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Resumo
Introducéo: Os alinhadores invisiveis removiveis eram indicados para tratar apinhamentos leves ou moderados, além de fechar
pequenos espagos com estética, conforto e higiene facilitada. Mas, conforme o avango das pesquisas do sistema, é possivel o
tratamento de maloclusées mais complexas e em denticdo mista. Objetivo: Revisar a literatura sobre o uso de alinhadores
invisiveis removiveis em denticdo mista. Metodologia: Trata-se de uma reviséo de literatura buscando em 6 diferentes bases de
dados e utilizando os descritores “Orthodontic Appliances, Removable”, “Dentition, Mixed” e termos alternativos. Resultados:
Dos 119 artigos, 7 foram selecionados para compor essa revisdo seguindo os critérios de inclusdo e exclusdo. Revisdo de
Literatura e Discussdo: Na fase de denticdo mista, ha concordancia dos estudos em relatar casos de uso dos alinhadores
invisiveis removiveis com o objetivo de manutencéo e recuperacdo de espaco, correcdo de apinhamentos, expansao leve de
arco maxilar, corregcdo de mordida cruzada anterior, correcdo de mordida profunda, correcdo de classes Il e Ill leves. O
protocolo de troca de alinhadores variou de 3 a 14 dias, utilizando de 4 a 127 alinhadores. Conclus&o: A maioria dos artigos
relata o uso de sistemas da empresa Align Technology. Os acessérios para alinhadores ampliaram as possibilidades com
alinhadores sendo empregados em todas as maloclusdes relatadas, ja4 os aparelhos ortodonticos complementares foram pouco
relatados. Pode ser considerada uma alternativa ortodéntica promissora no tratamento de determinadas malocluses em
denticdo mista, porém sdo necessarios estudos observacionais com maiores amostras e ensaios clinicos randomizados para
apurar os resultados.
Descritores: Aparelhos Ortodonticos Removiveis; Denticdo Mista; Alinhadores Transparentes.
Abstract
Introduction: Removable clear aligners were indicated to treat light or moderate crowding, in addition to closing small spaces
with aesthetics, comfort and facilitated hygiene. However, as the research on the system advances, it is possible to treat more
complex malocclusions and in mixed dentition. Objective: Review the literature on the use of removable clear aligners in mixed
dentition. Methodology: This is a literature review searching in 6 different databases using the descriptors “Orthodontic
Appliances, Removable”, “Dentition, Mixed” and alternative terms. Results: Of the 119 articles, 7 were selected to compose this
review following the inclusion and exclusion criteria. Literature Review and Discussion: In the mixed dentition phase, there is
agreement among the studies in reporting cases of use of removable clear aligners with the objective of maintaining and
recovering space, correction of crowding, mild expansion of the maxillary arch, correction of anterior crossbite, deep bite
correction, mild class Il and Il correction. The aligner exchange protocol ranged from 3 to 14 days, using 4 to 127 aligners.
Conclusion: Most articles report the use of systems from the company Align Technology. Accessories for aligners expanded the
possibilities with aligners being used in all reported malocclusions, while complementary orthodontic appliances were rarely
reported. It can be considered a promising orthodontic alternative in the treatment of certain malocclusions in mixed dentition,
however observational studies with larger samples and randomized clinical trials are needed to determine the results.
Descriptors: Removable Orthodontic Appliances; Mixed Dentition; Clear Aligners.
Resumen
Introduccidn: Los alineadores invisibles removibles fueron indicados para tratar apifiamientos leves o moderados, ademas de
cerrar pequefios espacios con estética, comodidad e higiene facilitada. Sin embargo, a medida que avanza la investigacion
sobre el sistema, es posible tratar maloclusiones mas complejas y en denticion mixta. Objetivo: Revisar la literatura sobre el
uso de alineadores transparentes removibles en denticion mixta. Metodologia: Se trata de una revisién bibliografica buscando
en 6 bases de datos diferentes y utilizando los descriptores “Aparatos de Ortodoncia, Removibles”, “Denticion, Mixta” y
términos alternativos. Resultados: De los 119 articulos, 7 fueron seleccionados para componer esta revision siguiendo los
criterios de inclusion y exclusion. Revision y Discusién de la Literatura: En fase de denticion mixta, existe concordancia entre
los estudios en reportar casos de uso de alineadores invisibles removibles con el objetivo de mantener y recuperar espacio,
correccion de apifiamientos, leve expansion de la arcada maxilar, correccion de mordida cruzada anterior, correccion de
mordida profunda, correccion leve de clase Il y lll. El protocolo de cambio de alineadores oscilé entre 3y 14 dias, utilizando de
4 a 127 alineadores. Conclusion: La mayoria de los articulos reportan el uso de sistemas de la empresa Align Technology. Los
accesorios para alineadores ampliaron las posibilidades y los alineadores se usaron en todas las maloclusiones informadas,
mientras que los aparatos de ortodoncia complementarios rara vez se informaron. Puede considerarse una alternativa
ortodéncica prometedora en el tratamiento de ciertas maloclusiones en denticion mixta, sin embargo se necesitan estudios
observacionales con muestras mas grandes y ensayos clinicos aleatorizados para determinar los resultados.
Descriptores: Aparatos de Ortodoncia Removibles; Denticion Mixta; Alineadores Transparentes.

INTRODUGAO aplicacdo de cargas gerando movimentacdo
Os aparelhos ortoddnticos tém como dentarial. A pratica clinica ortodontica
objetivo corrigir a maloclusdo através da tradicional envolve dispositivos fixos chamados
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de braquetes, por vezes ndo estéticos, para
alinhar os dentes, podendo impactar no convivio
social do paciente e constrangimento ao sorrir?.

Uma alternativa ao tratamento com
braquetes foi introduzida pelo ortodontista
Harold Dean Kesling, no qual desenvolveu uma
série de  posicionadores  termoplasticos
constituidos atraveés de borrachas
confeccionadas mediante o modelo de gesso do
paciente. Sendo assim, uma base para o
desenvolvimento de novas abordagens ortoddnticas®.

Nas Ultimas décadas, houve uma
crescente busca de tratamentos estéticos
odontoldgicos e, consequentemente, uma maior
procura pelo tratamento ortodontico*. Dessa
forma, com intuito de mitigar o desconforto
estético e fisico, Zia Chishti e Kelsey Wirth,
estudantes da Universidade de Stanford, no ano
de 1998, difundiram um aparelho a partir de um
conjunto de moldeiras de material termoplastico,
de espessura fina e transparente, recobrindo as
superficies vestibulares, linguais/palatinas e
oclusais dos dentes, denominando de
alinhadores invisiveis removiveis (AIR), criando
assim o sistema Invisalign® (Align Technology
Inc)®.

Este passou a ser o primeiro sistema
totalmente baseado em tecnologia digital 3D
para facilitar a movimentacdo ortodonticas. A
partir disso, outros sistemas foram introduzidos
no mercado como Ezaligner®, ClearCorrect®,
Bioliner Plus™, NuBrace™, e-Cligner®, entre
outros, para tratar a denticdo permanente?.

A indicacédo inicial dos AIR era resolver
casos de apinhamento, leves ou moderados,
além de fechar pequenos espacos. No entanto,
conforme o avanco das pesquisas do sistema,
se tornou possivel o tratamento de maloclusfes
mais complexas nas fases de denticdo mista e
permanente’.

A denticao mista faz parte de um periodo
fisiolégico normal da crianca, na qual ha um
ciclo de acomodagéo e avanco do crescimento
da maxila e mandibula, possuindo uma maior
probabilidade do aparecimento de alteracbes
dentarias, musculares e esqueléticas da face®.
Em vista disso, visando atender pacientes
durante a denticdo mista, foram desenvolvidos
sistemas e recursos adicionais especificos para
essa fase de modificagcbes, que podem ser
integrados aos alinhadores conforme a
maloclusao®.

Desta forma, este estudo tem por
objetivo revisar a literatura sobre o uso de
alinhadores invisiveis removiveis na fase da
denticdo mista.
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MATERIAL E METODO

O presente trabalho trata-se de uma
revisdo de literatura do tipo narrativa conduzida
de forma a analisar a indicacdo do uso de AIR
no tratamento ortodéntico em pacientes com
denticdo mista. Foram utilizados os termos dos
Descritores em Saude (DeCS) “Orthodontic
Appliances, Removable”, “Dentition, Mixed” e
descritores  alternativos como  “Aesthetic
Aligners”, “Transparent Aesthetic Aligners”,
“Transparent  Aligners”, “Clear  Aligners”,
“Aesthetic Bracket e “Invisalign”, de modo a
incluir o maior niumero de artigos possivel para
a avaliacao inicial. A pesquisa foi realizada em
seis bases de dados: MEDLINE via Pubmed,
SCOPUS, LILACS, Embase, Web of Science e
Google Scholar. Foi realizada também uma
busca manual nas referéncias dos artigos
selecionados e nos principais periodicos
cientificos sobre o tema. Uma busca com um
algoritmo especifico foi realizada em cada base
de dados que pode ser vista com detalhe no
Quadro 1.

Quadro 1: Estratégias de busca em cada base de dados para
selecdo dos artigos referentes aos anos de 2016 a 2021.

BASE DE - QUANTIDADE
DADOS ESTRATEGIA DE BUSCA DE ARTIGOS
MEDLINE via (((invisalign) OR (Clear aligners) OR 40
Pubmed (Invisible orthodontics)) AND (mixed
dentition))
Embase (‘invisalign'/exp OR invisalign OR 12
‘clear aligners' OR (clear AND aligners)
OR 'invisible orthodontics' OR
(invisible AND (‘orthodontics'/exp OR
orthodontics))) AND (‘mixed
dentition'/exp OR 'mixed dentition' OR
(mixed AND ('dentition'/exp OR
dentition)))
SCOPUS (((invisalign) OR (Clear aligners) OR 9
(Invisible orthodontics)) AND (mixed
dentition))
Web of Science (((invisalign) OR (Clear aligners) OR 6
(Invisible orthodontics)) AND (mixed
dentition))
LILACS mixed dentition and invisalign or clear 2
aligners
Google Scholar invisalign, clear aligners, invisible 48
orthodontics, "mixed dentition"
Busca manual Literatura cinzenta 2
TOTAL 119

O processo de busca pelos artigos foi
conduzido por dois revisores (ANSB) e (HVNN),
e um terceiro revisor (PGCLM) foi consultado
para os casos de discordancia em que nhao
houvesse consenso entre 0s dois primeiros
revisores. Esses realizaram uma triagem
através da leitura dos titulos e resumos,
avaliando a sua elegibilidade através da leitura
na integra para assim selecionar os que foram
incluidos. O tempo de publicagdo foi limitado
entre 2016 e 2021, sendo a dUltima busca
realizada dia 6 de novembro de 2021. Os
critérios de inclusédo foram: publicacdes na area
odontoldgica, trabalhos com texto completo
disponiveis, pesquisas originais, revisao de
literatura, relatos de caso, série de casos,
estudos do tipo observacional, que relatem o
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uso de AIR em pacientes com idade de denticdo
mista (6-12 anos), ndo houve restricAo por
idioma. Foram excluidos resumos de anais de
congressos, resenha ou de blogs, resumos,
estudos em animais, estudos duplicados,
capitulos de livro, estudos in vitro e relatério técnico.
RESULTADOS

Na busca inicial foram encontrados 119
resultados: 40 no MEDLINE via Pubmed, 12 no
Embase, 9 no SCOPUS, 6 no Web of Science, 2
no LILACS, 48 no Google Scholar e 2 artigos
foram incluidos apds busca de forma manual.
Foram excluidos 106 apds a leitura do titulo e
resumo, sendo 8 removidos por serem
duplicados. Os 13 artigos restantes foram lidos
por completo na integra, excluindo 6 por
motivos de: Trabalho de Conclusdo de Curso
(n=3); Capitulo de livro (n=2); Fora da faixa
etaria (n=1). Ao final dessa etapa foram
incluidos 8 artigos para compor essa revisao de
literatura. O fluxograma para a selecdo dos
artigos esta representado na Figura 1.

Medline - Via Pubmed (n=40)
Embase (n=12)
Scopus (n=9)

Web os Science (n=6)

BUSCA

Lilacs (n=2)
Google Scholar (n=48)

Artigos identificados por busca manual (n=2)

Total (n=119)
|

Estudos de potencial interesse (apoés leitura
de titulo e/ou resumo)
n=21

Duplicatas excluidas
n=_8

Selecionados para leitura completa do artigo
n=13

Exclusoes

TCC (n=3)
Capitulode livro (n=2)
Fora da faixa etaria (n= 1)

Estudos Incluidos
(n=8)

INCLUSAO IELEGIBILIDADE I TRIAGEM I

Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢é@o dos estudos.
O Quadro 2 apresenta o0s artigos
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selecionados com relacdo a autores, ano de
publicacdo, pais, desenho do estudo, amostra,
sexo, idade, objetivo, nimero de alinhadores,
sistema de alinhador, protocolo de troca, tempo
de tratamento, acessorios para alinhadores e
utilizacao de outros aparelhos ortoddnticos.

Quadro 2: Variaveis analisadas em cada estudo selecionado
Abraham et al., 2016 - india
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=1)
Sexo /Idade
Feminino / 8 anos
Objetivo
Correcéo de mordida cruzada anterior
Numero de alinhadores
4 (sup)
Sistema de alinhador
Confec¢do manual em consultorio
Protocolo de troca
7 dias
Tempo de tratamento
28 dias
Uso de acessorios para alinhadores
Nao
Uso de outros aparelhos ortodonticos
Nao
Haubrich e Schupp, 2018 - Suica
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=3)
Sexo /Idade
Caso1 NC/ 7,10 anos
Caso 2 NC/8anos
Caso 3 Masculino/ 11 anos
Objetivo Ganho e manutencao de espaco
Numero de alinhadores
Caso1 14 (sup)
Caso 2 33 (sup): Fase1-17eFase2-16
127 (Sup + Inf)
Caso3  oFase1-32/33(Sup/Inf)
o Fase 2 — 28/21 (Sup/Inf)
o Fase 3 (extra) — 13 (Sup + Inf)
Sistema de alinhador Invisalign Teen
Protocolo de troca
Caso1 9dias
Caso 2 10 dias
Caso 3 10 dias
Tempo de tratamento
Caso1 NC
Caso2 NC
Caso3 3anos

Uso de acessorios para alinhadores
Caso1 Nao
Caso 2  Attachments
Caso 3  Attachments, Botao Ortoddntico, Precision Cuts
Uso de outros aparelhos ortodonticos
Caso1 Quadrihélice; contencdo vestibular com fio
de ago em dentes posteriores
Caso2 Nio
Caso 3  Contencao lingual com fio de aco em dentes
inferiores anteriores
Blevins, 2019 — Estados Unidos da América
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=3)

Sexo /Idade
Caso1 M/ 9anos
Caso2 F/9anos
Caso3 F/8anos
Objetivo

Caso1 Expansao dentoalveolar leve; correcao de
apinhamento
Caso 2 Tratamento da Classe II; correcdo da
sobremordida e sobressaliéncia
Caso 3 Tratamento da Classe III; correcio de
mordida cruzada anterior
Numero de alinhadores
Caso1 Fase 1: 40/37 (Sup/Inf)
Caso 2  Fase 1: 40/44 (Sup/Inf)
Caso 3  Fase 1: 29/25 (Sup/Inf)
Sistema de alinhador
Invisalign First
Protocolo de troca
Caso1 7dias
Caso 2 3-5dias
Caso 3 7dias
Tempo de tratamento
Caso1 NC
Caso 2 9 meses
Caso3 9 meses
Uso de acessorios para alinhadores
Caso 1 Attachments
Caso 2  Guias de erup¢ao

Caso 3 Eldsticos interarcos; precision cuts;
attachments; rampas de mordida

Uso de outros aparelhos ortodonticos  Nao
Legenda: NC = Dados Nao Comunicados; M = Masculino; F = Feminino; Sup = Superiores; Inf = Inferiores
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Quadro 2 (continuacgao): Variaveis analisadas em cada estudo selecionado
Haubrich e Schupp, 2019 - Suica
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=1)
Sexo /Idade
NC / 8 anos
Objetivo
Ganho e manutencao de espago
Numero de alinhadores
Fase 1: (17 sup); Fase 2: (16 sup); Fase 3 Extra: (17 sup) — Total: 50 (Sup)
Sistema de alinhador
Invisalign
Protocolo de troca
10 dias
Tempo de tratamento
NC
Uso de acessorios para alinhadores
Attachments; Power Ridges
Uso de outros aparelhos ortodonticos
Contengao lingual inferior com fio de a¢o
Staderini et al., 2019 - Italia
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=1)
Sexo /Idade
F/ 11,11 anos
Objetivo
Tratamento de mordida cruzada anterior; correcio da Classe I1I
Numero de alinhadores
63 (Sup + Inf)
Sistema de alinhador
Invisalign Teen
Protocolo de troca
14 dias
Tempo de tratamento
31 meses
Uso de acessorios para alinhadores
Elasticos interarcos; precision cuts; attachments
Uso de outros aparelhos ortodonticos
Nao
Staderini et al., 2020 - Italia
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=2)
Sexo /Idade
Caso1 F/8anos
Caso2 M/ 8anos
Objetivo
Correcdo de mordida cruzada anterior
Numero de alinhadores
Caso1 28 (Sup + Inf)
Caso2 14 (Sup + Inf)
Sistema de alinhador Invisalign Teen
Protocolo de troca
5 dias
Tempo de tratamento
Caso1 4,6 meses
Caso2 2,3 meses
Uso de acessorios para alinhadores
Nao
Uso de outros aparelhos ortoddnticos
Nao
De Zotti et al., 2020 — Argentina
Desenho do estudo/ Amostra
Relato de Caso / (n=1)
Sexo /Idade
M / 7 anos
Objetivo
Correcao de mordida cruzada anterior; Expansdo dentoalveolar; ganho e manutencgio de espago
Numero de alinhadores
12 (Sup)
Sistema de alinhador
NC
Protocolo de troca
10 dias
Tempo de tratamento
4 meses
Uso de acessorios para alinhadores
Attachments
Uso de outros aparelhos ortodonticos
Nao
Levrini et al., 2021 - Italia
Desenho do estudo/ Amostra
Coorte retrospectivo / (n=20)
Sexo /Idade
M =8/ 8,9 anos; F=12 / 6,5 a 11,2 anos
Objetivo
Expansio dentoalveolar
Nuamero de alinhadores
33 (Sup)
Sistema de alinhador
Invisalign First
Protocolo de troca
Primeiro alinhador apés 14 dias; demais alinhadores a cada 7 dias
Tempo de tratamento
8 meses
Uso de acessorios para alinhadores
NC
Uso de outros aparelhos ortodonticos
Nao
Legenda: NC = Dados Néo Comunicados; M = Masculino; F = Feminino; Sup = Superiores; Inf = Inferiores
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REVISAO DA LITERATURA E DISCUSSAO

Os AIR ja sado uma realidade no
tratamento ortoddntico de pacientes em idade
jovem e adulta, sua aplicacdo em criancas em
fase de denticdo mista é foco de esfor¢cos em
pesquisa de empresas como a Align Technology
Inc, Ezaligner®, Straumann Inc, entre outras. Na
fase de denticdo mista, ha a concordancia dos
estudos em relatar casos de uso dos AIR com o
objetivo de manutencdo e recuperacdo de
espaco, correcao de apinhamentos, expansdo
leve de arco maxilar, correcdo de mordida
cruzada anterior, correcdo de mordida profunda,
correcdo de classes Il e I leves®?®.

Os AIR permitem a manutencdo de
espago para a denticdo em erupcidol®!? e se
mostrou uma alternativa viavel a recuperacao
de espaco, evitando possiveis extracdes na
denticdo permanente quando diagnosticado e
tratado precocemente’?. Blevins® acrescentou
que o cirurgido-dentista tem a possibilidade de
introduzir espagos interproximais e ponticos no
AIR para funcionarem como guia de erupcao
dentéria, reduzindo interrup¢des do tratamento.

A expanséo maxilar com AIR representa
um dos tépicos mais discutidos na ortodontia
invisivel's. Blevins® e De Zotti et al.’® sugerem
que nao se deve utlizar AIR em expansdes
maxilares com discrepancias superiores a 4-5
mm. Levrini et al.l® corrobora os estudos
anteriores afirmando que a expanséao do arco se
da principalmente por movimentos de inclinagéo
dentaria, comparavel aos expansores maxilares
lentos, sendo o movimento de corpo em sentido
bucal o mais ineficiente. Além disso, a disjuncéo
também ¢é ineficaz, visto que o AIR é um
aparelho continuo, sem rigidez e apoio 6sseo.

Blevins®, Abraham et al.l’® e Levrini et
al.’® concordam que os alinhadores sdo uma
alternativa importante para correcdo de
apinhamentos leves de 1 a 5 mm. No entanto,
Blevins® relatou tratamento de apinhamento
severo durante denticdo mista com uso somente
do sistema de alinhadores invisiveis adjunto a
attachments durante 9 meses de tratamento na
fase | em protocolo de troca a cada 7 dias.

A terapia com AIR representa uma
alternativa valida ao aparelho ortodéntico fixo
para intervencdo conservadora da ma ocluséo
de classe Il leve ou moderada, quando o
crescimento craniofacial estda parcialmente
estabelecido®. Blevins® e Staderini et al.®
relatam tratamentos de pacientes em denticdo
mista com resultados satisfatérios na fase |,
apesar de usarem sistemas diferentes
(Invisalign First e Invisalign Teen,
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respectivamente), ambos utilizaram acessorios
em comum no tratamento classe Il como:
elasticos interarcos, precision cuts e
attachments. Staderini et al.}* enfatiza em seu
artigo a importancia para correto diagnéstico e
rapido gerenciamento de ma oclusbes pseudo-
Classe Il (mordida cruzada envolvendo todos
0s dentes anteriores) de forma a evitar o
desenvolvimento de uma verdadeira ma ocluséo
de classe 1 além de sintomas
temporomandibulares.

O uso de AIR na correcdo de mordida
cruzada anterior em pacientes adultos é citado
como uma opcdo amplamente utilizada'**?, ja
em denticdo mista, foi um procedimento
possivel com o0 uso do AIR por cerca de 3 a5
meses %191315 Um dos fatores favoraveis é o
aumento da dimenséo vertical de oclusdo dado
pela espessura dos alinhadores, que
geralmente proporciona a liberagdo vertical
suficiente para correcdo da mordida cruzada*.
Quando isso ndo ocorre, pode-se utilizar
rampas de mordida, facilitando a mecéanica®.
Portanto, ndo se deve omitir a utilizacdo de
attachments, power ridges e outros acessorios
para otimizar controle de torque quando
necessarios!? 1415,

Segundo Blevins®, o tratamento de ma
oclusdo classe Il é o que possui maior
previsibilidade. Para otimizar a intervengéo, €&
possivel agregar acessorios como botées com
elasticos e asas laterais conhecidas como
precision wings, a fim de auxiliar o movimento
de protrusdo da mandibulal’. No entanto,
Blevins® relata uso exclusivamente de AIR do
sistema Invisalign First de paciente com ma
oclusao classe Il divisdo 1, durante 9 meses em
protocolo de troca de 3 a 5 dias, no qual obteve
correcdo satisfatéria da posicdo mandibular
para fase | e da sobremordida acentuada
através da rotacdo do primeiro molar superior e
inclinagdo dos incisivos.

Nenhum dos estudos selecionados
relataram o tratamento para correcdo da
mordida cruzada posterior, mordida aberta e
diastemas leves e moderados. Entretanto,
Blevins®, Abraham et al.l’® e Haubrich &
Schupp!? citam-os em seus trabalhos como
tratamentos viaveis.

Blevins® e Levrini et al.'®* mencionam que
o tratamento precoce e correto manejo na fase |
permite um ambiente favordvel para o
desenvolvimento dos dentes permanentes
tornando a fase Il mais simples, sendo também
um panorama para alinhar as expectativas do
paciente. Haubrich & Schupp!! corrobora e
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defende o tratamento precoce em duas fases
para evitar procedimentos de extracdes
dentérias.

Os acessorios do AIR potencializam o
tratamento em denti¢cdo mista'. Os attachments
foram o0s mais utilizados, atendendo a
recuperacdo e manutencdo de espago para
erupcdo’?2,  correcdo de apinhamento®,
correcdo de mordida cruzada anteriori®41 e
mordida profunda®. J& os elasticos, precision
cuts e botdes foram principalmente utilizados na
correcdo de ma ocluséo classe II'* e ma oclusédo
classe 111°13,

A utilizacéao de aparelhos
complementares  pode  significar  grande
economia de tempo e custo. O fato dos AIR ndo
abrangerem todos os movimentos, de forma
eficiente, que possam ser necessarios na
corregdo  de determinadas ma oclusbes
presentes em denticAo mista, pode exigir do
profissional o uso de aparelhos complementares
mais adequados ao tratamento. Haubrich &
Schupp*'?2 utilizou o quadrihélice como
tratamento prévio ao AIR para rotacdo dos
primeiros molares superiores, além da
contencéo fixa vestibular em dentes posteriores
e contencdo fixa lingual antero-inferior para
finalizacdo dos seus casos. Ainda assim,
Haubrich & Schupp!**? e Staderini et al.'4
relataram o uso do Ultimo alinhador como
contencdo e prevencao de recidiva apés o
tratamento.

O alinhador passivo foi utilizado somente
por Blevins® com objetivo de suporte para o arco
oposto que estiver sendo tratado ativamente.
Apenas Abraham et al.1° relatou necessidade da
confecgéo de AIR extras ou de correcdo quando
ndo houve correta adaptacdo do alinhador
seguinte. Isso pode decorrer do fato de ser um
trabalho manual em recorte de gesso,
diminuindo a fidedignidade.

O fato de serem pouco invasivos e de
espessura reduzida facilita a adaptacdo em
boca, apresenta menores niveis de dor nas
etapas iniciais do tratamento, evita desconforto
oclusal, miofascial e da fala, ndo interferindo em
terapia fonoaudiol6gica e/ou terapias
miofuncionais!*!®>. Em seu relato, Staderini et
al.® utiliza a terapia miofuncional e exercicios
estomatognéticos concomitantemente ao
tratamento com AIR com o objetivo de
estabelecer a postura fisiolégica da lingua,
remocdo de habitos parafuncionais e o
estabelecimento de um padrdo fisiolégico de
deglutigéo.

O tratamento com AIR, quando
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comparado ao aparelho ortodéntico fixo, reduz
potenciais  efeitos  colaterais, possuindo
melhores niveis de higiene oral, menor
presenca de biofilme, menores reacgles
inflamatoérias gengivais, melhores condi¢des
periodontais, menores descalcificacbes
dentarias, auséncia de abrasdo do esmalte
dentario e a ndo reacdo de hipersensibilidade
ao nique[®11-14.16,

O estudo de Abraham et al.*° foi o Unico,
dentre os estudos selecionados, que relata a
confeccdo manual em ambiente clinico-
laboratorial dos AIR. Entretanto, o sistema
utiizado ndo foi o Invisalign. Além disso, o
mesmo cita que modelos digitais oferecem
melhor  controle sobre 0s  movimentos
ortodonticos. A possibilidade de planejar
virtualmente um tratamento e criar uma
representagdo digital tridimensional acaba
sendo uma das vantagens mais relevantes de
sua aplicagdo na ortodontia, 0 que proporciona
uma maior aceitacAo e colaboracdo ao
tratamento®™. O uso de modelos dentarios
digitais oferece vantagens em termos de
possibilidade de armazenamento, recuperacgao,
durabilidade, versatilidade diagnéstica e
transferibilidade®. Blevins® corrobora com De
Zotti et al.’® e acrescenta que o monitoramento
do crescimento e desenvolvimento do
tratamento junto ao paciente e responsaveis
gera um valor agregado importante com o uso
do planejamento virtual e modelos digitais.

Em comparacédo a ortodontia tradicional,
0os AIR possuem menor risco de danos ao
aparelho, tempo de cadeira reduzido,
quantidade inferior de visitas emergenciais e
rapidez na resposta do laboratério sdo pontos
que auxiliam para o menor tempo total de
tratamento®!°. No entanto, Haubrich & Schupp!!
relata que o tempo de tratamento de mordida
cruzada anterior com AIR €& similar ao de
braquetes e fios.

Um grande limitante do acesso ao AIR é
o alto custo, que flutua conforme alguns
tépicos como: a ma ocluséo tratada, sistema e
empresa escolhido e numero de casos
atendidos pelo profissional*. Apesar disso,
Blevins® cita que ha um lucro médio 30% maior
no uso de AIR comparado a aparelhos fixos.

A transparéncia dos materiais utilizados
em AIR proporciona um efeito estético mais
favoravel, citado como principal vantagem por
todos os estudos selecionados nesta revisdo®18,
mitigando o desconforto social que é comum ao
tratamento convencional'®, além de facilitar o
processo de higienizagdo oral com a
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possibilidade de remocédo do alinhador para
realizar as refeicdes® 16,

Sendo a colaboracdo um fator
determinante no sucesso terapéutico de
praticamente qualquer intervengao
odontolégica, a motivacdo € essencial no
processo de adesdo do paciente ao tratamento.
No entanto, ha uma dependéncia do paciente
para a progressdo, e se houver uma ma
recepcdo ao tratamento  haverd um
comprometimento  direto nos  resultados
planejados®13:15,

Nessa revisao, os estudos relataram um
protocolo de troca de alinhadores variando de 3
a 14 dias, utilizando de 4 a 127 alinhadores e
um tempo total de tratamento de 28 dias a 3
anos®®,  Quando tratando a condicdo de
mordida cruzada anterior, foram usados de 4 a
28 alinhadores no curso de 28 dias a 4.6
meses!®415  Essa grande variacdo pode ser
observada pela diversidade de maloclusdes a
serem tratadas e o sistema utilizado.

Os sistemas Invisalign First e Invisalign
Teen da Align Technology foram relatados na
maioria dos estudos selecionados®t1416 e
somente o estudo de Abraham et al.1° realizou o
setup manual dos alinhadores de um sistema
diferente do proposto pelas empresas.
Observou-se omissao na citacdo especifica do
sistema de alinhadores utilizados por parte dos
autores e a auséncia de estudos utilizando
alinhadores de outras empresas. Esses dados
podem ser visualizados de maneira completa no Quadro 2.

Os resultados devem ser interpretados
com cautela, pois hd um numero reduzido de
artigos e os estudos selecionados possuem
certa homogeneidade de sistemas relatados,
em sua maioria, limitados a relatos de caso.
CONCLUSAO

O uso dos AIR em pacientes no periodo
de denticAo mista pode ser considerada uma
alternativa  ortoddntica  promissora  para
manutencao e recuperacdo de espaco, correcao
de apinhamentos, expansdo leve de arco
maxilar, correcdo de mordida cruzada anterior,
correcdo de mordida profunda, correcdo de
classes 1l e Ill leves. Os acessorios para
alinhadores ampliaram as possibilidades com
AIR, sendo empregados em todas as
maloclusbes relatadas, ja os aparelhos
ortodénticos complementares foram pouco
relatados. Por se tratar de uma alternativa mais
recente em denticdo mista, estudos
observacionais com maiores amostras e
ensaios clinicos randomizados sao necessarios
para apurar os resultados.
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