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RESUMO

Braquetes autoligados estdo sendo muito utilizados na pratica ortodéntica nos
tltimos tempos. Diversas sdo as vantagens associadas a eles, embora 0s conceitos
iniciais possam ter sido alterados com os anos de utilizagdo clinica. Desta forma, o
objetivo deste trabalho foi, por meio de uma revisdo de literatura, apresentar
consideragdes atuais sobre a utilizagcdo de braquetes autoligados.

Palavras-chave: Braquetes ortodénticos. Ortodontia. Aparelhos ortodénticos.



ABSTRACT

Self-ligating brackets have been widely used in orthodontic practice in recent times.
There are several advantages associated with them, although the initial concepts
may have changed with years of clinical use. Thus, the objective of this work was,
through a literature review, present current considerations on the use of self-ligating
brackets.

Keywords: Orthodontic Brackets. Orthodontics. Orthodontics Appliances.
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1 INTRODUCAO

O sistema de braquetes autoligados ganhou forcas na Ortodontia na altima
década (VILLELA et al., 2016; JUNG et al., 2016; LEE; LEE; KIM, 2016; ALOBEID et
al., 2017).

Eles podem ndo apresentar vantagens clinicas sobre os braguetes
convencionais para a saude periodontal dos pacientes adolescentes (ARNOLD et
al., 2016; SHIN, 2017). Nem vantagens quanto a mecanica (ALMEIDA et al., 2015;
LIU; GUO, 2016). Embora estudos atuais demonstrem leve superioridade dos
braguetes autoligados frente aos convencionais (HIGA et al., 2016; KUMAR et al.,
2016; SANTIAGO; VIEIRA; DE OLIVEIRA JUNIOR, 2016). Embora Nascimento et
al. (2014); Aragon; Lima; Normando (2016) destacaram que o acumulo de detrito
parece acontecer de forma similar em ambos os sistemas de braquetes. E uma de
suas vantagens comprovadas seja a diminuigdo do atrito gerado na movimentacao
dentaria (JAKOB et al., 2014; MUGURUMA et al., 2014)

Outra particularidade deste sistema € a utilizacdo dos stops que podem ser
utilizados de diversas formas, sendo necessario no minimo a utilizacao de dois para
gue ocorra a acao desejada (MALTAGLIATI, 2012).

E independente do tipo de braquete escolhido para se tratar qualquer
paciente, é importante ressaltar que se a tecnologia pode ser utilizada a favor do
ortodontista, que se faca da forma mais consciente possivel, uma vez que ela

favorece ndo soO os pacientes, como também os profissionais (URSI, 2015).
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2 PROPOSICAO

O objetivo deste trabalho foi, por meio de uma revisdo de literatura,

apresentar consideragdes atuais sobre a utilizacdo de braquetes autoligados.
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3 REVISAO DE LITERATURA

Villela et al. (2016) enfatizaram que os levantes de mordida sdo um
respeitavel recurso utilizado no sistema autoligado que permite a instalacdo imediata
do aparelho ortoddntico, gera uma movimentacdo mais rapida dos dentes e estimula
a expansao das arcadas, pois libera os arcos dos contatos oclusais. Os levantes
podem ser posteriores ou anteriores e também sao chamados de “buil up” ou “bite
turbo”, respectivamente. Suas indicacbes sao efetuadas segundo o tipo de
maloclusdo e o padréo facial. Dois casos clinicos com dois tipos de abordagens
distintas nas correcdes das maloclusdes dos pacientes braquifaciais com mordida
profunda e terco inferior da face diminuido (FIGURAS 1 e 1) foram relatados. No
caso clinico 1, foi utilizado o levante de mordida anterior e elasticos verticais de
extrusdo de dentes posteriores e no caso clinico 2, uso de levante de mordida
posterior e elasticos de Classe Il. Ambos os casos foram tratados com aparelhos
autoligados interativos, que diminuiram a quantidade de consultas, mantendo a
eficiéncia da correcéo dos problemas. Nos dois casos, conseguiu-se a finalizacao de
molares, pré-molares e caninos em relacdo de Classe I. Concluiu-se que a escolha
do tipo de recurso de levante de mordida a ser empregado depende do diagndstico e
das necessidades dos movimentos dentarios, principalmente da relacdo dos
incisivos superiores com os labios. Os braquetes autoligados associados ao levante
de mordida e aos elasticos intermaxilares se mostraram eficientes na correcdo das
maloclusbes em pacientes braquifaciais com mordida profunda e terco inferior da

face diminuida.
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FIGURA 1 — Tratamento com braquetes autoligados e levante de mordida anterior.
Fonte: Villela et al. (2016)
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FIGURA 2 — Tratamento com braquetes autoligados e levante de mordida posterior.
Fonte: Villela et al. (2016)

Atik; Taner (2017) compararam a estabilidade longitudinal do sistema
convencional de fio direto ap6s o uso de um aparelho quadrihélice com sistema
auto-ligante Damon em pacientes com ma oclusdo de Classe |. Para tal, 27
pacientes adolescentes foram avaliados em trés periodos diferentes: pré-tratamento
(T1), pos-tratamento (T2) e trés anos poés-tratamento (T3). O grupo 1 incluiu 12
pacientes (com idade média de 14,65 anos) tratados com sistema Damon 3MX; e o
Grupo 2 incluiu 15 pacientes (com idade média de 14,8 anos) submetidos a
tratamento ortoddntico com braquetes prescritos por Roth apds expansao com
aparelho quadrihélice. O relapse foi avaliado com exame de elenco dental e
tracados radiograficos cefalométricos. A analise estatistica foi realizada com o
software IBM-SPSS para Windows, versdo 21 (SPSS Inc., Chicago, IL). Um valor de
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p menor que 0,05 foi considerado estatisticamente significante. Houve aumentos
significativos em todas as medidas transversais dentarias e postero-anteriores com
tratamento ativo (FIGURA 3). Houve uma recaida significativa em longo prazo na
largura inter-canina em ambos 0s grupos e na largura inter-primeiro pré-molar no
Grupo 2. Foi observada uma diminui¢ao significativa em todas as medidas frontais
de T2 para T3 para ambos os grupos. Os incisivos superiores e inferiores
proclinaram significativamente em T1-T2, porém nenhuma recaida foi encontrada
para ambos os grupos. Quando dois sistemas foram comparados, nao houve
diferenca significativa para o periodo de seguimento de longo prazo. Concluiu-se
gue o sistema convencional (aparelho quadrihélice com braquetes convencionais) e
sistema Damon encontraram resultados semelhantes em relacdo as posicées de

incisivos em longo prazo e mudangas de dimenséo transversal do arco maxilar.

FIGURA 3 — Distancias medidas no estudo.
Fonte: Atik; Taner (2017)

Al-Thomali; Mohamed; Basha (2017) avaliaram a expressao de torque dos
braguetes ortoddnticos autoligantes (SL) e braquetes convencionalmente ligados e a
expressao do torque em braquetes SL ativos e passivos. A busca sisteméatica incluiu
MEDLINE, EMBASE, CINAHL, PsychINFO, Scopus e revistas-chave e artigos de
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revisdo. A data da ultima pesquisa foi 4 de abril de 2016. Avaliou-se a qualidade
metodoldgica dos estudos por meio da Ferramenta de Avaliacdo de Qualidade para
Estudos Quantitativos, desenvolvida para o Projeto Eficaz de Préatica de Saude
Publica (EPHPP). No total, 87 estudos foram identificados para triagem e 9 estudos
foram elegiveis. A avaliacdo da qualidade classificou um dos estudos como sendo
de qualidade forte, sendo que 7 desses estudos foram de qualidade moderada. Trés
dos sete estudos que compararam os braquetes SL e convencionalmente ligados
mostraram 0s convencionalmente ligados com maior expressao de torque em
relacdo aos braguetes SL. Concluiu-se que braquetes convencionalmente ligados
apresentaram maior expressao de torque em relacédo aos braquetes SL. A diferenca
menor foi registrada em uma expressdo de torque de braquetes SL ativos e
passivos.

Dehbi et al. (2017) destacaram que nos ultimos anos, o uso de braquetes
auto-ligantes em Ortodontia progrediu consideravelmente. Esses sistemas tém sido
objeto de inimeros estudos com bons niveis de evidéncia, permitindo avaliar sua
eficacia e eficiéncia em relacdo aos braquetes convencionais. Os autores avaliaram
a eficacia terapéutica dos braquetes auto-ligantes por meio de uma revisdo
sistematica da literatura cientifica. Um estudo sistematico foi realizado sob a forma
de uma pesquisa recente da base de dados eletrénica Pubmed, orientada pelo uso
de varias palavras-chave relacionadas a eficacia terapéutica de braquetes auto-
ligantes através do estudo do alinhamento dos dentes, fechamento do espaco,
expansao, duracdo do tratamento e grau de desconforto. A pesquisa foi limitada a
estudos controlados randomizados e dois leitores independentes identificaram
estudos correspondentes aos critérios de selecdo. Os artigos escolhidos incluiram
20 ensaios controlados randomizados. Os estudos analisados revelaram a auséncia
de diferencas significativas entre os dois tipos de sistema com base nos critérios
clinicos adotados, refutando a hipotese da superioridade dos braquetes auto-ligantes
em relacdo aos sistemas convencionais.

Kaklamanos et al. (2017) compararam a duracdo do tratamento ortodontico e
as variantes do Indice Gengival (Gl) em pacientes com ma oclusdo de Classe |
tratados com um método convencional de fio direto (CG) ou com a técnica Damon
(DT). O ensaio clinico foi randomizado. Os participantes eram pacientes com perfil
facial equilibrado, denticdo permanente completa e ma oclusdo de Angle | com

apinhamento moderado. O resultado primario foi a duragcdo do tratamento
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ortoddntico em meses. Os escores de Gl ao longo do tratamento foram resultados
secundarios e o indice PAR também foi avaliado. A aleatorizagdo foi realizada
usando uma tabela de nameros aleatérios e a alocacao foi ocultada em envelopes
selados sequencialmente numerados e opacos. A comparacdo dos dados entre
grupos foi realizada com testes adequados para amostras independentes. Vinte e
dois pacientes foram alocados aleatoriamente para tratamento em uma proporgéo
de 1:1 para o grupo CG ou DT. A idade no inicio do tratamento, o indice PAR inicial
e o0s escores Gl foram semelhantes entre os grupos. Todos o0s pacientes
completaram o estudo, mas a duracdo total do tratamento ortoddntico foi quase
metade da suposicao inicial. Nao foram observadas diferencas estatisticamente
significativas na duracdo do tratamento. Os dois grupos nao diferiram
estatisticamente em relacdo aos escores Gl durante o periodo observacional. Ndo
foram observados danos graves além da inflamacéo gengival associada ao acimulo
de biofilme oral. Concluiu-se que o estudo nao revelou diferengas estatisticamente
significativas entre o método de fio linear convencional comparado e os grupos de
ma oclusdo de Angle Classe | tratados com técnicas de Damon quanto a duracdo
total do tratamento e os escores Gl.

Longoni et al. (2017) revisaram a literatura de forma sistematica e avaliaram
comparativamente se braquetes metalicos auto-ligantes acumulam menos biofilme
de Streptococcus mutans do que braquetes metalicos convencionais. A busca
sistematica foi realizada seguindo diretrizes PRISMA e registro em PROSPERO.
Foram consultadas sete bases de dados eletronicas (Google Scholar, LILACS, Open
Grey, PubMed, SciELO, ScienceDirect e Scopus) até abril de 2016, sem restricdes
de linguagem e tempo de publicacdo. Apenas foram incluidos estudos clinicos
randomizados que verificaram a colonizacdo de S. mutans em braquetes metalicos
(auto-ligantes e convencionais). Todas as etapas foram realizadas de forma
independente por dois operadores. A pesquisa resultou em 546 registros obtidos das
bases de dados eletronicas. Além disso, foram avaliadas 216 referéncias obtidas na
busca manual de artigos elegiveis. Finalmente, um total de 5 estudos foram
incluidos na sintese qualitativa. Em 1 estudo, a contagem bacteriana total ndo foi
diferente entre os braguetes auto-ligantes e convencionais, enquanto que em 2
estudos a quantidade foi menor para braquetes auto-ligantes. Em relacdo a
contagem especifica de S. mutans, dois estudos mostraram menor acamulo de auto-

ligamentos do que nos braquetes convencionais. Concluiu-se que os braquetes
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metalicos auto-ligantes acumulam menos S. mutans do que os convencionais. No
entanto, esses achados devem ser interpretados em conjunto com particularidades
individuais para cada paciente - como habitos de higiene e habitos alimentares, que
sdao componentes do ambiente multifatorial que permitem o S. Mutans proliferar e
permanecer retido na cavidade bucal.

Meros et al. (2017) apresentaram uma alternativa mecéanica ortodéntica para
abertura espacial de incisivos laterais maxilares ausentes, usando miniplacas como
ancoragem, associadas a braguetes auto-ligantes. Este tratamento foi escolhido com
base na presenca de padrdo facial equilibrado, grande anatomia canina, a
necessidade de melhorar a oclusdo dentéria para evitar maior desgaste e a queixa
estética do paciente. Para obter os resultados, foram extraidos os terceiros molares
superiores e foram instaladas duas miniplacas para distalizar o arco superior sem
necessidade de conformidade com o paciente ou dispositivos auxiliares. Braquetes
auto-ligantes foram utilizados para reduzir o atrito nos dentes posteriores, facilitando
assim o movimento com aplicagéo de forca leve. No final de 19 meses, o paciente
apresentou bom overbite e overjet, Classe | e espaco adequado para implantes e
proteses, além disso, uma boa estética facial foi mantida. Concluiu-se que quando
indicada, a abertura espacial pode proporcionar excelentes resultados estéticos e
funcionais e resultados ainda mais previsiveis quando as miniplacas de ancoragem
esqueléticas sao usadas para distalizar todos os dentes posteriores.

Portelli et al. (2017) destacaram que o0 estresse oxidativo € um evento
patoldégico induzido por uma prevaléncia de agentes oxidantes sobre os
antioxidantes, com a consequente alteracdo do equilibrio de reducdo de o6xido.
Radicais livres produzem danos tanto em componentes celulares quanto
extracelulares. Membranas de fosfolipidos, proteinas, DNA mitocondrial e nuclear,
sao alvo do estresse oxidativo, que podem finalmente causar morte celular por
apoptose. Os aparelhos ortoddnticos, como braquetes, fios, resinas e solda,
possuem alguns componentes que podem ser considerados potenciais fatores de
alergénios, carcinogénicos, citotoxicos e de mutacdo génica. O objetivo principal
desta pesquisa foi avaliar o estresse oxidativo na saliva de pacientes tratados com
aparelhos ortodbénticos vestibulares auto-ligantes. O objetivo secundario foi
investigar a influéncia dos braquetes ortodénticos na higiene bucal e o consequente
efeito sobre o estresse oxidativo. Espécimes salivares foram coletados em uma

amostra de 23 pacientes (12 do sexo feminino, 11 do sexo masculino) entre 12 e 16
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anos de idade (idade média 14,2). Para cada paciente foi coletado um espécime
salivar nos seguintes pontos de tempo; antes da ligacdo ortodontica (T1), cinco
semanas (T2) e dez semanas (T3) ap0s a ligacdo do aparelho ortodéntico. As
amostras foram analisadas com um fotdmetro devido ao Teste SAT (Teste de
Antioxidante Salivar). O estudo né&o revelou nenhuma correlacdo entre o nivel de
higiene dental e o de estresse oxidativo. Concluiu-se que o tratamento ortodéntico
com o aparelho metalico vestibular autoligante parece néo ser capaz de afetar o
estresse oxidativo durante as primeiras dez semanas de terapia.

Sridharan et al. (2017) compararam os atributos de friccdo de braquetes
convencionais de aco inoxidavel e braguetes de aco inoxidavel auto-ligantes com
diferentes dimensdes de arco. O teste foi realizado com dois conjuntos de braquetes
maxilares: (1) Aco inoxidavel convencional (Série Victory), (2) auto-ligantes em aco
inoxidavel (SmartClip) sem primeiros os braquetes de pré-molares. O ago inoxidavel,
o niquel-titanio (NiTi) e o beta-Ti que sédo os tipos de ligas de arcos ortodbnticos
foram testados neste estudo. Para monitorar a forca de friccdo, uma maquina de
teste universal (Instron 33R 4467) que compreende 10kg de célula de carga de
tensao foi atribuida em uma faixa de 1kg e determinada de 0 a 2kg, o0 que permite o
deslocamento de um fio de arco ao longo dos braquetes. A andlise de variancia
unidirecional foi utilizada para testar a diferenca entre os grupos. Para analisar a
diferenca estatistica entre os dois grupos, utilizou-se o teste t de Student. Concluiu-
se que quando comparados com braquetes convencionais com ligaduras de aco
inoxidavel, os braquetes auto-ligantes podem produzir significativamente menos
friccdo durante o deslizamento. Os arcos de Beta-Ti expressaram alta resisténcia a
friccdo e os arcos de aco inoxidavel compreendem baixa resisténcia a friccao entre
todos os materiais de arco.

Tupinamba et al. (2017) relataram que a deposicdo de pelicula polimerizada
por plasma foi criada para modificar as propriedades da superficie dos braquetes
ortodénticos metalicos para inibir a adesdo bacteriana. Para tal, as peliculas de
polimero de Hexametildisilioxano (HMDSO) foram depositadas em braquetes
convencionais (n = 10) e auto-ligantes (n = 10) utlizando a técnica de
radiofrequéncia de deposi¢cdo quimica de vapor plasméatica (PECVD). As amostras
foram divididas em dois grupos de acordo com o tipo de braguete e dois subgrupos
apés tratamento de superficie. A andlise de microscopia eletrdnica de varredura

(SEM) foi realizada para avaliar a presenca de adesao bacteriana sobre superficies
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de amostras (regidao do entalhe e asas) e integridade da camada de filme. A
rugosidade da superficie foi avaliada pela interferéncia confocal (IC) e pela
molhabilidade superficial, por goniometria. Para a andlise de adeséo bacteriana, as
amostras foram expostas durante 72 horas a uma solucéo de Streptococcus mutans
para formacdo de biofilmes. Os valores obtidos para a rugosidade da superficie
foram analisados utilizando o teste de Mann-Whitney, enquanto a adeséo ao biofilme
foi avaliada pelo teste de Kruskal-Wallis e SNK. Foram observadas diferencas
estatisticas significativas para a rugosidade da superficie e a reducdo da adesao
bacteriana em braquetes convencionais apo0s tratamento de superficie e entre
braquetes convencionais e auto-ligantes. Nao foram observadas diferencas
estatisticas significativas entre os grupos auto-ligantes. Concluiu-se que a deposicao
de pelicula polimerizada por plasma foi apenas eficaz na redu¢éo da rugosidade da
superficie e da adesdo bacteriana em braquetes convencionais. Observou-se
também gue os braquetes convencionais apresentaram menor adesao ao biofilme
do que os braquetes auto-ligantes, apesar da auséncia de biofilme.

Uribe et al. (2017) investigaram a duracdo do alivio do apinhamento
mandibular com Ortodontia de piezotomo-corticisdo em comparagcdo com Ortodontia
convencional. Quarenta e um individuos adultos de um Unico centro com mais de
5mm de apinhamento anterior mandibular foram alocados aleatoriamente usando
aleatorizacdo em blocos em grupos experimentais e de controle. O grupo
experimental recebeu um procedimento de corticisdo com um piezotomo sobre o
aspecto labial dos incisivos mandibulares em conjunto com um aparelho ortodontico
fixo auto-ligado. O grupo de controle recebeu o aparelho ortoddntico fixo auto-ligado
e nenhuma corticisdo. A mesma sequéncia de arcos (0,014 polegadas seguido de
0,014 x 0,025 polegadas de cobre-niquel-titanio) foi seguida para ambos o0s grupos.
Os moldes de estudo mandibulares tomados a cada 4-5 semanas foram utilizados
para avaliar mudangas no indice de irregularidades por avaliadores de resultados
cegos. O tempo de alinhamento foi calculado em dias. Vinte e nove individuos (16
experimentais e 13 controles) completaram o estudo. Em geral, ndo houve diferenca
significativa no tempo necessario para corrigir o apinhamento mandibular com
piezotomo-corticisdo assistida e Ortodontia convencional. Nao foram observadas
complicacbes com o tratamento ou consequéncias nao intencionais em qualquer um

dos assuntos. Concluiu-se que este ensaio clinico randomizado ndo encontrou



23

evidéncias de que a Ortodontia assistida com piezotomo-corticisdo fosse mais
eficiente no alivio do apinhamento anterior mandibular.

Bergamo et al. (2018) examinaram a relacao entre o projeto do braquetes e a
proporcao de cinco citocinas pro-inflamatorias, no fluido crevicular gengival (GCF) e
adesdo bacteriana sem influéncia do movimento dentario. A amostra foi composta
por 20 participantes, com idade entre 11 e 15 anos (idade média: 13,3 anos + 1,03).
Um braquete metalico Gemini™ convencional e dois braquetes auto-ligantes, In-
Ovation®R e SmartClip™, foram ligados aos incisivos e caninos maxilares. GCF foi
coletado usando uma tira padrdo de papel de filtro antes e 60 dias apds a ligacao.
Os niveis de citocinas (IL-12, IL-1a, IL-1B, IL-6 e TNF-a) foram realizados pelo
ensaio LUMINEX. Os niveis dos complexos bacterianos vermelhos e laranja foram
analisados pela hibridacdo DNA-DNA da Damierboard. Os dados de citocinas e
complexos bacterianos foram realizados utilizando os testes ndo-paramétricos a 5%
do nivel de significancia. Os niveis de citocina aumentaram. No entanto, apenas o
grupo SmartClip™ mostrou um nivel significativamente aumentado de TNF-a. O
grupo de braquetes SmartClip™ apresentou niveis mais altos de bactérias
complexas vermelhas. Concluiu-se que o projeto do braquete afetou os niveis de
citocinas e a adesédo bacteriana, pois observou-se que as citocinas pré-inflamatoérias
liberadas no GCF para o grupo SmartClip™ mostraram um aumento nos niveis de
TNF-a associados a niveis bacterianos mais elevados, o0 que possivelmente
representa maior potencial inflamatorio. Por isso, o projeto do braquete deve ser
considerado em pacientes com risco de doenca periodontal e reabsorcéo radicular.

Stasinopoulos et al. (2018) compararam o padrdo de falha de quatro
diferentes tipos de braquetes e avaliaram o efeito sobre a duracdo do tratamento.
Um total de 78 pacientes brancos (28 homens, 50 mulheres) com idade média de
12,6 anos foram incluidos neste estudo retrospectivo de coorte e tratados por um
periodo médio de 30,6 meses. Os pacientes foram tratados com braquetes
convencionalmente ligados de aco inoxidavel, braquetes ceramicos
convencionalmente ligados, braquetes auto-ligantes de aco inoxidavel ou braquetes
auto-ligantes isentos de niquel. A perda de pelo menos um braguetes durante o
curso do tratamento foi analisada com analises de sobrevivéncia de riscos
proporcionais de Cox e regressao linear generalizada. A taxa geral de falha do
braguetes no nivel do dente foi de 14,1% (217 braquetes), com diferencas

significativas de acordo com o tipo de dente e o tipo de braquete. Os pacientes
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tratados com braquetes ceramicos perderam mais braquetes do que pacientes com
braguetes de aco inoxidavel. Em média, o tempo de tratamento aumentou 0,6 meses
para cada braquetes adicional. Concluiu-se que a falha do braquete foi observada
com mais frequéncia nos ceramicos e foi associada a uma maior duragcdo do
tratamento.

Stein et al. (2018) mediram o efeito da irradiagdo com um novo laser de diodo
445nm na resisténcia a cisalhamento (SBS) de braquetes ceramicos antes do
desengate. Trinta braquetes de ceramica (In-Ovation® C, GAC) foram ligados de
maneira padréo as superficies de esmalte bucal aplainadas e polidas de 30 molares
humanos sem caries. Cada dente foi alocado aleatoriamente para o laser ou grupo
controle, com 15 amostras por grupo. Os braquetes no grupo laser foram irradiados
com o laser de diodo (SIROLaser Blue®, Sirona) em trés lados das bases do
braguete por 5 segundos cada (lateral-coronal-lateral, um total de 15 segundos)
imediatamente antes do desengate. Os valores de SBS foram medidos para 0 grupo
de laser e grupo de controle. Para avaliar o indice de adesivo remanescente (ARI) e
o grau de fratura do esmalte, as micrografias da superficie do esmalte foram tiradas
com uma ampliagdo de 10 vezes apOs a desmontagem. Os valores de SBS foram
significativamente menores estatisticamente no grupo laser em comparacdo com o
grupo controle. Os escores de ARI também foram significativamente mais baixos
estatisticamente no grupo laser em comparacdo com o grupo controle. Nenhuma
fratura de braquete ou fratura de esmalte ocorreu em qualquer grupo apdés a
desmontagem. Concluiu-se que a irradiacdo de braquetes de ceramica com 0 novo
laser de diodo antes do desengate reduz significativamente os valores de SBS. Isso
€ de importancia clinica, pois significa que o risco de danos aos dentes, as fraturas
do braquete e o tempo total de tratamento podem ser reduzidos.
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4 DISCUSSAO

Os braquetes autoligados figuram entre as mais recentes evolucdes
tecnologicas da Ortodontia (URIBE et al., 2017; STEIN et al., 2018).

Os relatos de tratamento apresentam sucesso em suas abordagens com a
utilizacao de braquetes autoligados. Villela et al. (2016) destacaram casos tratados
com diferentes levantes de mordida. E Meros et al. (2017) associaram miniplacas
como meio de ancoragem absoluta.

No comparativo com o sistema convencional, Atik; Taner (2017) encontraram
gue o sistema convencional e o0 sistema Damon encontraram resultados
semelhantes em relacdo as posicées de incisivos em longo prazo e mudancas de
dimensdo transversal do arco maxilar. Al-Thomali; Mohamed; Basha (2017)
descobriram que braquetes convencionais apresentaram maior expressao de torque
em relacdo aos autoligados. Para Sridharan et al. (2017), braquetes autoligados
podem produzir significativamente menos friccdo durante o deslizamento. Longoni et
al. (2017) encontraram que braquetes metalicos autoligados acumulam menos S.
mutans que o0s convencionais. J4 os achados de Tupinamba et al. (2017)
comprovaram o contrario. Por fim, Dehbi et al. (2017) e Kaklamanos et al. (2017)
nao encontraram diferencas entre os diferentes tipos de braquetes.

Nos achados atuais, Portelli et al. (2017) relataram que o aparelho metalico
autoligado parece néo ser capaz de afetar o estresse oxidativo durante as primeiras
dez semanas de terapia. Bergamo et al. (2018) destacaram que o design do
braguete deve ser considerado em pacientes com risco de doenca periodontal e
reabsorcao radicular. E Stasinopoulos et al. (2018), que as falhas nos braquetes
foram mais frequentes nos braquetes autoligados ceramicos e foi associada a uma

maior duracdo do tratamento.
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5 CONCLUSAO

Apds o exposto, pode-se concluir qgue os braquetes autoligados devem ser
escolhidos com muita sobriedade de forma a assegurar aos pacientes suas reais

vantagens.
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