a retirada mais facil e eficiente da placa e manejo da
inflamacé&o gengival no decorrer da fase ativa do tratamento com o uso em tempo
integral dos aparelhos, a instrumentacdo mais facil durante a manutencao

periodontal pelo dentista, um melhor controle do aumento da mobilidade por conta
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do efeito de abragcamento do aparelho aos dentes e a contencéo precisa dos dentes

utilizando o dltimo alinhador como contencéo.

Chhibber et al. (2018) realizaram um estudo que separou trés grupos
compostos por 71 pacientes que necessitavam de tratamento ortoddntico, com o
intuito de comparar os efeitos de curto e longo prazo em relagédo a higiene oral. Os
grupos foram divididos de forma aleatdria pela forma de tratamento, sendo eles:
sistema alinhadores Invisalign® (CLA) (Align sistema Invisalign® Technology, San
Jose, Calif) (n = 27), aparelho fixo edgewise pré-ajustado com braquetes autoligados
(SLB) (Carriere, Carlsbad, Califérnia (n = 22) ou aparelho fixo edgewise pré-ajustado
com braquetes ligados elastoméricos (ELB) (Ortho Organizers Inc., Carlsbad, CA) (n
= 22). Para avaliacdo, foram medidos os indices de placa, indice de sangramento
periodontal e indice gengival, sendo medido no inicio do tratamento realizado apds 9
meses do inicio das medicdes e em um segundo momento, apdés 18 meses de
tratamento. Os autores ndo encontraram evidéncias que pudessem demonstrar
diferencas no nivel de higiene bucal entre os alinhadores transparentes sistema

Invisalign®, braquetes autoligados e braquetes convencionais.

Figura 3 - indices de placa Figura 4 - indice gengival

Fonte retirado de https:// dentalorlline.com. br e

https://www.alinecruzortoperio.com.br/post/sua-gengiva-sangra. Acesso em 30 nov. 2022

3.3 APARELHOS FIXOS E PERIODONTIA

No ano de 2007, Gomes et al. avaliaram as condicbes periodontais de

estudantes que utilizaram e nédo utilizaram aparelhagem ortodéntica. Nesta analise,


https://tiradentes999.com.br/orientacoes-profissionais/metodos-de-escovacao/
https://tiradentes999.com.br/orientacoes-profissionais/metodos-de-escovacao/
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as variaveis observadas foram: indice de placa bacteriana visivel (IPV), indice de
sangramento gengival (ISG), sangramento a sondagem (SS), profundidade de
sondagem (PS) e perda de insercéo clinica (PIl) de caninos, pré-molares, primeiros
molares com bandas ortoddnticas e segundos molares sem bandas. A avaliacdo da
média de sitios positivos entre 0s grupos nas variaveis IPV, ISG, OS, SS e PI ndo
apresentou diferencas significativas. Os autores puderam concluir que o uso de
aparelhos ortodonticos ndo estd necessariamente relacionado a um agravamento

das condicdes periodontais de individuos saudaveis.

Figura 5 - Exames periodontais

= - P .imbu e Sangnamen) Exame PRuesdontal
%“‘9 (Linica. J {to gv«sgmﬂ (15G6) = Simpllicods (PHR)

L e e
J G o de mohilidade

Fonte retirado de https://www.piterest.com.br. Acesso

Indica -.‘i? fjo-(,q
seclenana

Acesso em 30 nov. 2022

Khorsand et al (2013) analisaram os parametros periodontais resultantes de
tratamentos ortoddnticos em pacientes portadores de periodontite agressiva. Neste
estudo, foram incorporados oito pacientes em tais condicbes, com defeitos
periodontais, profundidade de sondagem = 5 mm e incisivos superiores extruidos.
Feito o tratamento periodontal, foram submetidos ao tratamento ortodéntico, tendo
sido examinados, ao final do tratamento, e nos intervalos de trés e seis meses, 0
comprimento da raiz (RL), as dimensdes do defeito (em largura e profundidade), a
distancia entre a borda incisal e a papila interdental, o indice de placa (PIl) e a
profundidade da bolsa de sondagem (PPD), cujos dados passaram pelo teste


https://tiradentes999.com.br/orientacoes-profissionais/metodos-de-escovacao/
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ANOVA de medidas repetidas. O valor p <0.05 foi considerado importante. O estudo
mostrou que a diminuigcdo encontrada no PPD, PI e profundidade dos defeitos em
todos os pontos de afericdo foi estatisticamente relevante (p <0.05). No RL e na
distancia entre a borda incisal e a papila interdental, ndo foram encontradas
diferencas relevantes (p =0.95), ao passo que, no sexto més, houve uma diminui¢ao
na largura dos defeitos (p=0.42). O mesmo n&ao ocorreu entre trés e seis meses
(p=0.59). A analise do estudo possibilitou aos autores concluir que a abordagem
ortodontica e periodontal, de forma combinada, pode apresentar estabilidade
aceitdvel quando feita com consultas regulares ao consultério odontologico e,

naturalmente, com habitos de higiene bucal controlados.

O estudo de Al Anezi (2015) teve como objetivo averiguar a condicdo
periodontal das bandas quando comparadas aos tubos no primeiro trimestre do
tratamento de Ortodontia. Neste ensaio controlado randomizado (RCT), foram
incluidos 24 pacientes cuja faixa etaria média era de 12,6 anos. A técnica usada foi
a de boca dividida, utilizando bandas e tubos em quadrantes opostos. No inicio e
depois de trés meses de tratamento, foram obtidos os parametros periodontais, com
auséncia ou presenca de sangramento em sondagem (BOP) e profundidade de
sondagem (PDs). O estudo resultou em mudancas estatisticamente relevantes
causadas pelas bandas no BOP (p=0.001 e 0.021). Para o arco inferior e superior,
porém, o BOP foi irrelevante (p=0.125 e 1.00). Na sondagem, as PDs entre bandas e
tubos também foram significativas do ponto de vista estatistico (p=001). De posse
destes dados, o autor concluiu que existe uma associacao entre as bandas molares
e 0 aumento da inflamacéo periodontal, se comparada as ligagdes molares nos trés

meses iniciais de tratamento ortodontico com aparelho fixo.

Rodrigues et al. (2018) realizaram um estudo clinico que avaliou o estado
periodontal de dois grupos - teste e controle - através de trés sistemas de indexagao
periodontal: indices de biofilme; indice de sangramento; e profundidade de
sondagem. O grupo teste tinha 20 pessoas cuja faixa etaria média era de 13,5 anos,
em tratamento com aparelho ortodéntico fixo com duas formas diferentes de
ligadura: aco inoxidavel e ligadura elastomérica, e os resultados foram comparados
entre seus membros e o grupo controle. A média de idade do grupo controle,
composto por 15 integrantes, era de 15,3 anos. Eles ndo foram submetidos a

qualquer tipo de tratamento. Parametros foram coletados no inicio do tratamento
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ortodéntico (T1) e depois de seis meses apos o aparelho fixo ter sido instalado (T2).
O grupo controle, por sua vez, teve os valores anotados apo0s seis meses da
primeira mensuracao (T2). Antes do inicio do tratamento, os dois grupos receberam
orientacdes de higiene bucal de acordo com a técnica de Bass. Depois da analise
dos dados coletados, os pesquisadores concluiram que as faces dentarias
apresentaram um crescimento consideravel nos indices de biofilme, profundidade de
sondagem e sangramento gengival ao compararem T1 e T2. Quanto as ligaduras
elastoméricas e de aco inoxidavel, ndo houve alteracdes estatisticamente relevantes

na andlise destes indices periodontais.

Figura 6 -Técnica de BASS
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Fonte: retirado de https://tiradentes999.com.br/orientacoes-profissionais/metodos-de-scovacao/.

Acesso em 30 nov. 2022

3.4 ALINHADORES X APARELHOS FIXOS

Han (2015) analisou os efeitos do tratamento ortodéntico nos tecidos
periodontais e comparou os impactos dos tratamentos com aparelho fixo (FA) e os
tratamentos com alinhadores transparentes (CAT). Foram incluidos no estudo 35

individuos que passaram por um tratamento ortodéntico no Departamento de


https://tiradentes999.com.br/orientacoes-profissionais/metodos-de-escovacao/
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Periodontia. Tendo a educacdo da higiene bucal recebido atencdo maxima, 0s
pacientes foram divididos em dois grupos de tratamento (FA e CAT), sendo
analisados antes e depois. O indice geral de placa, o gengival e a profundidade de
sondagem apresentaram melhoras nos dois grupos (p <0.01), o mesmo ocorrendo
no nivel 6sseo geral (p=0.045). Entretanto, sem diferencas relevantes no nivel 6sseo
entre os grupos. Houve diferenca entre os grupos CAT e FA na profundidade de
sondagem e na duracdo do tratamento (p <0.05), mas sem diferencas
estatisticamente significativas no indice gengival ou no nivel 6sseo, no indice de
placa e no indice gengival. Na formacgéo dos grupos, foi observada uma participacédo
majoritariamente feminina no grupo CAT (88%), comparada a presenca encontrada
no grupo FA (37%). O autor concluiu que, com boas praticas de higiene bucal e
controle de placa, os parametros clinicos melhoraram em ambos 0s grupos. Sobre a
placa e o indice gengival, os grupos apresentaram valores estatisticamente
proximos, demonstrando que o tratamento combinado ortodéntico e periodontal
pode melhorar as condicdes periodontais, independentemente da técnica

empregada.

Miethke & Brauner (2007) avaliaram 30 pacientes que utilizavam alinhadores
e com aparelhos linguais fixos com o intuito de comparar a saude periodontal
durante o tratamento ortodéntico. Os parametros avaliados foram a profundidade da
sondagem, indice de sangramento e indice de placa. Neste estudo os autores
constataram que o indice de placa dos pacientes tratados com alinhadores
transparentes foi significativamente menor do que o dos pacientes tratados com o0s

aparelhos ortodénticos linguais fixos.

Em um estudo clinico realizado por Levrini (2013), 30 pacientes foram
selecionados, sendo que 10 pacientes foram submetidos a tratamento ortoddntico
com os alinhadores Invisalign®, 10 foram tratados com aparelho fixo convencional, e
10 participaram do grupo controle e ndo foram submetidos a nenhum tratamento
ortodontico. Foi observado que o tratamento realizado com o sistema Invisalign®,
teve um menor acumulo de biofilme em comparacdo com o aparelho fixo

convencional.

Azaripour et al (2015), em um estudo envolvendo 100 pacientes, no qual 50
destes fizeram uso de alinhadores Invisalign® e os outros 50, aparelhos fixos

convencionais, buscaram avaliar a saude periodontal com o indice de sangramento
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do sulco modificado e indice de placa. Ambos 0s grupos apresentaram alteracdes na
quantidade de placa, porém para os pacientes tratados com o sistema Invisalign® a
guantidade de placa foi menor, mas nao significativamente diferente entre os grupos.
Os autores, através dos resultados obtidos, puderam concluir que o Invisalign® é

menos agressivo aos tecidos gengivais devido a higiene bucal ser mais simples.

No estudo com Levrini (2015), foram selecionados 77 pacientes e, destes, 10
foram escolhidos para néo realizar o tratamento ortodéntico e foram selecionados
para o grupo controle, o restante foi dividido em dois grupos: tratamento com
Invisalign® e tratamento com aparelho fixo. O estudo mostrou que 0 grupo que
realizou o tratamento ortod6ntico convencional resultou em maior acamulo de placa
gquando comparado com 0s pacientes que utilizaram Invisalign®. Este resultado
sugere-se que seja pela maior facilidade de higienizagdo com a utilizacdo do
Invisalign®.

Qian et al. (2018) afirmaram que os alinhadores transparentes estdo sendo
cada vez mais requisitados por conta da estética e conforto. Tendo isto em vista, 0s
autores, através de um estudo de revisdo sistematica, tiveram como intuito comparar
a saude periodontal em pacientes submetidos ao tratamento ortoddntico com
alinhadores transparentes e tratamentos ortodénticos fixos convencionais. Para este
estudo, artigos foram pesquisados nos bancos de dados PubMed, Web of science,
CoChrane library e Embase. A qualidade dos autores foi avaliada resultando em um
total de 9 artigos selecionados. Através desta revisdo sistematica, foi constatado que
alinhadores ortodonticos foram melhores para a saude periodontal, incluindo o indice
de placa de biofilme presente, indice gengival e profundidade a sondagem quando
comparados aos aparelhos fixos convencionais. A partir destas evidéncias o0s
alinhadores transparentes sdo mais recomendados, segundo o0s autores, em

pacientes com alto risco de desenvolver gengivite.

Madariaga et al. (2020) avaliaram a saude periodontal de 20 pacientes que
passavam por tratamento ortodéntico fixo convencional e alinhadores transparentes.
Os pacientes no tempo inicial do tratamento foram chamados de TO. Foi chamado de
T1 o periodo referente a 3 meses apo6s o inicio do estudo, onde houve uma
sondagem de profundidade, conferindo indice de placa, sangramento a sondagem e
recessao gengival. Os pacientes receberam orientagdes de higiene bucal, sendo

mostrado de forma individualizada como a escovagéao deveria ser realizada e, a cada
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duas semanas, eram chamados para que houvesse um reforco da técnica de
escovagdo. Apds o controle, foram novamente feitas avaliagbes, que puderam
concluir que o uso do tipo do tratamento ortodontico quando apresenta

acompanhamento de higiene bucal ndo apresenta diferenca.

Issa et al. (2020) objetivando avaliar os parametros gengivais no tratamento
fazendo uso de alinhadores transparentes e outros trés tipos de aparelhos fixos com
braquetes. 80 pacientes foram selecionados e divididos em quatro grupos com 20
pacientes em cada grupo. O primeiro grupo foi submetido ao tratamento com
braguetes convencionais e chamado de CB; o segundo grupo utilizou-se de
braquetes convencionais ceramicos (CCB); o terceiro grupo fez uso de braguetes
autoligados (SL) e por fim, o dltimo grupo utilizou aparelhos alinhadores
transparentes (CA). Para este estudo, os pacientes tinham que ser maiores de 18
anos, com relacao esquelética de Classe I, Classe lll, em tratamento ortoddntico por
pelo menos seis meses com aparelhos fixos em ambos os arcos. Os pacientes que
eram fumantes, as gestantes, diabéticos ou que tomavam algum medicamento que
afetasse a salude gengival ou com problemas cardiovasculares foram excluidos
deste estudo. Também foram excluidos pacientes que faziam uso de enxaguantes
bucais antissépticos nos ultimos seis meses ou que foram submetidos nos seis
meses precedentes a tratamentos periodontais, bem como pacientes que faziam uso
de coroas e préteses ou restauragfes extensas proximas a margem gengival. Ao
todo sete indices foram avaliados: indice de placa, indice gengival, indice de
sangramento gengival, indice de sangramento do sulco; indice de sangramento
papilar, indice de exame periodontal basico e indice de sangramento a sondagem.
Como resultado, os pacientes que fizeram uso do alinhador transparente
aparentemente apresentaram melhores condi¢cdes periodontais que o0s demais

grupos apresentados.



Figura 7 — Aparelhos ortodéntico

Fonte: retirado de https:// www.odontoclinic.com.br. Acesso em 30 nov. 20224
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4. DISCUSSAO

A condicdo de saude periodontal com o uso de alinhadores transparentes e
aparelhos fixos convencionais ndo apresentou unanimidade entre os pesquisadores.
Boyd & Waskalic (2001), Miethke & Brauner (2007), Levrini (2013), Azaripour et al.
(2015), Levrini (2015), Brascher et al. (2016), Qian et al. (2018) e Issa et al. (2020).
Para estes autores, o tratamento ortodéntico com alinhadores transparentes
possibilita a realizagcdo de uma melhor higienizacdo, além de permitir ao cirurgiao
dentista um acesso mais facil de controle de placa que, segundo Moosa et al.
(2015), é feito com préticas de higiene adequadas.

Alguns autores, como Gomes et al. (2007), Han (2015), Chhiber et al. (2018)
e Madariaga et al. (2020), afirmaram que o uso de aparelhos fixos e alinhadores néo
apresentavam diferencas em relacdo a saude periodontal entre eles.

Boyd & Waskalic (2001) e Khorsand et al. (2013) defenderam que em todo o
processo ortoddntico, € necessario um acompanhamento do cirurgido dentista, para
gue haja orientacdo da higiene bucal, bem como o controle de placa, realizado pelo
dentista caso isso ocorra.

Miethke & Brauner (2007) constataram que o indice de placa dos pacientes
tratados com alinhadores transparentes foi significativamente menor do que o dos
pacientes com ortodontia convencional fixa. Levrini (2013) entendeu que o0s
pacientes tratados com alinhador removivel apresentaram menor indice de biofilme.

Al Anezi (2015) associou as bandas molares e o aumento da inflamagéo
periodontal, ao passo que Rodrigues et al. (2018) n&o estabeleceram nenhuma
relacdo entre as ligaduras elastoméricas e de aco inoxidavel e os indices
periodontais resultantes de seu estudo.

No estudo de Rodrigues et al. (2018), os grupos participantes foram instruidos
a usarem a técnica de Bass na escovacao, indicada para pacientes com doenca
periodontal, pois possibilita a limpeza do sulco gengival sem causar lesdes na
gengiva, ou agravar eventuais lesfes existentes. Esta consiste em posicionar a
escova a 45° em relacdo ao eixo longitudinal dos dentes e fazer movimentos curtos
e vibratérios, no sentido antero-posterior e sem que seja exercida uma forca
excessiva. Os movimentos devem durar cerca de 10 segundos onde a escova

alcancar.
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Yafez-Visco et al. (2015), destacaram, como pontos negativos dos aparelhos
ortodonticos convencionais, a necessidade dos ajustes regulares e a dificuldade na
higienizacdo, ponto este que foi levantado anteriormente também por autores como
Gomes et al. (2007), e Petti, Barbado e Simonetti (1997)

Autores como Qian et al. (2018) citaram como ponto positivo o conforto
proporcionado pelos alinhadores removiveis. Entretanto, Boyd & Waskalic (2001)
alertaram para a necessidade de que os pacientes utilizem os alinhadores
removiveis por um longo periodo do dia, além de as superficies dos dentes serem

encaixadas, possibilitando danos a gengiva.



27

5. CONCLUSOES

Tendo como base os estudos selecionados para esta revisao bibliografica, foi
possivel afirmar que os alinhadores ortodénticos transparentes quando comparamos
aos aparelhos ortodonticos fixos convencionais possibilita uma higienizagdo mais
completa e confortavel devido a possibilidade da remoc¢é&o do alinhador transparente,
embora ndo exista consenso quanto ao tipo de aparelho que proporcione uma
melhor salde periodontal. Haja vista que o0s pacientes em tratamento ortodéntico
fixo quando bem orientados e acompanhados obtiveram resultados idénticos aos
pacientes com alinhadores transparentes.
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