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RESUMO

0 objetivo do presente artigo é ilustrar a
distalizacdo de molares superiores ufili-
zando fio termoelastico de niguel-titanio
0,019" x 0,025", da marca GAC, enfati-
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zando a simplicidade da técnica. O tem-
po despendido para distalizar os molares
superiores foi de seis meses, corrigindo a
mé oclusdo de Classe |l com efetividade,
apesar da pouca cooperacdo do paciente.
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INTRODUCAO E REVISAO DE LITERATURA

Uma das estratégias para correcdo da ma oclusdo de Classe |l
consiste em distalizar os dentes superiores?. Uma opcdo comum no
planejamento de muitos ortodontistas tem sido os distalizadores in-
trabucais**"12142 preferencialmente os fixos?5"13182222 nodendo-se,
ainda, utilizar os mini-implantes®#*'5161720 o5 quais tém sido associa-
dos a métodos de distalizacdo com elasticos?, molas de niquel-titanio®
ou os aparelhos Pendulum™ e Distal Jet™.

Dentre os distalizadores intrabucais, destacam-se o Pendex?##%,
o0 Jones Jig"'* os magnetos repelentes’ %% e os fios superelasticos?'.
Entretanto, esses dispositivos apresentam limitacdes, como a perda
de ancoragem'*'®?! e a impossibilidade de movimento de transla-
céo, podendo ocorrer inclinaco distal do primeiro e segundo molares
superiores??,

Qutro método de distalizacdo de molares consiste no emprego de
fio termoelastico de niquel-titanio (NiTi). A movimentacéo do primeiro
molar superior para distal, utilizando-se fio retangular superelastico
de NiTi, é possivel em quatro meses, com sobrecorrecdo da relacdo

molar de Classe I”'. As propriedades desse fio'®, somadas a sua grande
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capacidade de deflexdo e baixo madulo de elasticidade, permitem a
utilizacido desse método como mais uma alternativa para distalizar
molares superiores’. Nesse caso, a perda de ancoragem anterior pode
ser controlada com elasticos de Classe Il, liberando 150 gramas de for-
ca contra os primeiros pré-molares?. Os elasticos de Classe Il tém sido
usados com o proposito de ancoragem®'™.

CASO CLINICO

Uma paciente de 25 anos de idade procurou por tratamento or-
toddntico tendo como queixa inicial a “"estética” dentéria. A paciente
apresentava, numa avaliacdo morfolégica facial frontal, pequena dis-
tancia intercomissura labial, corredores bucais amplos e sorriso gen-
gival, evidenciando o excesso de crescimento maxilar vertical e o labio
superior curto. O exame intrabucal mostrou, no lado direito, uma ma
oclusao de Classe | com mordida cruzada de molar; e, no lado esquer-
do, 12 Classe Il. Na radiografia panoramica, observou-se a auséncia do
primeiro molar superior direito e a impaccao do terceiro molar inferior
direito. Cefalometricamente, os incisivos centrais superiores e inferio-
res encontravam-se bem posicionados nas suas bases apicais (Fig. 1).

FIGURA 1 - Documentacao inicial: mé oclusao Classe I, subdivisdo, com mordida cruzada posterior e
apinhamento anterossuperior.



A paciente foi tratada com o aparelho Straight-Wire, prescricéo
Andrews. O alinhamento e nivelamento dos arcos iniciou-se com fio
termoativado 0,014" de NiTi e, concomitantemente, realizou-se a
correcdo da mordida cruzada posterior do lado direito e da girover-
sao do segundo pré-molar inferior esquerdo. Depois de nove meses,
a distalizacdo do primeiro molar superior do lado esquerdo com esse
mesmo fio.

Os dentes superiores foram conjugados até o primeiro pré-molar

FIGURA 5 - Vista oclusal da sequéncia de distalizacao.
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superior do lado esquerdo e, entdo, marcou-se no fio retangular de
NiTi, com uma caneta de retroprojetor, um ponto na face distal da
aleta do braquete do primeiro pré-molar superior esquerdo e outro
a 5mm para distal do tubo do primeiro molar permanente superior
esquerdo. Na primeira marca foi colocado um gancho (Morelli®) para
limitar o deslizamento do fio no sentido mesial. O arco foi, entéo,
colocado nos braquetes e deflexionado até formar uma curvatura
para gengival, sendo colocado um outro gancho (Morelli¥) na se-
gunda marca, para limitar o deslizamento do fio no sentido distal.
A proposta dessa mecéanica foi distalizar o primeiro molar superior
esquerdo, aproveitando a superelasticidade do fio de NiTi e a sua me-
maria elastica, com o objetivo de corrigir a relacdo molar de Classe
Il. Por outro lado, foi feita uma mecéanica de Classe Il para servir de
ancoragem, minimizando assim o efeito indesejado da vestibulover-
sao dos dentes anterossuperiores (Fig. 2).

A distalizacao do primeiro molar superior esquerdo ocorreu em 6
meses (Fig. 3, 4, 5). A paciente usou elasticos de Classe Il por mais 7
meses para fechamento dos espacos remanescentes (Fig. 6). Apos a
correcdo da relacdo molar, uma boa relacéo oclusal foi obtida, sequi-
da do detalhamento e da finalizacdo. A colaboracdo da paciente no
uso de elasticos foi excelente (Fig. 7).

Rev. Clin. Ortodon. Dental Press, Maringa, v. 8, n. 6, dez. 2009fjan. 2010 17



Fio termoelastico de NiTi: al iva para a distalizagdo de molares superiores

FIGURA 6 - Fechamento dos espacos criados ap6s a distalizacdo.

FIGURA 7 - Oclus&@o normal: resultado final apés a remoc&o do aparelho fixo.

CONCLUSAO

0 emprego do fio termoeldstico de niguel-titdnio constitui
uma alternativa simples de distalizacdo de molares superiores, de
baixo custo e facilmente aceita pelo paciente. O baixo maddulo de

elasticidade do fio, somado & sua grande memoria elastica, tor-

na esse método de distalizacdo eficiente, evitando um tratamento

com extracoes.

NiTi thermoelastic archwire: A alternative to
distalization of the maxillary molars

Abstract

The aim of this research study is present a case report in
which was used a GAC™ nickel-titanium 0.019" x 0.025"
archwire to distalize the maxillary molars, emphasizing the

KEYWORDS: Class Il malocclusion. Distalization of molar. Nickel-titanium wire.
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simplicity of this technique. Using the superelastic nickel-
titanium archwire, it was possible to distalize the maxillary
molars in six months, correcting the Class Il malocclusion
effectively even with a poor cooperation of the patient.
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