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Resumo

Introducao: O advento da colagem de braquetes simplificou a
montagem do aparelho ortodéntico fixo, além de gerar maior conforto
para o paciente e diminuir o risco de descalcificacoes. No entanto nao
existe no mercado um braquete de colagem para o primeiro molar
permanente com tubo acessoério e ganchos sem ser do tipo conversivel.
Objetivo: Buscou-se apresentar uma patente de modelo de utilidade
de um braquete prescricao Roth, técnica Straight-Wire de primeiro
molar, com a finalidade de facilitar o tratamento ortodéntico em que
ha a necessidade de colocacao de acessorios nos segundos molares.
Material e métodos: Essa patente consiste num braquete de molar
para colagem que contém uma base retentiva para tal, semelhante ao
utilizado na técnica Edgewise, com aletas para colocagao de alastic ou
ligadura metalica, porém contendo pré-angulacoes e torques como os
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tubos molares da técnica Straight-Wire com prescri¢ées Roth. Também
contém um tubo acessorio para utilizacao de sobrearcos ou cantilévers,
além de um gancho para insercao de elasticos. Resultados e conclusao:
Com a proposta de desenho desse braquete se torna possivel a obtencao
de um acessorio que facilita a inclusao do segundo molar na montagem
do aparelho ortodontico sem a utilizacao de bandas. Além disso, ele
apresenta aletas para insercao de ligaduras, tubo acessorio para fixacao
de sobrearcos ou cantilévers e ganchos para colocagao de elasticos.

Abstract

Introduction: The advent of bracket bonding simplified the assembly
of orthodontic braces, besides giving more comfort to the patient and
decreasing the risk of decalcification. However, there is no first molar
bracket with accessory tube and hooks in the market, except for the
convertible type. Objective: To present a patent for utility model of a
bracket Roth prescription, Straight-Wire technique for first molar, in
order to facilitate orthodontic treatment where there is a need for placing
accessories in second molars. Material and methods: This patent
consists of a molar bracket for bonding, which contains a retentive base
for this, similar to the bracket used in the Edgewise technique, with
fins for placing alastic or metal ligature, but containing pre-angles and
torques as the tubes of the molar Straight-Wire technique with Roth
prescription. It also includes an accessory tube for placing arches or
cantilevers and hooks for placing elastics. Results and conclusion:
With this bracket design proposal it is possible to obtain an accessory
that facilitates the inclusion of the second molar in the assembly of the
orthodontic brace without the use of bands. Moreover, this bracket has
fins for placing ligatures, accessory tube for placing arches or cantilevers
and hooks for placing elastics.

Introducao

A introducao do condicionamento acido da
superficie dentaria, proposto por Buonocore (1955)
[7], possibilitou a colagem de braquetes na face
vestibular dos dentes, com a finalidade de eliminar
as bandas metdalicas, revolucionando assim a
instalacao dos aparelhos ortoddnticos. O advento
da colagem de braquetes simplificou a montagem
do aparelho ortodéntico fixo e promoveu a reducao
das fases e do tempo de tratamento, proporcionando
um avanco significativo na terapéutica ortodéntica
[11]. Além disso, apresentou importantes vantagens,
como maior facilidade na remocao da placa
bacteriana, reducao de gengivites e hiperplasias
gengivais, nao utilizacao de separadores, auséncia
de espacos gerados pelas bandas apdés a remoc¢ao
do aparelho, possibilidade de colagem de braquetes
em dentes parcialmente erupcionados, menor
probabilidade de descalcificacoes geradas por

infiltrac6es, maior facilidade na deteccao de carie
e estética [5].

Contudo a utilizacao de bandas em molares
ainda é uma pratica muito constante na rotina
da clinica ortodontica. A decisao de colocar ou
nao banda em um molar permanente pode ser
influenciada por varios fatores, como histérico
de defeito cardiaco congénito, febre reumatica,
protese de valvula cardiaca [7], necessidade do
uso de aparelho extrabucal, aparelho de protracao
mandibular, barra palatina ou arco lingual, coroa
clinica curta, entre outros.

Clinicamente se comprovou que a falha da
colagem de tubos molares € superior a falha de dentes
bandados. A primeira fica em torno de 21% [4] a
33,7% [10]; a segunda, na média de 18,8%, independe
do género do paciente e tipo de maloclusao, mas sofre
interferéncia com a idade do inicio do tratamento
e com diferentes operadores [4]. Todavia, diante
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das vantagens da colagem, muitos ortodontistas
atualmente optam pela colagem de acessérios nos
primeiros e segundos molares permanentes.

Em diversos casos ortodénticos, depara-se com
anecessidade de insercao dos segundos molares no
aparelho ortodéntico fixo. Nesse contexto, a utilizacao
de tubos nos primeiros e segundos molares dificulta
a introducao do fio, o que muitas vezes resulta no
descolamento do tubo do primeiro molar. E em
alguns casos também € necessdaria a colocacao de
dobras nos arcos, o que torna impossivel a insercao
dele em tubos. Quando a op¢ao for pela bandagem
de ambos os molares, encontramos disponiveis
no mercado tubos conversiveis Straight-Wire, com
0s quais se consegue a transformacao do tubo em
braquete de molar com a remocao, sob pressao,
dessa aleta conversivel.

Na opcao pela colagem de primeiros e segundos
molares, torna-se inviavel a remocao da aleta
conversivel dos tubos com pressao diante da maior
facilidade de descolagem dela.

Portanto, com a finalidade de facilitar a
mecanica dos primeiros € segundos molares com
acessorios colados, este trabalho teve como objetivo
apresentar a proposta de desenho de um braquete
de colagem para primeiros molares, para técnica
Straight-Wire.

Descricao da patente: braquete para
primeiro molar

A presente patente de modelo de utilidade
consiste em um modelo de braquete Straight-Wire
para primeiros molares superiores e inferiores
para uso ortodéntico, com a finalidade de facilitar
a insercao dos fios ortodonticos, nos casos que
exigem a bandagem ou colagem do segundo molar.
Tal braquete recebeu o nome de braquete para
primeiro molar Vedovello (registro de depdsito no
Inpi 020080120805).

Esse desenho de braquete tem a finalidade
de facilitar o tratamento ortodontico em que ha a
necessidade de acessorios até segundos molares,
visto que o fio somente entrara com maior atrito no
segundo molar, sendo inserido em um encaixe no
braquete do primeiro molar. Este também apresenta
um tubo acessorio retangular com a finalidade de
insercao de sobrearcos ou cantilévers, além de um
gancho para introducao de elasticos.

Asfiguras 1 e 2 ilustram o braquete de primeiro
molar, e o quadro I, suas caracteristicas.

Figura 1 - Braquete de perfil

s

Figura 2 - Braquete em perspectiva

Uso Comprimento | Torque | Angulo (t)ltl:ts.::lt
Dente 16 3.5 mm -14° 0° 14°
Dente 26 3,5 mm -14° 0° 14°
Dente 36 3.5 mm -30° -1° 4°
Dente 46 3.5 mm -30° -1° 4°

Quadro | - Prescricio de Roth para o braquete de

primeiro molar Vedovello

O desenho consiste em um braquete de primeiro
molar com as devidas prescricoes Roth de primeiros
molares superiores e inferiores do lado direito e
esquerdo (quadro I e figura 1 — 6), base retentiva
para colagem (figura 1 — 1), aletas para insercao
de ligaduras (figuras 1 e 2 - 2), slot 0.022” x 0.028”
(figuras 1 e 2 — 3), tubo acessoério para insercao de



sobrearcos ou cantilévers (figuras 1 e 2 — 4), gancho
para insercao de elasticos (figuras 1 e 2 — 5) e base
com torque inserido (figuras 1 e 2).

Discussao

Atribui-se a Angle o mérito do desenvolvimento
dos acessorios utilizados na Ortodontia. Praticamente
todos os braquetes contemporaneos sao modificacoes
dos prototipos criados por esse visionario da Ciéncia
Ortodoéntica. O Sistema de Angle, como ficaram
conhecidos os seus braquetes, desenvolveu-se
com base em detalhados estudos e na evolucao
dos sistemas dos aparelhos de Arco E, Pinos-
tubos, Arco-cinta, culminando com os sistemas de
canaletas horizontais, em que os fios se encaixavam.
Este ultimo recebeu o nome de Edgewise [14]. Ainda
hoje principios desse aparelho continuam a ser
empregados por muitos ortodontistas [2].

Em 1930, Begg passou a usar arcos redondos
em seus tratamentos e em 1933, tomando por
base o arco de cinta de Angle, mas com a canaleta
direcionada para gengival, deu inicio a técnica de
Begg, essencialmente para casos com extracoes e
para ser aplicada somente com a utilizacao de fios
redondos [3]. Em 1952, com o intuito de diminuir
a insercao de dobras de segunda ordem nos fios
ortodonticos, Holdaway, pioneiramente, preconizou
a adicao de angulacao aos braquetes, simplificando
o manuseio dos arcos e consequentemente levando
a bons resultados clinicos [9]. Em 1960, Jarabak
passou a utilizar braquetes que continham angulacao
segundo a recomendacao de Holdaway. Jarabak foi o
primeiro profissional a utilizar braquetes angulados
em dois planos no espaco [10].

Na década de 1970, Andrews apresentou
o aparelho Straight-Wire, que era totalmente
programado, incorporando aos braquetes as
dobras necessarias para movimentar os dentes
nas direcoes desejadas. Inicialmente esse aparelho
foi desenvolvido para casos sem extracdes, no
entanto acabou sendo usado também para casos
com extracoes, o que demandou insercao de
controles rotacionais € aumento nas angulacoes
dos braquetes [1].

Roth, em 1975, recomendou um tnico sistema
de aparelho, o qual consistia principalmente em
uma quantidade minima de braquetes que, segundo
ele, conseguiria tratar casos com e sem extracoes.
Promoveu entao uma grande reformulacao na
prescricao original do aparelho Straight-Wire [13].

Atualmente a empresa brasileira Morelli possui
braquetes para colagem em primeiros molares
Edgewise, conversivel e aberto. Para tais braquetes
nao ha prescricao para Straight-Wire nem tubo
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acessorio ou gancho. Ja o Smartclip da 3M Unitek
tem a prescricao MBT para arco reto, porém nao
possui tubo acessério nem gancho, mas apresenta o
avangado sistema autoligavel. Os tubos da American
Orthodontics tém uma aleta conversivel, que apés
sua remocao se tornam braquetes com prescrigao e
gancho. O mesmo acontece com os tubos da marca
Dentaurum. A empresa Ormco Orthodontic também
oferece um tubo conversivel para primeiro molar
permanente com tubo acessério e gancho. A Rocky
Mountain Orthodontic disponibiliza braquetes para
molar com prescricao da terapia bioprogressiva
com tubo para aparelho extrabucal e também
tamanho mesiodistal reduzido, além de conterem
prescricao, tubo acessoério e gancho. Além dos tubos
conversiveis, encontram-se braquetes de molar com
prescricao e gancho da marca GAC.

Os braquetes de molares da técnica Edgewise
nao possuem angulagoes e inclinacoes dentarias;
elas sao obtidas por dobras nos fios ortodénticos,
0 que exige certa destreza e conhecimento do
ortodontista. Ja para a técnica Straight-Wire, em
que os braquetes ja possuem inclinacio e angulagao
adequadas para cada dente, possibilitando o
trabalho com arcos retos, sem dobras e torques,
existem tubos conversiveis ou nao para uso em
primeiros molares.

Em determinados casos clinicos que necessitam
de colagem ou bandagem dos primeiros e segundos
molares, ao trabalhar com braquetes da técnica
Straight-Wire, ha certa dificuldade na insercao
do fio ortodéntico por dois tubos consecutivos,
principalmente por causa do atrito gerado, podendo
até mesmo ocasionar a descolagem do acessorio.
Apesar da existéncia de tubos conversiveis, estes
exigem do profissional uma dificuldade a mais
para a remocao da aleta conversivel vestibular do
tubo. Acredita-se que com esse desenho de braquete
proposto, além de facilitar a insercao e a remocao
do fio, sera reduzido o atrito durante a mecanica,
porém pesquisas sao necessarias para comprovar
tal afirmacao.

Outro problema do desenho dos tubos Straight-
Wire € a utilizacado de tubo triplo em pecas para
colagem, visto que o tubo para aparelho extrabucal
deve ser soldado a uma banda para suportar a
forca preconizada. Diante dessas dificuldades e
com o propoésito de supera-las, o desenho desse
braquete contém um tubo acessorio e gancho para
elastico. Atualmente, com a melhora dos materiais
de colagem, espera-se que esse braquete seja capaz
de suportar as forcas impostas pelas mecanicas de
verticalizagao e correcoes verticais [6, 15].

Portanto, nota-se que os braquetes para
molares existentes no mercado nao possuem
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todos os requisitos necessarios para um melhor
aproveitamento do acessorio, tais como prescricao,
tubo acessorio e gancho.

Conclusao

Com a proposta de desenho deste braquete,
torna-se possivel a obtencao de um acessério que
facilita a inclusao do segundo molar na montagem
do aparelho ortodontico sem a utilizacao de bandas.
Além disso, o braquete apresenta aletas para
insercao de ligaduras, tubo acessorio para fixacao de
sobrearcos ou cantilévers e ganchos para colocagao
de elasticos. Logicamente estudos aprofundados
deverao ser realizados para comprovar a efetividade
do acessoério.
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