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RESUMO

Este estudo teve como objetivo investigar a expressao de torque em diferentes tipos
de braquetes estéticos, convencionais e autoligaveis, utilizando o arco retangular de
aco de 0,019°x0,025”. Para isso, foram selecionados dez tipos de braquetes de seis
diferentes marcas comerciais, sendo quatro braquetes autoligaveis de ceramica (In-
Ovation C — GAC, Damon Clear — Ormco, QuicKlear - Forestadent, Click-It - TP
Orthodontics), um autoligavel de ceramica com canaleta de metal (Clarity SL - 3M
Unitek) trés convencionais de ceramica (Inspire lce — Ormco, InVu Ceramic - TP
Orthodontics, Roth Ceramic - Morelli) e um convencional de ceramica com canaleta
de metal (Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek). Como controle foi
usado o braquete autoligavel metalico Damon Mx — Ormco. Foram utilizados 50
segmentos de fio de ago inoxidavel retangular 0,019x0,025". Os momentos de
torque foram medidos aos 12°, 24° e 36°, utilizando um dispositivo de torcdo de fio
associado a uma Maquina Universal de Ensaios (EMIC DL2000). Para comparagao
do momento de torgéo foi utilizado o teste ANOVA seguido pelo teste de Tukey. Em
todas as angulagdes testadas, o braquete que apresentou o maior momento de
forga, foi o Damon Clear, seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon Mx e, por ultimo,
InVu Ceramic. Quando observada a faixa de torque considerada clinicamente
efetiva, verificou-se que esta comegava em angulos de torgdes correspondentes
menores para 0s braquetes que possuiam a menor altura da canaleta, e que
consequentemente apresentavam a menor folga entre o fio e a canaleta. Dentre
eles, o braquete Damon Clear foi 0 que primeiramente manifestou um torque
clinicamente efetivo, bem como apresentou a menor folga da canaleta; em
contrapartida, o InVu foi o que obteve a maior folga da canaleta e um dos que
manifestaram tardiamente um torque clinicamente efetivo. Alguns braquetes
fraturaram durante os testes, ndo suportando todo o torque aplicado. O braquete
QuicKlear fraturou antes de atingir os 24° e os braquetes Ceramic Roth e Click-it

fraturaram antes de atingir os 36°.

Palavras-chave: Torque. Braquetes Ortodonticos. Aparelhos ortodénticos. Incisivo.

Ceramica




ABSTRACT

This study aims to investigate torque expression in different types of esthetic
conventional and self-ligating brackets using a 0,019°x0,025” rectangular stainless
steel archwire. It was selected ten types of brackets from six different commercial
brands: four ceramic self-ligating brackets (In-Ovation C — GAC, Damon Clear —
Ormco, QuicKlear - Forestadent, Click-It - TP Orthodontics), one ceramic self-ligating
bracket with metal-reinforced slot (Clarity SL - 3M Unitek), three ceramic
conventional brackets (Inspire Ice — Ormco, InVu Ceramic - TP Orthodontics, Roth
Ceramic - Morelli) and one ceramic conventional bracket with metal-reinforced slot
(Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek). As control it was used the
metallic Damon MX self-ligating bracket (Ormco). It was used 50 0,019"x0,025”
rectangular stainless steel archwire segments. Third-order moments were measures
at 12°, 24° e 36° by the use of an archwire torsion device associated with a Universal
Testing Machine (EMIC DL2000). For comparison of the third-order moment it was
used the Anova and Tukey tests. In all tested angulations the Damon Clear bracket
presented the highest third-order moment. It was followed by the Clarity, Clarity SL
and Damon Mx brackets, and with the worst torque expression was the InVu Ceramic
bracket. When it was observed the clinically effective torque this study showed that it
started in smaller torsion angles in that brackets that have smaller slot heights and
consequently smaller torque play between the archwire and the slot. Among them,
the Damon Clear was the one that firstly presented a clinically effective torque, and
the smallest slot height. The InVu Ceramic had the biggest slot height and was one
of the latest to express a clinically effective torque. Some brackets broke during the
tests not supporting all the torque applied. The QuicKlear bracket broke before 24°
and Ceramic Roth and Click-it broke before 36°.

Keywords: Torque. Orthodontic Brackets. Orthodontic Appliances. Incisor. Ceramics




- FIGURAS

Figura

1:

Figura 2:

Figura 3:

Figura 4:

Figura 5:

Figura 6:

Figura 7:

Figura 8:

Figura 9:

Figura
Figura

Figura

Figura
Figura

Figura

Figura
Figura

Figura

10:
11:
12:

13:
14:
15:

16:
17:
18:

LISTA DE ILUSTRAGOES

Fio e braquetes utilizados N0 €NSai0. ..........cooeeiiiiiiiiiiiieeeeeeee 76

Braquetes testados (A: Clarity SL - 3M Unitek, B: In-
Ovation C - GAC, C: Damon Clear — Ormco, D:
QuicKlear - Forestadent, E: Click-It - TP Orthodontics,
F: Inspire Ice — Ormco, G: InVu Ceramic - TP
Orthodontics, H: Roth Ceramic - Morelli, I: Clarity Metal-
Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek, J: Damon

BMX = OFMCO). ittt 77
Adesivo utilizado N0 ENSAI0. ........cceeiiiiiiii e 77
Resina para colagem utilizada no ensaio...........cccoeeeeiieeiiiiiiiiiiiiiiinnes 77
Elastico ortodéntico para ligadura utilizado no ensaio. ........................ 78

Maquina Universal de Ensaios com disposisitvo

AAAPIATO. ..eee e 78
Disposisitvo adaptado na Maquina Universal de

ENSAIOS. .. 79
Ranhura direcionadora do fio. ... 80
Posicionamento do CiliNAro. ... 80
Posicionamento do fio, ja com o braquete ligado............ccoeeeeiviinnnnnnns 80
Parafusos sendo presos para estabilizagdo do fio.........cccccceeeeeeennnnnnn. 80

Aplicagdo de adesivo na base do cilindro e do

BraqUELE. ... 81
Fotopolimerizagdo do adesiVo. ..........oooeeiiiiiiiiiiiiiieee e 81
Adaptacgdo da resina para colagem..............uueeiiiiiiiniiei e 81

Movimento de leve pressdo do cilindro para encostar

[ E= T (2] = TSP P PP PP 82
Fotopolimerizagéo da resina para colagem. ...........ccooooeeiiiiiiiiiiiiiinnnnes 82
Zeramento da MAQUING. .......uueeeiiiiee e e e e e e e e e 83
Nivelamento (Nivel de Bolna).........coooviiiiiiiiiiieeeee 84




Figura 19: ...t Movimentag&o do dispositivo - vista a distancia.
Figuras 20: .......ccciviiieeennnnns Movimentagéo do dispositivo - vista aproximada.
Figuras 21: ...iiiiiiiiiiicc i crriis s s rrrr s Raio da Circunferéncia.

Figura 22: Esquema da circunferéncia de deslocamento da

= F= 1= o Vo= TR 86
Figura 23: Projetor de perfil (Starrett VB 300). .......oeuiiiiiiiiiiiiiiiiii 89
Figura 24: Braquete sendo medido pelo projetor de perfil (Starrett

VB 300). .eieieeeeeiieeeiee et e e et e e e e naeeanne e anes 89
Figura 25: Micrémetro Externo (Micromaster IP54). ..........cccccciiiiiiiiiiiiie 90

Figura 26: Esquema da folga da canaleta entre o fio e a canaleta
do braquete (H = altura da canaleta do braquete; b =
tamanho da aresta da base do fio; h = tamanho da
aresta da altura do fio; @ = angulo relativo a folga da
CANAIETA). .. ——————— 90

Figura 27: Esquema das expressdes de torque............ooeeeueeiiiiiiiieeeeeeeeieeeeeeeeees 127

- GRAFICOS

Grafico 1: Resumo dos testes Forgca x Deformacao para todos os
tiPOS de DraqUetes. .......ooeeeeee e 97

Grafico 2: Resumo dos testes Momento de torgdo x Angulo para
todos os tipos de braquetes. ... 104

84
85
85



Tabela 1

Tabela 2

Tabela 3

Tabela 4

Tabela 5

Tabela 6

Tabela 7

Tabela 8

Tabela 9

Tabela 10

Tabela 11

LISTA DE TABELAS

Relacdo de braquetes que compuseram a amostra
ESTUAAAA. ...

Medidas lineares e angulares da circunferéncia............ccccccceevveiinnnnne. 87

Comparacéo intergrupos da forga de tragdo (média em
Nmm) dos 10 (dez) tipos de braquetes utilizados nos
ensaios nas trés torcoes testadas (teste ANOVA A 1
CRITERIO seguido do teste de Tukey). N=5..........ccccoveveeeereecneee. 94

Comparacéo intergrupos da forga de tragdo (média em
Nmm) dos 4 (quatro) tipos de braquetes nao
autoligaveis utilizados nos ensaios nas trés torgbes
testadas (teste ANOVA A 1 CRITERIO seguido do teste
de TUKEY). NS5 e 95

Comparacéo intergrupos da forga de tragdo (média em
Nmm) dos 6 (seis) tipos de braquetes autoligaveis
utilizados nos ensaios nas trés torgdes testadas (teste
ANOVA A 1 CRITERIO seguido do teste de Tukey).

Forca x Deformacdo para cada tipo de braquete
individualmente. ... 98

Momento de torcdo x Angulo para cada tipo de
braquete individualmente. ...........ccccooiiirii 105

Angulos da faixa de torque clinicamente efetiva (5 a 20

Estatistica descritiva da altura das canaletas (mm) dos
diferentes tipos de braquetes testados (N=5). ........ccccceiiiiiiiiiiiiinnns 110

Angulo correspondente a folga da canaleta por marca
testada na utilizaggo de um fio de dimensbdes
(0,01887X0,024797). ..ottt e e 111

Resultados da analise de regresséo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como
variavel dependente para o braquete Ceramic Roth.......................... 112




Tabela 12

Tabela 13

Tabela 14

Tabela 15

Tabela 16

Tabela 17

Tabela 18

Tabela 19

Resultados da analise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete In-Ovation C. .................

Resultados da analise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete Inspire Ice. ....................

Resultados da analise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete Damon Clear. ................

Resultados da analise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete Damon 3MX...................

Resultados da analise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete Click-It............................

Resultados da anadlise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢do (MT) como

variavel dependente para o braquete InVu Ceramic.................

Resultados da anadlise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete Clarity. ...

Resultados da anadlise de regressédo linear simples
considerando a Momento de Tor¢cdo (MT) como

variavel dependente para o braquete Clarity SL. ......................

......... 112

......... 112

......... 113

......... 114

......... 114

......... 114




2.1
211
21.1.1
21.1.2
2113
2114

2115
21.1.6
21.1.7
2.2
2.2.1
222
223
224
2.2.5
2.2.6
2.3
2.3.1
23.2
233
234
2.3.4.1

41
4.2
4.3
4.3.1
43.2
4.3.3
434
4.3.5
4.4

SUMARIO

INTRODUGAO .......ccoctrireecereenees e ssesss s e ssessessssssssessssssssssssssnsenes 19
REVISAO DE LITERATURA .......coeirieeereree e ssessessessssssessssssssssnenees 22
TORQUE ...t e e e e e e e e e e e e e e e e e 22
Fatores que influenciam na expresséo do torque ...........cccooeveiiiiinnnnnns 23
Material do arco e processo de fabricagao ............ccceeeeeeeeiiiiiiiiiiiinnnnes 24
Tolerancia de fabriCaga0 ..........uuiiiiiiee e 24
Desenho do braquete........ccooo oo 28
Material, deformacao e processo de fabricagao do

PraqUELe ... 28
Erro no posiconamento dos braquetes ..., 31
Irregularidades na morfologia dental ..............cccvvviiiiii, 32
MELOdO A€ lIGAGA0D ...t 32
BRAQUETES AUTOLIGAVEIS ..ot 35
L] oo Je [ 1o F= To-= o 1 36
Vantagens dos braquetes autoligaveis ............cccveeeiiiiiiii, 39
Tempo de Cad@Ira ......oooeeiiieeiiee e 40
Tempo de tratamento ..........eeeeeiii e 41
ResiSténcia @ friCGA0 .....uuiiiiie e 43
Folga entre fio e braquete ... 45
BRAQUETES ESTETICOS ...t 52
Braquetes CeramiCoS. ......ccooii i 55
Percepcéao estética dos aparelnos ...........oooveeiiiiiiiiii e, 56
Resisténcia @ friCGA0 ... ..o 58
Resisténcia a fraturas............oooo oo 64
Resisténcia a fraturas no movimento de tor¢ao.............coooeveeeeiiiinnnns 67
PROPOSICAQ ......cceeueeeireeeesersesesessessessesssssssessesssssssssssssssssssssssssnees 72
MATERIAL E METODOS .......ccooiiirciiecnrseessesssesssesssssssssessssessssssnns 74
AMO ST RA et a e e e e e e e e e e e e e e e 74
MATERIAL L.t e e e e e e e e e e e eeaaeas 76
METODOS ...ttt 78
Torque APlICAO .....cooeieeeee e 88
Precis@o Dimensional.........ccoooo oo 88
Medigao da altura das canaletas...............ouuiiiiiiiiiniii s 88
Medigao da altura e largura dos fiOS ........euvueiiiiiiiieee e 89
Calculo da folga da canaleta ................eeeeieiiiiiiiiiiii 90

METODOS ESTATISTICOS ..o, 91




5.1
5.2
5.3
5.4

5.4.1

5.5

6.1
6.2
6.3
6.4

RESULTADOS........ s ssss s aanne s 93

COMPARAGCAO INTERGRUPOS ... 93
AVALIACAO FORCA X DEFORMAGCAO ..., 96
AVALIACAO MOMENTO DE TORCAO X ANGULO .......ccccoveennn.. 103
DIMENSOES DAS ALTURAS DAS CANALETAS POR

TIPO DE BRAQUETE ..ot 110
Calculo da folga da canaleta em fungéo da variagao da

alturadas canaletas ..o, 111
REGRESSOES LINEARES SIMPLES POR TIPO DE

BRAQUETE ..ot 111
DISCUSSAOD ..ot sscse s s s sss e s e s s ssssas s e s s s sassaesanssnsans 116
AMO ST RA L.t e e e e e e 116
METODOLOGIA. ...t 117
ANALISE DOS RESULTADOS ... 119
CONSIDERACOES CLINICAS ...t 128
(030] N [of M UL 0] 1 3 131
REFERENCIAS ..ottt sns s e sessesssssssss s ssessssssssssnssssssssnas 134

ANEXOS ...t 156




1 INTRODUCAO




Introducdo 19

1 INTRODUGAO

O tratamento ortoddntico envolve o controle tridimensional da coroa e dentre
0s movimentos realizados, as inclinagbes vestibulolinguais do longo eixo do dente
sdao de fundamental importanica no estabelecimento das relagdes oclusais
funcionamente estaveis. (MAJOR et al., 2011a) Essas inclinagées sdo conseguidas
através de um momento gerado pela tor¢gdo do fio retangular na canaleta do
braquete, chamado de torque. (RAUCH, 1959)

Badawi et al. (BADAWI et al., 2008) relatam que o torque se expressa
quando a canaleta é preenchida e quando se aumenta gradativamente o calibre do
fio durante o tratamento. Além disso, uma porcentagem do torque é perdida devido a
folga existente entre a canaleta e o fio.

A expressao do torque depende das propriedades e dimensdo do arco,
dimensé&o da canaleta do braquete, desenho do braquete, e graus de tor¢ao do arco
em relagdo a canaleta do braquete. (FISCHER-BRANDIES et al., 2000; MELING,;
ODEGAARD; MELING, 1997; MELING; ODEGAARD; SEQNER, 1998; MORINA et
al., 2008; ODEGAARD; MELING; MELING, 1994; SEBANC et al., 1984;
SIATKOWSKI, 1999; WAGNER; NIKOLAI, 1985)

A introdugdo de braquetes autoligaveis apresentou um desafio para a
Ortodontia por causa do diferente tipo de ligagdo e das alteragbes potenciais na
expresséo de carga e momento durante a mecanoterapia.(CLOSS et al., 2005)

Em 2013, Franco (FRANCO, 2013) realizou um trabalho avaliando a
expressdo de torque em braquetes metalicos autoligaveis e encontrou que o
Bioquick apresentou a menor expressividade de torque em todas as torgcdes
testadas e o braguete Damon 3MX foi 0 que mais expressou torque. O sistema de
ligacado entre fio/braquete (autoligavel ativo, passivo ou convencional com ligadura
elastica) nédo interferiu na expresséo final do torque, sendo esta dependente da
dimensé&o da canaleta.

Os braquetes estéticos, devido a sua fragilidade, sdo mais propensos a
fraturas durante os movimentos de tor¢do e de inclinagdo. (AKNIN et al., 1996;
HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991; RHODES et al.,, 1992; SWARTZ, 1988)

Porém, poucas sdo as pesquisas que avaliaram a expressdo do torque nesses
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braquetes.

Morina(MORINA et al., 2009) em 2009 estudou a expressdo de torque em
diversos braquetes, incluindo dois estéticos, sendo um de ceramica (Fascination 2) e
um de policarbonato (Brilliant). A combinagédo do fio 0,019°x0,025" de ago com o
braquete ceramico apresentou o momento maximo de torque. A relag&o fio/canaleta
pareceu ser mais importante do que as diferencas nos desenhos dos braquetes.

Visto que ndo ha na literatura trabalhos que comparem a expressédo de
torque somente entre braquetes estéticos, esse trabalho objetivou avaliar a
expressao de torque em diferentes tipos de braquetes estéticos, convencionais e

autoligaveis.




2 REVISAO DE LITERATURA
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 TORQUE

O tratamento ortodéntico envolve o controle da coroa nos trés planos do
espaco. Inclinagbes vestibulolinguais do longo eixo do dente s&do chamadas de
“torque” e sao importantes no estabelecimento das relagdes oclusais funcionamente
estaveis.(MAJOR et al.,, 2011a) Rauch em 1959 descreveu torque como “um
momento gerado pela tor¢do do fio retangular na canaleta do braquete”.(RAUCH,
1959) A rotac&o axial do arco ortoddntico dentro da canaleta do braquete cria um
componente de forga que produz movimentagdo da raiz no sentido vestibular ou
lingual em relagdo a coroa.(WAGNER; NIKOLAI, 1985) Isso pode ser conseguido
através do angulo da canaleta ou da base do braquete (prescricdo do braquete) ou
através da introdugdo de uma torcdo ao longo do eixo do fio (dobra de terceira
ordem). O momento gerado por esse torque de terceira ordem é chamado de
"expressdo do torque" e € medido em Newton milimetros (Nmm).(MAJOR et al.,
2011a)

O torque é clinicamente um dos movimentos mais importantes.(BRAUCHLI;
STEINECK; WICHELHAUS, 2012) e momentos de 5 a 20 Nmm tém sido
recomendados como clinicamente eficazes,(BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI;
STEINECK; WICHELHAUS, 2012; BURSTONE, 1982; GMYREK et al.,, 2002;
HUANG et al., 2009; REITAN, 1957)

Para se aferir o torque pode-se mensurar de duas formas distintas: no
alicate (torque real) ou no dente (torque relativo). Ndo necessariamente o torque
verificado no alicate corresponde ao torque do dente. Isso ocorre, por exemplo,
quando a inclinagdo vestibular dos dentes excede o torque vestibular dado no
alicate.(THIESEN et al., 2003)

Corrigir a inclinagdo vestibulolingual dos dentes anteriores é considerado
fundamental para se estabelecer boas relagdes oclusais no tratamento ortoddntico.
De forma especial para os incisivos, pois a inclinacdo dos dentes anteriores

superiores tem muita importancia, visto que possibilita o estabelecimento de uma
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linha do sorriso estética, uma guia anterior adequada e uma relagdo de classe | tanto
de caninos quanto de molares.(BADAWI et al., 2008)

Dentes com perda do torque anterior superior afetam o comprimento e o
espacgo do arco. Estudos demonstram que para cada 5° de inclinagdo anterior é
gerado aproximadamente 1 mm de espaco no arco.(O'HIGGINS; KIRSCHEN; LEE,
1999) Da mesma forma, perda de torque nos dentes posteriores tem efeito de
constricdo no arco, impedindo relagbes apropriadas cuspide-fossa entre os dentes
superiores e inferiores.(GIOKA; ELIADES, 2004)

Nos aparelhos pré-ajustados, as bases dos braquetes s&o ajustadas para
que os dentes se movam para a posicao ideal, e fios continuos sao inseridos nas
canaletas dos braquetes. Dessa forma, o profissional necessita de menos tempo de
consulta, pois ndo é necessario confeccionar dobras nos primeiros fios. Porém, na
fase de acabamento, para a maioria dos casos ha a necessidade de se inserir
dobras de terceira ordem, pois o aparelho foi desenvolvido baseado em médias, o
gue néo soluciona todos os casos.(MCLAUGHLIN; BENNETT, 1989)

Quando se usam braquetes com uma determinada prescricdo, o clinico
antecipa a expressao do torque na boca do paciente, mas ha uma série de fatores
que influenciardo a forma como isso acontecera em cada caso.(ERIKSEN, 2011)

Um caso € tratado artisticamente quando o profissional apresenta a
habilidade de controlar adequadamente o torque. Isso resulta em um belo e
agradavel sorriso, dentes com inclinagbes axiais caracteristicas e posigdes
harmoénicas.(THIESEN et al., 2003) Sabendo disso, cabe aos ortodontistas realizar
compensagdes de torque nos fios retangulares quando necessario, visando
individualizar o tratamento ortoddntico. Faz-se necessario ainda o conhecimento e a
persisténcia para alcangar os objetivos desejados. Durante o tratamento ortodéntico,
merece destaque especial a necessidade do entendimento e dominio do
torque.(VALDRIGHI, 2008)

2.1.1 Fatores que influenciam na expressao do torque

Devido as variagcdes na expressao do torque, calcular exatamente os
momentos de terceira ordem € impossivel.(BADAWI et al., 2008) A grande gama de
fatores que alteram os momentos do torque fazem com que a escolha clinica da

melhor técnica para aplicagdo do torque seja uma tarefa dificil na pratica
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profissional.(MORINA et al., 2008)

De forma geral, a expressdao do torque depende das propriedades e
dimensao do arco, dimensao da canaleta do braquete, desenho do braquete, e
graus de tor¢do do arco em relagdo a canaleta do braquete.(FISCHER-BRANDIES
et al., 2000; MELING; ODEGAARD; MELING, 1997; MELING; ODEGAARD;
SEQNER, 1998; MORINA et al.,, 2008; ODEGAARD; MELING; MELING, 1994;
SEBANC et al., 1984; SIATKOWSKI, 1999; WAGNER; NIKOLAI, 1985)

2.1.1.1 Material do arco e processo de fabricagao

Quando das propriedades do arco, o material do arco exerce um papel
importante na expressao de torque. O aco inoxidavel possui uma maior expressao
do torque quando comparado as ligas de beta-titanio e Niti e por isso representa a
melhor alternativa para o controle das inclinagbes dentarias na pratica
ortoddntica.(AGUIAR, 2011) Utilizando-se arcos de ago inoxidavel aumenta-se a
magnitude do momento de torque duas vezes quando comparado com o TMA e trés
vezes quando comparado ao Niti.(ARCHAMBAULT et al., 2010b)

2.1.1.2 Tolerancia de fabricagao

Teoricamente, os momentos de terceira ordem podem ser calculados pelas
dimensdes dos arcos e braquetes expressas pelos fabricantes. Porém, estudos tem
mostrado que existe uma diferenca consideravel entre a folga descrita e a medida
entre os arcos e braquetes.(ANDREWS, 1976; CREEKMORE, 1979)

Essas diferencas podem ser atribuidas a variagdo no diametro da seccgao
transversal do arco,(MELING; ODEGAARD, 1998; ODEGAARD; MELING; MELING,
1994; SIATKOWSKI, 1999) dimensdo da canaleta dos braquetes,(MELING;
ODEGAARD; SEQNER, 1998; SEBANC et al.,, 1984; SIATKOWSKI, 1999)
chanfradura das arestas do fio(MELING; ODEGAARD; MELING, 1997; SEBANC et
al., 1984) e deformacgdes no braquete.(FLORES et al.,, 1994; KAPUR; SINHA;
NANDA, 1999c)

As tolerancias de fabricagéo e folga entre a canaleta e o braquete também
influenciam na expressdo do torque.(ERIKSEN, 2011; KAPUR-WADHWA, 2004)
Para Eriksen(ERIKSEN, 2011), folga é a quantidade de espago ndo preenchido
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entre o arco e a canaleta do braquete, permitindo o movimento de torque do arco
sem expressao de torque no braquete.

A folga real aumenta quando as tolerancias de fabricagdo de arcos e
canaletas de braquetes sdo maiores do que o especificado. E comum encontrar
arcos que estdo subdimensionados.(SIATKOWSKI, 1999)

Estudos anteriores indicam que o arco apresenta um dimensdo em média
10% menor do que a especificada. Especialmente os arcos maiores apresentam
dimensodes inferiores as esperadas.(SIATKOWSKI, 1999)

Kusy e Whitley(KUSY, R.P.; WHITLEY, 1999) examinaram 24 braquetes de
oito fabricantes e encontraram trés braquetes com canaleta subdimensionada e
outros 20 superdimensionados quando comparados as dimensdes indicadas pelos
fabricantes. A maior canaleta 0,018” mediu 16% a mais do que o indicado e a maior
canaleta 0,022” mediu 8% a mais do que o indicado.

A canaleta com a menor tolerancia atualmente disponivel € a 0,018" do
sistema lingual Incognito. Este braquete é fabricado a partir de um modelo
computadorizado de cera impresso e fundido numa liga de ouro com menos de 5%
de tolerancia.(WIECHMANN et al., 2003)

Em sua pesquisa, Cash et al. (CASH et al., 2004) indicaram que as
canaletas do braquete ortodéntico sdo maiores do que o indicado pelos fabricantes.
A geometria da canaleta e o padrao de acabamento do braquete variou muito entre
0s grupos. Os clinicos devem estar cientes de que pode haver uma perda
tridimensional do posicionamento dentario, como resultado do uso inadvertido de
braquetes ortoddnticos com canaletas de grandes dimensdes.

Para Gioka(GIOKA; ELIADES, 2004), os fabricantes podem aumentar o
tamanho da canaleta e diminuir a espessura da secgéao transversal do fio, ou mesmo
arredondar e angular as arestas dos fios para facilitar a insergdo e conforto ao
paciente, sem se preocupar se o fio vai preencher completamente a canaleta do
braquete. Para o autor, a instabilidade na dimens&o das bases dos braquetes e das
canaletas alteraria a posi¢ao vestibulolingual da coroa.

Algumas fabricas fornecem fios retangulares com cantos arredondados
(arestas chanfradas), este € um resultado do processo de fabricagdo do arco. Nesse
caso, o fio cru arredondado passa através de dois conjuntos de rolos posicionados a
90° um do outro, rolando o fio até a dimenséo desejada. Clinicamente, as arestas

biseladas facilitam a insercdo e aumentam a area de contato entre o arco e as




Revisdo de Literatura 26

paredes da canaleta.(ERIKSEN, 2011)

Tanto as arestas chanfradas,(ERIKSEN, 2011; KAPUR-WADHWA, 2004)
quanto os fios menores do que o especificado contribuem para o aumento da folga
do torque(ERIKSEN, 2011; SEBANC et al., 1984), como o 0,016°x0,022” de ago em
uma canaleta 0,018”, que apresenta mais do que 10° de folga.(FISCHER-
BRANDIES et al., 2000)

O contato entre o fio e a canaleta do braquete apresenta-se maior em
canaletas estreitas e fios de arestas com angulos vivos, quando comparado ao
contato entre canaletas mais largas e fios de arestas arredondadas.(KAPUR-
WADHWA, 2004)

Na ortodontia, a colocacdo de arcos de maxima prescricido em braquetes
pré-ajustados € projetada para produzir forcas de movimento dental que sejam
tridimensionais. Estas forcas sdo criadas como resultado do encaixe intimo do fio
dentro da canaleta do braquete, e qualquer folga entre estes componentes resultara
na transmissao incompleta da prescricdo do braquete para o dente e seus tecidos de
sustentacdo. Por exemplo, na retragdo de um incisivo superior a fim de se reduzir o
overjet, uma folga entre o braquete e o fio resultam em inclinagc&o palatina da coroa,
com a raiz do dente consequentemente se movendo em direg&o vestibular.(CASH et
al., 2004)

Cash et al.(CASH et al., 2004) revelou que a canaleta de todos os braquetes
estavam no limite superior de tamanho (0,599 mm) de acordo com a DIN 13971-2. O
braquete Speed foi o0 mais proximo a dimensdo nominal, entretanto ele também
apresentou a maior variagao. Os braquetes Damon tiveram uma variagado pequena e
estiveram todos no limite superior.(JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010)

Varios estudos que medem o tamanho real canaleta foram realizados, e os
resultados sao inconclusivos. Todos os sistemas de braquetes testados tinham
canaletas acima das divulgadas, entre 5% (“Twin Torque”, 3M-Unitek) e 24% quando
se compara a base da canaleta do braquete (“Discovery, Dentarum).(ERIKSEN,
2011)

Outro problema de fabricacdo responsavel pela folga atual é a falta de
paralelismo das paredes da canaleta. Olhando para as paredes da canaleta do
braquete, elas parecem ser paralelas, no entanto, quando as canaletas do braquete
sao avaliadas de perto por um microscépio o paralelismo n&o € observado. Paredes
da canaleta convergentes estdo presentes no Damon 2 e nos braquetes Discovery.
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Eriksen(ERIKSEN, 2011) especula por que alguns braquetes tem paredes
convergentes. Até o momento essa caracteristica ndo tem beneficios para o clinico e
causa 0 mesmo impacto negativo no controle de torque que as canaletas
divergentes. Assim, deve ser considerado impréprio.(CASH et al., 2004; KUSY, R.P;
WHITLEY, 1999; SIATKOWSKI, 1999)

Em 2010, Major et al.(MAJOR et al.,, 2010) realizaram um estudo para
avaliar a tolerancia de fabricacdo e as diferencas dimensionais entre varios
braquetes autoligaveis. Trés tipos de braquetes de incisivo central superior direito
foram avaliados: Damon Q, In-Ovation R e Speed, todos com canaleta de dimensao
0,022”. Foi medida a altura da canaleta no fundo e na superficie, bem como o &ngulo
formado pela unido das paredes do braquete. Como resultado, o braquete Speed
obteve uma reducio de 2% em sua altura em relagdo a norma e suas paredes se
apresentaram convergentes; o braquete In-Ovation R apresentou paredes
divergentes e foi o que apresentou canaleta com altura mais proxima da norma e
com a menor tolerancia de fabricacdo. O braquete Damon Q apresentou as paredes
da canaleta mais retangulares, com aproximadamente 90° entre as paredes do
braquete e sua base; além disso, a altura da canaleta apresentou um aumento de
3% em relagdo a norma.

Algumas canaletas de braquetes, como o MBT Victory tem paredes
divergentes, feitas para faciltar a remogdo e recolocagdo dos fios, mas a
desvantagem é que a folga aumenta dramaticamente e tem-se um controle de
torgue mais pobre, o que, possivelmente, prolonga o tempo de
tratamento.(ERIKSEN, 2011)

A expressao do torque pode ser conseguida ainda através do preenchimento
da canaleta do braquete pelo gradual aumento da dimensédo dos arcos durante o
tratamento.

Meyer e Nelson(MEYER; NELSON, 1978) relataram que o posicionamento
final do dente deveria ocorrer através da maxima expressdo do braquete em
interagdo com um fio retangular de diametro igual ao da canaleta do braquete (“full-
size”). Os autores relataram que seria necessario o uso de fios desse calibre no final
do tratamento para obter o torque desejado, ja que fios retangulares de menor
calibre produziriam uma folga na canaleta que alteraria o torque.

Entretanto, as dimensdes do ultimo arco de trabalho nunca atingem

exatamente as dimensbdes da canaleta do braquete. Por essa razdo uma
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porcentagem do torque embutido na canaleta do braquete é perdido devido a folga
existente entre o arco e a canaleta do braquete. Essa quantidade de folga tem sido
teoricamente calculada e medida experimentalmente.(CASH et al., 2004,
CREEKMORE, 1973; DELLINGER, 1978; FLORES et al.,, 1994; GMYREK et al.,
2002; LANG; SANDRIK; KLAPPER, 1982; MCKNIGHT; JONES; DAVIES, 1994;
MELING; ODEGAARD, 1998; MELING; ODEGAARD; MELING, 1997; MELING;
ODEGAARD; SEQNER, 1998; ODEGAARD; MELING; MELING, 1994;
SCHWANINGER, 1978; SEBANC et al.,, 1984; SIATKOWSKI, 1999; VARDIMON;
LAMBERTZ, 1986)

2.1.1.3 Desenho do braquete

Da mesma forma, o desenho do braquete e a qualidade do material
desempenham um importante papel na expressao do torque.

Em relacdo ao desenho, alguns fatores podem interferir na integridade do
braquete, como ponto de aplicagdo da forca, tamanho e tipo de aleta, tamanho e
desenho da canaleta, reforco de metal na canaleta de braquetes estéticos, canaleta
vertical e jungdo corpo-base.(KAPUR-WADHWA, 2004)

O desenho do braquete tem de neutralizar e distribuir as for¢cas de trabalho
que atuam na canaleta, adiando o inicio da deformacéo plastica, que provoca uma
abertura divergente da canaleta. Um layout no qual as paredes da canaleta ndo sao
paralelas permitira mais tor¢cdo do arco antes de um firme contato ser estabelecido.
Quando o projeto ndo leva isso em consideragao, a deformagao da canaleta e maior
folga ocorrerdo mais precocemente e assim, o braquete é incapaz de produzir o
torque esperado.(ERIKSEN, 2011)

O desenho deve proporcionar a maior area de contato possivel entre o
arco/canaleta, absorvendo a distribuicdo de carga no interior da canaleta, de modo
que a transmissdo de forga é guiada ao dente, em vez de ser perdida por uma
deformagao permanente da canaleta do braquete.(ERIKSEN, 2011)

2.1.1.4 Material, deformacgao e processo de fabricagao do braquete

Além do desenho do braquete, o material deve ter a capacidade de resistir a

deformagéo do braquete quando o arco é girado dentro da canaleta, uma vez que a
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deformacédo das paredes da canaleta anula o movimento esperado do dente. A
deformagdo da canaleta ocorre em duas formas diferentes.(ERIKSEN, 2011)

O primeiro tipo é a deformacdo plastica dos cantos no fundo da canaleta
quando o arco é torcido dentro da canaleta, isto tendera a abrir as paredes da
canaleta, de forma divergente. A causa disto € em parte do desenho e em parte do
material. O ponto fraco na maioria dos modelos de braquetes é que a espessura
entre a base da canaleta e as aletas € muito fina e incapaz de resistir a tensdo que o
arco provoca, gerando uma abertura divergente na propria canaleta. Esse problema
pode ser reduzido pelo reforco das paredes da canaleta ou aumentando a
resisténcia do material ou uma combinac&o de ambos.(ERIKSEN, 2011)

O segundo tipo de deformagao ocorre quando o arco é torcido na canaleta e
cria edentagdes permanentes nas paredes da canaleta. Pesquisas sobre a dureza
do fio revelaram que os arcos de aco inoxidavel sdo 3 vezes mais mais rigidos (na
escala de dureza de Vickers kp/mm2) do que a rigidez do braquete. Isso pode levar
a deformacgao permanente das paredes da canaleta do braquete, aumentando assim
a folga clinica. Escolher um arco do tipo chanfrado reduz a tendéncia para a criagao
dessas edentagdes, mas em contrapartida ele tem outras imperfeicées.(ERIKSEN,
2011)

Devido as caracteristicas do 6xido de aluminio, os braquetes de ceramica
tem uma dureza extremamente alta, sendo significativamente mais rigidos do que os
de aco inoxidavel.(VIAZIS; CAVANAUGH; BEVIS, 1990; VIAZIS et al., 1989)

Para Morina et al.(MORINA et al., 2008) o mais resistente dos materiais
ulitizados atualmente é a ceramica, mas a grande desvantagem € sua propensao a
fratura em altos angulos de torque.

O aco inoxidavel aceita altos momentos de torgdo com alguma deformacéo
elastica antes de se tornar plastico e permanente. Esta deformacao elastica das
paredes da canaleta permite que algum momento da for¢a seja absorvido sem uma
abertura permanente das paredes da canaleta. Braquetes de plastico reforgados
com metal podem ser usados, por razdes estéticas, e sdo capazes de transferir
momentos de torque ao dente, mas menos do que braquetes de ceramica ou de aco
inoxidavel.(ERIKSEN, 2011)

Braquetes plasticos puros ndo tem lugar na ortodontia, uma vez que sao
incapazes de resistir a deformacdo, ndo sendo capazes de proporcionar o torque
necessario.(GMYREK et al., 2002; MORINA et al., 2008)
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A qualidade e tipo de ligas a partir da qual os braquetes s&do fundidos
possuem propriedades mecéanicas diferentes e elas influenciardo na estabilidade a
longo prazo do braquete em uso. A liga de ago inoxidavel parece ser a melhor
escolha em relagdo a expresséo clinica de torque.(ERIKSEN, 2011)

Com o intuito de comparar a deformacdo da canaleta e a capacidade de
torque de braquetes metalicos e de policarbonato com e sem canaleta metalica,
Hazer, Bourauel e Gmyrek(HARZER; BOURAUEL; GMYREK, 2004) analisaram trés
tipos de braquetes com canaleta 0,018” (Mini-Mono: braquete metalico; Brillant:
braquete de policarbonato; Elegance: braquete de policarbonato com canaleta
metalica). Os trés braquetes foram testados em um aparelho ortoddntico simulador
de situagdes clinicas. Os fios retangulares utilizados foram 0,016"x0,022” e
0,018"x0,022”, e foram aplicados 20° de torque usando um modelo matematico e
calculando a forga aplicada em 5 Nmm. Os autores ndo encontraram diferengas
estatisticamente significantes entre os braquetes Mini-Mono e Brillant com o fio
retangular 0,018"x0,022” e 0,016"x0,022”. Mas destacaram que nos braquetes de
policarbonato, aconteceu uma perda alta de torque com o transcorrer do tempo,
diminuindo sua acdo. Os braquetes que obtiveram maior momento de torque foram
os metalicos. Foi relatado ainda que houve uma perda maior de torque do que em
outros experimentos feitos in vitro. Por fim, recomendou-se um aumento do torque
nos braquetes de policarbonato para atingir o torque desejado.

Gioka e Eliades(GIOKA; ELIADES, 2004) descreveram que fatores como o
encaixe entre fio e a canaleta do braquete, diferenca das ligas constituintes dos fios
e variacado da estrutura dental interferem no torque. O processo de fabricagdo dos
braquetes, seja injecdo—moldagem, fundicdo ou fresagem, também influencia na
precisdo do torque. A moldagem poderia expor o material a expansdo e a
compressao, enquanto que a fresagem poderia incorporar granulagdes a superficie
resultando em porosidades, asperezas, imperfeicdes e defeitos microestruturais que
afetariam na precisdo dimensional das paredes das canaletas, impedindo o seu
preenchimento total pelo fio.

Em relagdo ao material constituinte do braquete, Kapur(KAPUR-WADHWA,
2004) comentou que os braquetes metalicos ndo fraturam, porém os ceramicos
fraturam quando expostos a cargas que deformem. Os braquetes cerdmicos s&o
menos tolerantes as falhas de superficie que os metalicos, e essas falhas poderiam
contribuir para a variabilidade do torque. Além disso, sob for¢cas de torgcédo, os
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braquetes de titanio apresentaram estabilidade estrutural superior em relagdo aos de
aco inoxidavel convencionais. Por fim, o reforco metalico nas canaletas de braquetes
ceramicos fortalece a estrutura desses braquetes para que o torque possa ser
aplicado como nos braquetes metalicos.(KAPUR-WADHWA, 2004)

2.1.1.5 Erro no posiconamento dos braquetes

Outros fatores ainda tem impacto nos momentos de terceira ordem,
incluindo erro no posicionamento dos braquetes(BALUT et al., 1992; CREEKMORE;
KUNIK, 1993; KAPUR-WADHWA, 2004; VAN LOENEN et al.,, 2005; VIANNA;
MUCHA, 2006) e irregularidades na morfologia dental.(CREEKMORE; KUNIK, 1993;
GERMANE; BENTLEY; ISAACSON, 1989; MIETHKE; MELSEN, 1999)

Hussel e Nanda(HUSSELS; NANDA, 1987) relataram que a colagem do
braquete tem fundamental importancia para se alcancar uma inclinacao efetiva dos
incisivos e que braquetes posicionados mais para incisal produzirdo um maior torque
dental. Isso porque ao mudar a altura do posicionamento do braquete, altera-se a
angulagéo da canaleta em relagao ao eixo coroa/raiz.(BALUT et al., 1992)

Encontrou-se em outro estudo uma variagao de 0,34 mm no posicionamento
vertical o que significou uma variagdo de 5,54° na inclinagdo. Esse estudo foi
realizado através da precisdo do posicionamento do braquete de 10 ortodontistas
habilidosos. Conclusdes de estudos semelhantes apontaram praticamente a mesma
acuracia no posisionamento de braquetes de +/- 0.5 mm. A mudang¢a de 1 mm na
altura do posicionamento do braquete na coroa pode alterar o angulo de torque de 2
a 10°, dependendo da anatomia da face vestibular da coroa.(MIETHKE; MELSEN,
1999)

E recomendado que o posicionamento do braquete seja feito com o uso de
um medidor, mas ele utiliza a borda incisal como referéncia, ndo levando em
consideragcado o desgaste do dente, possivelmente resultando em posicionamento
errado na proeminéncia da coroa. A altura da gengiva marginal deve ser avaliada de
ambos os lados para compensar esse desgaste a fim de se conseguir o torque
correto.(ERIKSEN, 2011)
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2.1.1.6 Irregularidades na morfologia dental

A forma e a curvatura da face vestibular da coroa diferem grandemente. Foi
medida a variag&o labial da coroa em relagdo ao eixo longitudinal do dente em trinta
incisivos superiores extraidos, e foram encontrados 30 angulos diferentes. Variando
de 17° a 38°.(FREDERICKS, 1974)

Em relagdo a irregularidades na morfologia dental, Bryant(BRYANT,;
SADOWSKY; HAZELRIG, 1984) encontrou uma inclinagdo coroa/raiz com variagdes
de 25,5° em que o fator mais importante que alterava a expressao do torque era a
caracteristica anatémica. Quando o torque esta sendo aplicado em um dente, a raiz
se aproxima da cortical 6ssea que vai abrandar o movimento e aumentar o risco de
reabsorcao radicular, isso vai afetar a quantidade de torque resultante sobre o
dente.(ERIKSEN, 2011)

Em um estudo conduzido por Miethke(MIETHKE; MELSEN, 1999), avaliou-
se a variagao da proeminéncia da face vestibular da coroa em 28 modelos de gesso.
Os resultados apresentados em um grafico de parabola apresentaram que para os
incisivos centrais houve um alcance de 23° - 67°, aumentando assim o numero de
caracteristicas morfoldgicas que podem alterar as inclinagdes coroa/raiz.

A variagdo da morfologia do dente pode ter um enorme impacto sobre o
torque expressado.(GIOKA; ELIADES, 2004; KAPUR-WADHWA, 2004; VAN
LOENEN et al., 2005) Em um estudo de 81 incisivos centrais superiores extraidos
por Loenen(VAN LOENEN et al., 2005), a diferenga na inclinagdo coroa/raiz variou
de 171° a 195° para as centrais superiores, com uma media de 184°.

Como consequéncia da grande variagdo morfoloégica, a angulagdo da
canaleta do braquete sera alterada em relagdo ao eixo longitudinal do dente,
seguindo a curvatura da coroa e, possivelmente alterando o torque final.(ERIKSEN,
2011)

2.1.1.7 Método de ligagao

De acordo com Badawi et al.,(BADAWI et al., 2008) a expressao do torque é
também influenciada pelo método de ligagdo. Os trés tipos mais utilizados de ligagéo
sdo: elastomérica, de aco e autoligaveis. O modo de ligagao ira afetar a forma como

o fio é encaixado na canaleta.
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Sobre os autoligaveis, tem-se que na ligagédo passiva, o arco esta livre para
girar dentro da canaleta enquanto as arestas do arco retangular entram em contato
com os lados da canaleta do braquete. A medida que o arco é girado e preenche a
folga da canaleta, um componente de forga é gerado. Na ligagao ativa, o arco esta
sendo pressionado contra a base da canaleta. A interacdo do método de ligagao
ativo (arco, ligadura ou porta ativa do braquete) cria um segundo compontente de
forca. No caso dos braquetes autoligaveis em que um clipe gera presséo contra o
arco, a forga pode agir na aresta do arco e alterar a posicdo zero. A medida que o
arco gira, a interagdo do clipe contra o fio deve contribuir para a expressdo do
torque.(MAJOR et al., 2011b)

Atualmente ainda existe falta de evidéncias em relagcédo as caracteristicas do
torque com diferentes combina¢cdes de arcos e braquetes.(ALKIRE et al., 1997,
DOBRIN; KAMEL; MUSICH, 1975; GERMANE; BENTLEY; ISAACSON, 1989;
HARZER; BOURAUEL; GMYREK, 2004) Isso pode ser atribuido a complexidade
dos experimentos requeridos para as pesquisas em laboratério e a multiplicidade
dos fatores que precisam ser controlados na clinica, tais como resposta individual
aos momentos aplicados, variagdes nas mas oclusdes e o potencial efeito de outros
auxiliares que afetam o torque.

Por causa da complexidade do experimento, tem existido somente pequenos
estudos acerca da expressao do torque até o momento, e analise numérica nao foi
avaliada para expresséo de torque em varias combinagdes braquete/arco.(BADAWI
et al., 2008; BOURAUEL; DRESCHER; THIER, 1992; DAMON, 1998b; PANDIS;
BOURAUEL; ELIADES, 2007; PANDIS et al., 2008a; SHIVAPUJA; BERGER, 1994)

A principal desvantagem dos estudos in vitro € que a forga de uma ligadura
elastomérica diminui dentro de horas, o que torna praticamente impossivel comparar
este modo de ligagdo a qualquer outro. Ligaduras elastoméricas e suas
propriedades sao fortemente afetadas pelo ambiente na boca. Eles absorvem fluidos
e incham e sua intensidade é reduzida depois de alguns dias.(TALOUMIS et al.,
1997)

Ainda precisa ser melhor investigado se braquetes convencionais com
ligaduras de ago e braquetes autoligaveis sdo semelhantes em sua expressao de
torque. Ha especulagdes que braquetes de aco inoxidavel com ligaduras de ago
seriam capazes de transmitir maiores momentos torque para o dente do que os
braquetes autoligaveis.(MORINA et al., 2008)
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Em um estudo clinico prospectivo com 105 pacientes, estudando torque de
incisivo superior com braquetes convencionais e autoligaveis n&o foi encontrada
diferengca entre os sistemas convencionais e autoligaveis ao terminar em acgo
inoxidavel 0,019"0,025”.(PANDIS; STRIGOU; ELIADES, 2006)

Braquetes convencionais com ligaduras de ago inoxidavel e braquetes
autoligaveis sao considerados estaveis ao longo do tempo. No entanto, braquetes
autoligaveis s&o, pela experiéncia clinica de Eriksen(ERIKSEN, 2011), mais
vulneraveis do que os convencionais, seu mecanismo de fechamento pode ser
deformado durante a abertura ou fechamento e algumas vezes abrem
espontaneamente. Arcos pesados podem prejudicar o mecanismo de fechamento,
impossibilitando, assim, um encaixe braquete/arco completo. Para neutralizar isso,
0os braquetes autoligaveis devem ser cuidadosamente inspecionados a cada
consulta para garantir que ndo hajam defeitos, e as vezes ligaduras de ago podem
ser necessarias para garantir o encaixe firme do braquete com o arco.

Major(MAJOR et al., 2011b) investigou os efeitos mecanicos do torque entre
3 tipos de braquetes (In-Ovation R, Speed e Damon Q) com o intuito de determinar
magnitudes de torque, a variagao dos angulos e a folga do torque em conjunto com
o fio 0,019"x0,025” de ago. Para isso, foi utilizado, com algumas modificagbes, o
dispositivo de medig&o de torque, anteriormente utilizado por Badawi et al.(BADAWI
et al., 2008) Os autores apresentaram uma clara visualizagdo grafica da regido do
torque zero, seguida de um aumento linear do torque e um aumento néo linear em
angulos superiores a 40°. Respectivamente, presume-se que essa informagao
corresponda a regiao da folga da canaleta, regido da deformacéao elastica linear do
arco e, acima de 40°, regidao de deformagao plastica do arco ou do braquete. Com
angulos de torque de 24° ou menos, todas as 3 marcas exibiram torque de
semelhantes magnitudes, ndo havendo diferenga estatisticamente relevante. Em
angulos maiores, o In-Ovation teve a maior expressdo do torque, seguido pelo
Damon e depois o Speed. O braquete Speed apresentou maiores variacbes na
expresséo do torque de um braquete para outro. Os braquetes apresentaram folga
de 11,3° para Damon, 10,8° para Speed e 11,9° para In-Ovation. De uma
perspectiva clinica, essas diferengas sdo quase indistinguiveis. Nao houve diferenga
significante na expressdo do torque abaixo de 34 Nmm. Além da expressdo do
torque, o autor avaliou a deformacgao plastica e elastica com os trés tipos de
braquetes autoligaveis. Ao diminuir os angulos, a magnitude de todos os braquetes
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foi substancialmente menor, principalmente pela deformagéo plastica do fio. O In-
Ovation R apresentou a menor deformacdo ao torque entre os trés braquetes
investigados. Damon Q e Speed, em média, tiveram, respectivamente, 2,5 e
14 vezes maior deformagado plastica do que In-Ovation R. Os braquetes Speed
tiveram a porta do braquete parcialmente ou completamente aberta em 16 das 30
amostras, resultando em uma perda substancial de torque nos maiores angulos de

torcao.

2.2 BRAQUETES AUTOLIGAVEIS

Os pioneiros da Ortodontia desenvolveram aparelhos que evoluiram para o
que agora é conhecido como aparelhos edgewise pré-ajustados. Esses pioneiros
incluem Angle, Kingsley e Farrar.(CASH et al., 2004)

Por muitos anos, os ortodontistas tem ligado os braquetes aos fios com
ligaduras metalicas e elastoméricas(DAMON, 1998b), porém essa forma
convencional de ligagdo tem mostrado desvantagens, tais como maior gasto de
tempo, necessidade de recolocagdes repetitivas, inconsisténcia de forca do material
e consequente falta de controle do movimento dental.(VOUDOURIS, J.C., 1997)

Os braquetes autoligaveis foram desenvolvidos na tentativa de resolver tais
problemas, na premissa de que a eliminacdo das ligaduras metalicas ou
elastomeéricas utilizadas para a ligagdo dos fios aos braquetes melhorasse a eficacia
clinica(DAMON, 1998b; HANSON, 1980; VOUDOURIS, J.C.; KUFTTINEC, 2006)
por criar um ambiente com atrito reduzido e permitir uma melhor mecanica de
deslize dental.(EBERTING; STRAJA; TUNCAY, 2001)

O primeiro braquete autoligavel, o Russell, foi introduzido por
Stolzenberg(STOLZENBERG, 1935) no inicio dos anos 1930. Talvez por causa do
ceticismo na sociedade ortoddntica daquele tempo, ou por falta de promogao, ele
nao ganhou muita popularidade. Durante as ultimas décadas, o interesse em
braquetes autoligaveis foi reacendido, com a introdugédo de varios tipos de novos
sistemas autoligaveis. Uma série de vantagens em relacdo aos sistemas de
aparelhos convencionais foram relacionadas aos braquetes autoligaveis.(BERGER,
J.L., 2008; DAMON, 1998a, 1998b; FLEMING; DIBIASE; LEE, 2008; HARRADINE,
2003; MILES, 2009; RINCHUSE; MILES, 2007)

Depois do Russell, surgiram SL Ormco Edgelok (1972), Forestadent Mobil-
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Lock (1980), Orec Speed (1980), e "A" Company Activa (1986).(HARRADINE, 2001)
Atualmente, alguns braquetes autoligaveis populares sdo Damon, Time, Speed,
SmartClip, e In-Ovation R.(RINCHUSE; MILES, 2007)

2.2.1 Tipo de ligagao

A introdugdo de braquetes autoligaveis apresentou um desafio para a
Ortodontia devido ao diferente modo de ligadura e as alteragdes potenciais na
expresséo de carga e momento durante a mecanoterapia.(CLOSS et al., 2005)

Braquetes autoligaveis podem ser divididos em duas categorias principais,
ativos e passivos, de acordo com os seus mecanismos de fechamento da
canaleta.(CHEN et al., 2010; KRISHNAN; KALATHIL; ABRAHAM, 2009)

Braquetes autoligaveis ativos tem uma mola que armazena energia e faz
pressdo contra o arco.(CHEN et al., 2010; KRISHNAN; KALATHIL; ABRAHAM,
2009) Essa mola reduz a profundidade vestibulolingual da canaleta (CHEN et al.,
2010; WOODSIDE, 2005) e criticos do desenho do clipe dizem que os autoligaveis
ativos apresentam atrito maior que os passivos visto que interagem de forma
positiva com o arco.(DAMON, 2005; KRISHNAN; KALATHIL; ABRAHAM, 2009) In-
Ovation (GAC International, Central Islip, NY), Speed (Strite Industries, Cambridge,
Ontario, Canada) e Time (Adenta, Gilching / Munich, Alemanha) sdo exemplos de
braquetes autoligaveis ativos.

Alguns pesquisadores descobriram que qualquer vantagem ja apresentada
na diminuicdo da friccdo com autoligaveis ativos é reduzida quando os fios
retangulares s&o colocados.(DAMON, 1998b; HEISER, 1998; HENAO; KUSY, 2004;
PIZZONI; RAVNHOLT; MELSEN, 1998; READ-WARD; JONES; DAVIES, 1997;
SIMS et al.,, 1993; TAYLOR; ISON, 1996) Sugeriu-se também que o desenho
assimétrico do clipe gera uma for¢a diagonal para o arco, que reduz a eficiéncia e
provoca erros na expressao do torque.(HARRADINE, 2003)

Voudouris & Kuftinec(VOUDOURIS, J.C.K., M. M., 2003) relataram que
quando sé&o utilizados braquetes autoligaveis interativos, consegue-se um melhor
controle nos movimentos de torque, rotagao e inclinagdo dos dentes.

Esses braquetes exercem uma for¢a continua sobre o arco, resultando em
um movimento dental preciso e controlado. Esta caracteristica € denominada como

acao de memoria, ou seja, habilidade que os braquetes ativos possuem de
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reorientar-se, tridimensionalmente, até que o arco esteja completamente inserido
dentro da canaleta. Neste sentido, qualquer rotacdo, inclinacdo ou torque
subsequente resulta em uma deflexdo Ilabial do clipe que reativa o
sistema.(HANSON, 1980)

Ja os braquetes autoligaveis passivos costumam ter uma tampa deslizante
que pode ser fechada, sem invadir o lUmen da canaleta, ndo exercendo, portanto,
forcas ativas no arco e criando um tubo dentro do braquete apdés o
fechamento.(CHEN et al., 2010; KRISHNAN; KALATHIL; ABRAHAM, 2009) Damon
(Ormco, Glendora, Califérnia) e SmartClip (3M Unitek, Monvoria, Calif) sdo dois
braquetes populares de desenho passivo, mesmo que a aparéncia do SmartClip
assemelhe-se a de braquetes convencionais e que ele ndo apresente uma tampa
deslizante.(CHEN et al., 2010)

Os mecanismos de ligagdo passivos nao preenchem a profundidade da
canaleta. Um desenho passivo usa uma tampa que desliza através da canaleta,
transformando-a em um tubo.(DAMON, 2005) O beneficio de sistemas autoligaveis
passivos € a fricgdo reduzida em todos os tamanhos de arco, resultando em dentes
movimentados mais rapidamente.(WEINBERGER, 2005) Com a auséncia de uma
forga lingual direcioanda contra o fundo da canaleta, alguns criticos argumentam que
o controle do torque pode ser um problema em arcos menores que o
retangular.(ROTH, 2005)

Afirma-se que os braquetes autoligaveis passivos geram ainda menos atrito
do que os ativos.(BUDD; DASKALOGIANNAKIS; TOMPSON, 2008; DAMON, 1998a;
KIM; KIM; BAEK, 2008) Com o atrito reduzido(BERGER, J.L., 1990) e, portanto,
menos forca necessaria para produzir o movimento dentario, os braquetes
autoligaveis propde a  vantagem de produzir o movimento dentario mais
fisiologicamente harmonioso, ndo oprimindo a musculatura e ndo interrompendo o
suprimento vascular periodontal.(BERGER, J.L., 1990; DAMON, 1998a)

Segundo Scott et al.(SCOTT, P. et al.,, 2008), o sistema de braquetes
autoligaveis Damon 3 ndo se mostra mais eficiente que o sistema de braquetes
convencionais pré-ajustados, que utiliza ligadura elastomérica durante alinhamento
dental.

Badawi et al.(BADAWI et al., 2008) testaram a expressao do torque de dois
braquetes autoligaveis passivos (Damon 2, Ormco, Orange, Calif; Smart Clip, 3M
Unitek, Monrovia, Calif) e dois ativos (In-Ovation, GAC, Bohemia, NY; Speed, Strite
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Industries, Cambridge, Ontario, Canada) comercialmente disponiveis. Todos foram
testados em combinagdo com um fio 0,019°x0,025” de ago. Um dispositivo foi
desenvolvido para tor¢cdo do braquete/fio com a capacidade de aplicar tor¢do no fio
ortodéntico, mantendo o alinhamento vertical e horizontal perfeito entre o fio e o
braquete. Este dispositivo consistia de um braquete ortodéntico montado em um
transdutor de forca MULTIAXIS / binario (Nano 17 Multi-Axis Force/Torque
Transducer, ATl Industrial Automation, Apex, NC) capaz medir for¢cas e torques em
trés dimensdes. O erro da medi¢cdo do transdutor € de 1,5% (especificacdo do
fabricante). A célula de carga foi usada com uma placa de dados, que importou o
sinal do transdutor para um computador pessoal (DAC 16-Bit E Series NI PCI-
6033E , National Instruments, Austin, Tex). O software de aquisicdo de dados
LabView (National Instruments) foi usado para adquirir o sinal do transdutor e para
registrar os dados. Um inclinbmetro digital foi usado para medir o angulo de torgao
do segmento de fio (Modelo T2- 7200 -1N , EUA Digital , Vancouver, Wash). As
combinagdes fio/braquete foram testadas em quatro angulos de tor¢do no fio: 12°,
24°, 36° e 48°. Observou-se uma diferencga significantiva na angulagéo entre os dois
tipos de braquetes. Em média, o torque comegou a ser expresso em 7,5° de torgao
para o braquete autoligavel ativo e a 15° de torcdo para o braquete autoligavel
passivo. A expressao de torque foi maior para o braquete autoligavel ativo até 35° de
torcdo. A torcédo do fio além deste ponto resultou um aumento linear da medida do
torque para o Damon 2, o SmartClip e o In-Ovation. O torque foi de 35°,
relativamente constante para o braquete Speed. Por fim, os autores encontraram
que os braquetes autoligaveis ativos parecem ter melhor controle de torque, um
resultado direto de seu clipe ativo forgando o fio na canaleta do braquete.

Nesse mesmo trabalho, pbde-se observar que todos os braquetes
apresentaram variagdes significativas na expressdo do torque. Além disso, essas
variagbes parecem estar relacionadas as variagdes nas dimensdes das canaletas
dos braquetes. Os braquetes Damon 2 e Speed foram relativamente mais coerentes
do que os braquetes Smart Clip e In-Ovation.(BADAWI et al., 2008)

Pandis et al.(PANDIS et al., 2008a) testaram a hipotese que tanto o
braquete quanto o tipo de correcdao afetam os niveis de forca desenvolvida e
transmitida ao dente durante o tratamento. O estudo foi realizado através da
comparagao entre as forgcas produzidas por braquetes diversos, entre eles
convencionais (Orthos2, Ormco, Glendora, Calif), autoligaveis passivos (Orthos2,
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Ormco, Glendora, Calif) e autiligados ativos (In Ovation-R, GAC, Bohemia, NY),
todos com canaleta 0,022” com prescri¢gdes idénticas, em corre¢des de primeira e
segunda ordem.

Observou-se que na corregdo de primeira ordem, o braquete autoligavel
ativo Ovation-R mostrou uma reduc¢ao de 40% da forga na diregéo lingual, atribuido
ao mecanismo de fechamento. Nao foi observada diferengca entre a Damon 2 e o
braquete convencional em relacdo a forca transmitida nos movimentos
vestibulolinguais.(PANDIS et al., 2008a)

Na correcdo de segunda ordem, os braquetes autoligaveis exercem 20% (ou
1 N) menos for¢ga do que os convencionais testados neste estudo (Orthos2, Ormco,
Glendora, Calif). Nao foram observados efeitos na diregdo do movimento (instrus&o
ou extrusdo) nas variantes de for¢ca.(PANDIS et al., 2008a)

O padréao idéntico de curvas de forga-deflexdo entre os tipos de braquetes
testados parece ser ditado pelas caracteristicas do fio em vez do mecanismo de
ligacado dos braquetes.(PANDIS et al., 2008a)

Assim, afirma-se que as forgas geradas pelas correcbes de primeira e
segunda ordem nos braquetes autoligaveis ndo apresentam um padrao consistente
e depenem do fio, da diregdo do movimento, e do desenho do compontente de
ligagdo.(PANDIS et al., 2008a)

Por outro lado, Miles(MILES, 2009) concluiu que nao existem evidéncias
clinicas de que os braquetes autoligaveis s&o realmente mais eficientes do que os
convencionais.

O trabalho de Gick et al. (GICK, 2012) demonstrou que o tipo de ligagéo
influencia no percentual de corregdo do torque. As ligagcdes interativa e metalica
apresentaram as maiores porcentagens de correcdo do torque, atingindo a
totalidade da prescricdo incorporada ao braquete com o fio 0,019"x0,025”". E as
ligacbes passiva e elastomérica apresentaram porcentagens de corregao de torque
aquém da prescricdo, mesmo com o fio 0,021°x0,025".

2.2.2 Vantagens dos braquetes autoligaveis
As vantagens relatadas de autoligaveis incluem a reducdo de

fricgdo,(GRIFFITHS; SHERRIFF; IRELAND, 2005; HENAO; KUSY, 2004
KHAMBAY; MILLETT; MCHUGH, 2004; READ-WARD; JONES; DAVIES, 1997;
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TALOUMIS et al., 1997; THORSTENSON, G.A.; KUSY, 2002b), ligadura completa e
segura do fio(BERGER, J.L., 1990, 1994; FINK; SMITH, 1992; FORSBERG et al.,
1991; HARRADINE, 2003; HARRADINE; BIRNIE, 1996; SHIVAPUJA; BERGER,
1994; TURBILL; RICHMOND; WRIGHT, 2001), melhor mecéanica de deslize e
manutengdo da ancoragem,(BERGER, J.L., 2008; DAMON, 1998b) diminuigdo do
tempo de tratamento,(EBERTING; STRAJA; TUNCAY, 2001; HARRADINE, 2001)
intervalos mais longos entre as consultas(BERGER, J.L., 1990, 1994; DAMON,
1998b; EBERTING; STRAJA; TUNCAY, 2001; HARRADINE, 2001, 2003;
HARRADINE; BIRNIE, 1996; SHIVAPUJA; BERGER, 1994) menor tempo de
cadeira(BERGER, J.; BYLOFF, 2001; BERGER, J.L., 1990; HARRADINE, 2001;
MAIJER; SMITH, 1990; PADUANO et al., 2008; SHIVAPUJA; BERGER, 1994;
TURNBULL; BIRNIE, 2007) menor necessidade de pessoal auxiliar(BERGER, J.;
BYLOFF, 2001; HARRADINE, 2001; MAIJER; SMITH, 1990; PADUANO et al., 2008;
SHIVAPUJA; BERGER, 1994), melhor ergonomia,(BERGER, J.; BYLOFF, 2001;
HARRADINE, 2001; MAIJER; SMITH, 1990; PADUANO et al., 2008; SHIVAPUJA;
BERGER, 1994) melhor controle de infec¢do,(MAIJER; SMITH, 1990) menor
desconforto do paciente,(BERGER, J.L., 2008; DAMON, 1998b; FLEMING et al.,
2009) melhora da higiene oral(FORSBERG et al., 1991; PADUANO et al., 2008;
SHIVAPUJA; BERGER, 1994), manutengdo da ancoragem.(PILON; KUIJPERS-
JAGTMAN; MALTHA, 1996)

De acordo com Chen et al.,(CHEN et al., 2010) apesar das afirmagdes sobre
a superioridade clinica dos braquetes autoligaveis, as evidéncias s&o geralmente

deficientes.

2.2.3 Tempo de cadeira

Economias modestas em tempo de cadeira foram relatadas por
Harradine(HARRADINE, 2001) usando o autoligavel Damon.

Em um estudo mais antigo comparando braquetes Damon 2 com braquetes
convencionais, os braquetes Damon 2 tiveram uma taxa de falha maior do que os
braquetes convencionais, assim, a ligagao facil e ganho de tempo de cadeira pode
ser anulado por mais falhas nos braquetes.(MILES; WEYANT; RUSTVELD, 2006)

Outro estudo analisando 131 pacientes tratados com Damon 2 ou Orthos

Mini Twin encontrou um redu¢cdo média de 1,3 minutos na troca de arcos, quando
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usado o Damon 2.(TURNBULL; BIRNIE, 2007)

A abertura e fechamento sdo mais rapidos e mais faceis com as mais
recentes geragdes de braquetes de sistemas como o Damon, In-OvationR e Speed,
quando comparado com ligaduras de ago, mas apenas ligeiramente mais rapidos do
que ligaduras elastoméricas.(MILES, 2009)

Chen et al. (CHEN et al., 2010) em sua revis&o sistematica observaram que
a autoligacao parece ter uma vantagem significativa no que diz respeito ao tempo de

cadeira, com base em varios estudos transversais.

2.2.4 Tempo de tratamento

Muitas vantagens dos sistemas de braquetes autoligaveis foram
questionadas. No entanto, talvez a maior vantagem seja a redugéo do tempo total do
tratamento. Uma reducdo de mais de 7 meses foi encontrada em estudos
retrospectivos com resultados oclusais semelhantes aos obtidos através da
avaliagdo com o indice PAR.(EBERTING; STRAJA; TUNCAY, 2001; HARRADINE,
2001)

Uma pesquisa retrospectiva preliminar apontou uma vantagem definitiva,
com uma reducao no tempo total de tratamento de 4 a 7 meses e uma reducgao
semelhante na necessidade de consultas.(EBERTING; STRAJA; TUNCAY, 2001;
HARRADINE, 2001)

O estudo realizado por Harradine(HARRADINE, 2001) indicou uma redugéo
média de 4 visitas e duracdo de tratamento de quatro meses a menos ao usar
Damon SL (agora fora de produ¢do) quando comparado a braquetes convencionais.
Resultados semelhantes foram relatados por Eberting,(EBERTING; STRAJA;
TUNCAY, 2001) que apresentaram uma redugdo de 7 visitas e término do
tratamento seis meses mais cedo, de 31 para 25 meses.

Consequentemente, a utilizacao de autoligaveis aumentou
exponencialmente, mais de 42% dos profissionais americanos pesquisados
relataram o uso de pelo menos um sistema em 2008.(KEIM et al., 2008) Este
numero era apenas de 8,7% em 2002.(KEIM et al., 2002)

Em um estudo in vivo feito por Harradine(HARRADINE, 2001) comparando a
eficiéncia de tratamento de braquetes convencionais totalmente programadas e
Damon SL, os seguintes resultados foram relatados. Os pacientes Damon SL
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tratados consecutivamente, em meédia, terminaram quatro meses mais cedo e
tiveram quatro consultas a menos do que os pacientes com braquetes
convencionais, quando tratados a um nivel equivalente de regularidade oclusal
medido pela classificagdo do indice PAR. A maior eficiéncia do Damon SL em
comparacgao aos braquetes convencionais foi modesta e de pouca relevancia clinica.

Em um estudo retrospectivo similar, Eberting et al.(EBERTING; STRAJA;
TUNCAY, 2001) encontraram uma redugdo meédia no tempo de tratamento de 6
meses (de 31 para 25) e sete visitas (de 28 para 21) para os pacientes Damon SL
em comparagdo com 0s pacientes com braquetes convencionais. Isso indica
melhorias clinicamente significativas na eficiéncia do tratamento para braquetes
autoligaveis passivos. Além disso, esse tempo reduzido de tratamento € menor do
que o relatado na literatura com braquetes convencionais por Fink e Smith(FINK;
SMITH, 1992) (23,1 meses) e Skidmore et al. (SKIDMORE et al., 2006) (23,5
meses). Porém, esse tempo de tratamento € maior do que o relatado por
Harradine(HARRADINE, 2001) antes do uso do Damon.

Os braquetes autoligaveis tendem a aumentar a eficiéncia clinica. No
entanto, as evidéncias disponiveis sobre as forgcas aplicadas aos dentes, assim
como as varias combinagbes de arco e mecanismos autoligaveis sdo limitadas.
Outros fatores, como a secc¢do transversal do arco, as dimensdes da canaleta do
braquete, a variagcdo na extensdo e tipo de apinhamento (generalizada ou
localizada) e relaxamento do clipe em braquetes autoligaveis ativos,(PANDIS;
BOURAUEL; ELIADES, 2007) podem modular as forgas transmitidas para o
dente.(IWASAKI et al., 2003)

A ligacdo consistente entre arco e braquete durante todo o tratamento
ortodéntico e a eliminacdo da necessidade de visitas frequentes para a substituicdo
de ligaduras foram as principais vantagens enumeradas para a nova forma de
ligagdo.(HARRADINE, 2003; SHIVAPUJA; BERGER, 1994)

Aparentemente, a pesquisa de Fink(FINK; SMITH, 1992) se mostrou
favoravel aos braquetes autoligaveis, mas o seu tempo total de tratamento de 25
meses ainda foi maior do que o relatado por estudos mais antigos que analisaram a
duragédo normal de um tempo de tratamento ortodéntico e encontraram a média de
23,1 meses quando do uso de braquetes convencionais. Um estudo posterior
realizado por Skidmore(SKIDMORE et al., 2006) comparando os fatores que

influenciam o tempo de tratamento ortoddntico chegou a uma conclusdo semelhante
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a de Fink(FINK; SMITH, 1992), com uma duragdo média de 23,5 meses para um
tratamento ortoddntico tipico com braquetes convencionais. A duragao do tratamento
e tempo de cadeira dependem mais do tipo de ma ocluso inicial, e ndo de qual o
sistema de braquetes é utilizado.(FISHER; WENGER; HANS, 2010)

O maior estudo comparando braquetes autoligaveis ativos versus
convencionais sobre a eficacia do tratamento incluiu 762 pacientes tratados em um
consultério particular por um ortodontista. O estudo concluiu que braquetes
autoligaveis ativos ndo oferecem nenhuma vantagem mensuravel sobre braquetes
pré-ajustados convencionais e os braquetes autoligaveis ativos tiveram mais falhas
nos braquetes do que 0s braquetes convencionais.(HAMILTON;
GOONEWARDENE; MURRAY, 2008) A literatura atual, que inclui ensaios clinicos
prospectivos, ndo confirma a afirmacdo de que o tratamento € mais rapido ou
mesmo de que se tem menos tempo cadeira com sistemas autoligaveis.(DIBIASE et
al., 2011; FLEMING; JOHAL, 2010; MILES, 2009)

De acordo com Chen,(CHEN et al., 2010) n&o foram encontradas outras
diferencas no tempo do tratamento e caracteristicas oclusais apos o tratamento
entre os dois sistemas.

Fleming, DiBiase e Leec(FLEMING; DIBIASE; LEE, 2010) afirmaram que os
sistemas de braquetes autoligaveis usados nessa pesquisa ndo melhoraram a
eficiéncia do tratamento com aparelho fixo, nem resultaram em menos visitas de
tratamento.

E n&o ha evidéncias suficientes sugerindo que o tratamento ortoddntico seja
mais ou menos eficiente com autoligaveis.(FLEMING; JOHAL, 2010)

N&o foram encontradas outras diferengas significativas no tempo de
tratamento ou caracteristicas oclusais ap6s o tratamento.(CHEN et al., 2010)

2.2.5 Resisténcia a friccao

Varios estudos tem demonstrado que em laboratorio € gerado menos atrito
nos braquetes autoligaveis quando comparado com braquetes
convencionais,(BADAWI et al., 2008; GRIFFITHS; SHERRIFF; IRELAND, 2005;
HENAO; KUSY, 2005; KHAMBAY; MILLETT; MCHUGH, 2004; KIM; KIM; BAEK,
2008; PIZZONI; RAVNHOLT; MELSEN, 1998; SHIVAPUJA; BERGER, 1994) e, por

conseguinte, € necessario menos forga para produzir o movimento dental.(SIMS et
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al., 1993) No entanto, a adequacéo de aplicagdo dos resultados dos estudos in vitro
para situacdes clinicas e a importancia do atrito no alinhamento, mecéanica de
deslize, e tempo total de tratamento ndo foram totalmente aceitos. Muitos casos,
varios estudos de coorte e alguns ensaios clinicos randomizados abordaram varios
parametros de braquetes autoligaveis. Até a data, nenhuma revisdo sistematica
sintetizou evidéncia a partir destes estudos clinicos in vivo.(CHEN et al., 2010)

Harradine et al.(HARRADINE, 2003) apresentam redug¢do do atrito e do
tempo de tratamento ortodéntico como vantagens dos aparelhos autoligaveis. A
alegacéo de reducdo de atrito com braquetes autoligaveis é frequentemente citada
como a principal vantagem desses braquetes sobre os convencionais.(BUDD,;
DASKALOGIANNAKIS; TOMPSON, 2008; DAMON, 1998a; GRIFFITHS;
SHERRIFF; IRELAND, 2005; HENAO; KUSY, 2005; KHAMBAY; MILLETT;
MCHUGH, 2004; KIM; KIM; BAEK, 2008) Isso ocorre porque as ligaduras de ago ou
elastoméricas habituais ndo s&o necessarias.

No estudo feito por Hamdan(HAMDAN; ROCK, 2008), a influéncia de
diferentes angulagdes de torque na resisténcia ao deslizamento ao puxar um arco
0,019”x0,025” teve um efeito significativo sobre o atrito. Nas fases iniciais de
tratamento quando arcos flexiveis sao utilizados, a friccdo pode aumentar até 100
vezes quando a angulagdo do braquete € maior do que o angulo critico no qual a
ligagdo ocorre.(ARTICOLO; KUSY, 1999)

Para Pandis et al.(PANDIS et al., 2008a), as forgas geradas por corregoes
de primeira e segunda ordem nos aparelhos autoligaveis ndo mostram um padrao
consistente e dependem do fio, da direcdo do movimento, e do desenho do
componente de ligagao do braquete.

Foi proposto que devido as relagdes entre braquetes e fios, o uso de forgas
leves e friccdo reduzida facilitam o movimento ortodéntico.(PANDIS et al., 2008b)

Chung et al.(CHUNG et al., 2009) avaliaram a influéncia do torque presente
no segmento posterior sobre o atrito cinético durante a mecéanica de deslizamento na
retracdo do segmento anterior, envolvendo braquetes autoligaveis ativos (In-Ovation,
GAC; Time 2, American Orthodontics), passivos (Damon 3MX, Ormco; SmartClip,
3M/Unitek) e convencionais (Victory MBT, 3M/Unitek). Para os testes, foi utilizado
um protétipo metalico que simulava uma retracdo dos dentes anteriores. Este
protétipo permitia a colagem de tubos de primeiro e segundo molares, um braquete
de segundo pré-molar e um braquete de canino. Foram aplicadas deflexdes de
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terceira ordem no segundo pré-molar, com variagao de -15° a +15°. Em situagbes de
baixa angulac&o de torque, os autores encontraram como resultados um maior atrito
para os braquetes convencionais, seguidos pelos autoligaveis ativos e com menor
atrito, os passivos. Nas situagbes em que foi aplicado um angulo de torque maior, a
liberdade do fio dentro da canaleta diminuiu, produzindo um aumento substancial do
atrito para todos os grupos de braquetes autoligaveis. Uma recomendacéao clinica
deste estudo foi minimizar o torque entre os braquetes antes de comegar a fase de
retragdo em massa do segmento dentario anterior.

Os ultimos estudos sobre a resisténcia ao deslizamento e atrito concordam
que nao ha realmente nenhuma diferenga estatisticamente significante entre ligadura
de ago convencionais e braquetes autoligaveis do tipo passivo,(BURROW, 2009) e
s6 pequenas e nao clinicamente significativas diferengas entre estes e braquetes
autoligaveis ativos.(KAHLON et al., 2010).

2.2.6 Folga entre fio e braquete

Varios investigadores e muitos clinicos relataram dificuldades em terminar
pacientes  com braquetes  autoligaveis.(HARRADINE; BIRNIE, 1996)
Particularmente, torque e controle de inclinacido podem ficar comprometidos devido
a maior folga entre o arco e a canaleta de braquetes autoligaveis.(KUSY, R.P., 2000;
THORSTENSON, G.A.; KUSY, 2002a)

No sistema Damon, a canaleta 0,022” é preenchida com fios de acabamento
de 0,019°x0,025” de acgo inoxidavel ou beta-titanio. Creekmore e
Kunik(CREEKMORE; KUNIK, 1993) descreveram os efeitos adversos da folga. Se
um ortodontista usa um arco 0,019°x0,025” de ago inoxidavel no acabamento em
uma canaleta 0,022"x0,028”, sera necessario incorporar varios torques extra, fora da
prescricao braquete.

Shivapuja e Berger(SHIVAPUJA; BERGER, 1994) concluiram que a folga
real em cada braquete testado foi de 1,5 a 3 vezes maior do que a folga tedrica. Isso
porque em geral, as tolerancias de fabricagdo sdo grandes: as canaletas dos
braquetes sao superdimensionadas e arcos subdimensionados. Sobre o desenho
dos braquetes, as paredes da canaleta ndo séo paralelas.

Além disso, Proffit e Fields(PROFFIT, W.R.F., H. W. JR., 2000) compararam

a efetividade do torque dos fios subdimensionados e apresentaram que um fio
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0,0197x0,025” de acgo inoxidavel em uma canaleta 0,022” expressaria apenas de 0,4°
de torque efetivo para um braquete com torque de 10°, 6,5° para 22° de torque, e
20,4° para um torque de 30°. Assim, além de varias incorporagdes de torque, devido
a folga, os fios de acabamento subdimensionados expressam valores de torque
significativamente mais baixos em comparagdo com a prescri¢ao do braquete. Esses
resultados contribuiram para um aumento dos valores de torque para muitas
prescri¢cdes, especialmente nos incisivos.(RINCHUSE; MILES, 2007)

Uma série de artigos relata dificuldades de finalizagdo com braquetes
autoligaveis, especialmente em relacdo a rotagbes e ao torque.(HARRADINE;
BIRNIE, 1996; RINCHUSE; MILES, 2007) A razdo para esses problemas poderiam
ser as menores larguras dos braquetes autoligaveis, em combinagdo com uma
canaleta de grandes dimensdes, permitindo mais folga, em especial nos braquetes
autoligaveis passivos.(FLEMING; DIBIASE; LEE, 2010; THORSTENSON, G.A;
KUSY, 2002a)

Archambault et al.,(ARCHAMBAULT et al, 2010a) em sua reviséo
sistematica da literatura, avaliaram o efeito quantitativo na expressédo do torque ao
variar a dimensao de arcos de aco e o tamanho da canaleta de braquetes de aco
convencionais e autoligaveis. Foram avaliados estudos in vitro de medigdo de
expressdo do torque em braquetes convencionais e autoligaveis metalicos com um
aparelho de medicdo do torque, com o uso de fio de acgo inoxidavel reto, sem
mecénica de segunda ordem e sem algas, dobras ou fios auxiliares e foram
submetidos a um processo derevisdo sistematica. Como resultado
onze artigos foram selecionados. A comparagao direta de diferentes estudos foi
limitada pelas diferengcas nos aparelhos de medicdo utilizados e os parametros
medidos. Com base nos estudos selecionados, em um braquete metalico de
canaleta 0,018”, o dngulo de encaixe mudou de 31° com um arco 0,016"x0,016” de
aco inoxidavel para 4,6° com arcode aco inoxidavel 0,018"x0,025”. Em uma
canaleta 0,022” em um braquete de ago inoxidavel, o dngulo de encaixe muda de
18° com um arco de aco inoxidavel 0,0187x0,025” para 6° com um arco de aco
inoxidavel 0,021”x0,025". Braquetes autoligaveis ativos de ago demonstram um
angulo de encaixe de aproximadamente 7,5°, enquanto que os autoligaveis de ago
inoxidavel passivos mostram um angulo de encaixe aproximadamente 14° com fio
de aco inoxidavel 0,019°x0,025” em uma canaleta de 0,022”. Assim, o angulo de

encaixe depende dadimensdo e forma do arco, bem como dadimensdo da
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canaleta do braquete, e é variavel e maior do que os valores tedricos publicados. O
torque efetivo clinicamente pode ser alcangado em uma canaleta 0,022” com uma
torcdo do fio de 15°a 31° para autoligaveis ativos e de 23°a 35° para passivos
com um fio de ago inoxidavel 0,019”x0,025".

No mesmo ano, Archambault et al.(ARCHAMBAULT et al., 2010b)
realizaram outro estudo experimental para investigar e comparar a expressdo do
torque com arcos de ago, de TMA e de Cu-Niti em braquetes autoligaveis metalicos.
Utilizaram arcos 0,019”x0,0195” em canaletas 0,022” com os sistemas Damon 3MX,
In-Ovation-R e Speed. E as medicées em Nmm foram realizadas pelo dispositivo de
medi¢ao de torque ortoddntico previamente descrito por Badawi et al..(BADAWI et
al., 2008) A prescricédo usual de inclinacdo embutida nos braquetes é menor que 20°,
porém na pratica muitos ortodontistas adicionam torque nos arcos de ago e TMA.
Além disso, recentemente arcos de Niti pré-torqueados foram langados no mercado
com o objetivo de favorecer a expressao do torque. Os resultados mostraram que
para pequenas angulagcdes (menores que 12°) ndo ha diferencga significante entre os
arcos quanto a expressao do torque. Para angulagées maiores que 24°, a expressao
do torque € maior para o arco de ago, seguido pelo TMA e por fim o Cu-Niti. E em
angulacbes muito grandes (maiores que 40° fios rigidos nao expressam
devidamente o torque.

Brauchli et al.(BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012) procuraram
determinar a quantidade de torque expressa por varios braquetes autoligaveis e
avaliar a influéncia do desenho de clipes ativos. Para isso utilizaram braquetes dos
incisivos centrais soldados a laser ou colados (no caso dos estéticos) nas cabecgas
de parafusos, que foram montados no quadro do Hexapod utilizado para a
investigacdo (Micos GmbH, Eschbach, Alemanha). Um fio 0,019°x0,025” de ago
(3M/Unitek) foi fixado dentro de uma bucha, que por sua vez foi montada em um
sensor de forga/momento tridimensional (FTD Nano 17, ATI, Apex, NC ). O sensor
em si foi centralmente montado sobre um disco rotativo automatizado (PRS 110,
micos). Assim, com a ajuda do Hexapod, o arco péde ser precisamente posicionada
no interior da ranhura dos braquetes. O autor usou uma amostra de cinco grupos
com nove braquetes diferentes, sendo sete autoligaveis (Damon 3, In-Ovation R,
Oyster, Quick, SmartClip, Speed, Time), um braquete estético ceramico de baixa
friccdo, Mystique, e um convencional, Mini-Mono, ligado com ligaduras elasticas. As

dimensdes das canaletas foram medidas com um microscépio em combinagdo com
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uma cémera digital e software. Os momentos de torque foram medidos em
combinagdo com um fio de aco 0,019"x0,025” e todos os braquetes ativos foram
medidos em configuracdo aberta e fechada para avaliar a influéncia do clipe do
autoligavel. As dimensdes das canaletas foram medidas opticamente e comparadas
a expressao do torque. Como resultados, momentos entre 3,1 Nmm e 22,6 Nmm
foram observados em um angulo de 30° entre arco e canaleta. A quantidade de
torque contribuida pelo clipe ativo do braquete autoligavel ativo foi aproximadamente
1 Nmm; a maioria dos braquetes expressou 10 Nmm de torque com angulagdo de
20° a 25° entre o fio e a canaleta. A dimensao da canaleta variou de 0,0222” (0,563
mm) até 0,0241” (0,613 mm). Afirmam que a quantidade de angulacéo necessaria
entre um arco de aco 0,019°x0,025” e a canaleta do braquete para expressar um
momento de torque de 10 Nmm foi de 20 a 25° na maioria dos braquetes e somente
o Oyster e o Quick necessitou de um angulo de torque maior. Os autores obtiveram
que a diferenga entre a agdo de grampos autoligaveis ativos e passivos nao foi
significativa. Variagbes nas dimensdes da canaleta levaram a diferentes expressdes
de torque entre os tipos de braquetes, mas essas variagdes provavelmente ndo sao
clinicamente significativas.

Pandis, Strigou e Eliades(PANDIS; STRIGOU; ELIADES, 2006) realizaram
uma investigagdo em 105 pacientes para avaliar a eficiéncia dos braquetes
autoligaveis e convencionais em relagado ao torque dos braquetes em casos com e
sem extragdes dentarias (51 e 54 pacientes respectivamente). Os dois grupos foram
tratados com dois tipos de braquetes, Damon 2 com prescricdo de 12° e
convencionais Roth com prescrigdo de 8° para os incisivos centrais superiores. Os
autores compararam medidas angulares (NA e SN com o longo eixo do incisivo
central superior) encontradas antes do tratamento ortodontico com as obtidas ao
final do tratamento por meio de telerradiografias cefalométricas. Foram comparadas
ainda as medidas iniciais dos grupos e observaram que as amostras apresentavam-
se bem distribuidas. Os resultados encontrados mostram que ocorreu um aumento
na inclinacdo em ambos os casos e braquetes, tendo o convencional apresentado
um valor maior (6,7°) do que o Damon 2 (4,3°) nos tratamentos sem extragao
dentaria, e ndo houve diferenga estatisticamente significante entre os tipos de
braquetes ou do tratamento com ou sem extragdes.

Para Jakob e Bretos(JAKOB; BRETOS, 2008), nos braquetes passivos nao
ha qualquer tipo de interagdo entre o fio ortodéntico e o clipe do braquete
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autoligavel. Para esses braquetes, o clipe tem apenas a fun¢gdo de manter o fio no
interior da canaleta. Ja nos braquetes interativos, o clipe tem também acdo de mola,
que auxilia o fio ortodéntico na dosagem da forga liberada sobre o dente, em
situagdes em que o posicionamento do dente estiver mais alterado. Os braquetes
autoligaveis interativos apresentam flexibilidade do clipe, o que além de minimizar os
efeitos deletérios das forgas pesadas, quando o clipe deflexiona e dissipa parte da
forga aplicada, auxilia o fio ortoddntico em alguns dos principais movimentos dentais,
especialmente os de angulacéo, rotacédo e torque. Dessa forma, a movimentagao é
conseguida com maior eficiéncia e através de forcas moderadas. Nos braquetes
autoligaveis passivos, os efeitos mencionados acima ndo sao observados, uma vez
que a cobertura rigida dos braquetes, por n&o apresentar nenhuma flexibilidade, ndo
oferece controle sobre os movimentos de rotagc&do, angulagédo e torque, que fica a
cargo exclusivamente dos fios ortoddnticos.

Segundo Castro,(CASTRO, 2009) os braquetes autoligaveis ainda né&o
demonstraram superioridade mecanica em relagdo aos sistemas convencionais, de
forma a justificar seu maior custo. Além disso, em alguns casos €& necessario
incorporar dobras de primeira, segunda e/ou terceira ordem no fio retangular
0,0197x0,025” de ago para alcangar um bom posicionamento dos dentes na fase de
finalizacdo ortodéntica, o que mostra a incapacidade desse fio de reproduzir os
torques indicados na prescrigdo padrao do sistema. A autora sugere que mais
estudos com amostras clinicas selecionadas aleatoriamente sejam realizados,
comparando o desempenho dos sistemas autoligaveis entre si e com os
convencionais. Em especial, recomenda a avaliacdo da estabilidade dos resultados
a longo prazo com o uso de braquetes autoligaveis.

Segundo Pandis, Polychronopoulou e Eliades,(PANDIS;
POLYCHRONOPOULOU; ELIADES, 2010) em relagdo ao torque, os braquetes
autoligaveis perdem mais controle quando comparados aos convencionais. Como
alternativa, prescricbes de torque elevadas, arcos pré-torqueados ou com curva
reversa de Spee podem ser usados para contrapor a grande perda de torque devido
a folga entre o fio e a canaleta.

Em outro estudo, Huang(HUANG et al., 2009) comparou
a capacidade de torque entre braquetes convencionais e autoligaveis utilizando
o0 método dos elementos finitos. Trés tipos de braquetes foram selecionados: dois
autoligaveis, Speed e Damon 3MX e um convencional, Discovery, todos com
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canaleta 0,022”. Do incisivo superior esquerdo até o canino superior direito, 4
braquetes foram incluidos nos modelos gerados. Trés tipos de ligas na espessura
0,018"x0,025” e 0,019°x0,025” foram utilizadas: aco inoxidavel, titanio molibdénio e
Niti. Foram utilizadas ligaduras elasticas e fios de aco inoxidavel. Os resultados
desta simulagcdo numérica poderiam claramente separar os efeitos mecanicos
decorrentes dos diversos sistemas de ligagdo dos braquetes, do efeito quantitativo
provocado pela liga e dimensao do fio, da canaleta e do angulo de torque. Dessa
forma, mesmo que o estudondo possa representar exatamente a
realidade clinica, tal estudo pode muito bem esclarecer a interdependéncia
sistematica entre muitos fatores. O clipe ativo do braquete Speed reduz a folga entre
o fio e a -canaleta, mas concomitantemente reduzo momentode torque
significativamente abaixo do momento eficaz. O angulo de torque e o0 momento de
torque sao determinados pelas caracteristicas do arco. A mudanca de dimensao
do fio aumentou o momento de torque em 125%, menos do que a mudanga
de ligaque teve um aumento de 220% para umfio de ago inoxidavel em
comparacgao ao fio de Niti 0,019"x0,025”. A combinagdo da mudanga da liga e
dimens&do do fio resultou em um aumento de 600% para um de ago inoxidavel
0,019”x0,025” em comparacdo ao fio de Niti 0,018"x0,025”. O efeito da ligadura do
braquete Discovery com ligadura elastica e de ago inoxidavel poderia ser comparado
ao comportamento do Damon. O Speed mostrou diferente comportamento, com o
mais baixo momento de torque e a menor folga do fio. Para o autor, melhorar a
adaptacao dos movimentos de torque para as reagdes biomecanicas do periodonto
€ o melhor feito selecionando adequadamente tanto dimensao quanto tipo de liga. O
efeito do sistema de braquetes tem menor importancia, com exceg¢ao dos braquetes
ativos Speed que teve a menor folga e 0 mais baixo de todos os momentos de
torque dos fios. Devido a complexidade da configuragcédo experimental, houve apenas
pequenos estudos para a avaliagdo da expressao de torque até entdo, e analises
numeéricas ndo tém sido realizadas para a expressdo de torque em varios tipos de
combinagdes entre braquetes e fios.

No entanto, braquetes autoligaveis tem algumas desvantagens, incluindo
maior custo, possivel quebra do clipe ou tampa de deslize, perfil alto devido ao
complexo desenho mecanico, potencialmente maiores interferéncias oclusais, mais
desconforto labial e maior dificuldade em acabamento devido a expressao
incompleta dos arcos.(CHEN et al., 2010)
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Na pesquisa de Eriksen(ERIKSEN, 2011), foram avaliados 9 braquetes
autoligaveis (Damon 3MX. Ormco, Damon Q. Ormco, Discovery. Dentaurum,
Empower. American Ortho, Empower. American Ortho, In-Ovation R. GAC, SPEED
System. Strite Ind., BioQuick. Forestadent e Smart-clip SL3. 3M Unitek) e 3
braquetes convencionais (Mini Diamond. Ormco, LP. American Ortho e Victory MBT.
3M Unitek) e foi encontrado que braquetes autoligaveis n&o proporcionaram melhor
controle de torque do que o melhor braquete convencional testado. Mas o melhor
braquete autoligavel apresenta menos folga do que o pior braquete convencional.
Isto pode ser importante na pratica clinica, uma vez que o fechamento do braquete
autoligavel é independente do operador.

Deve-se avaliar a importancia de se escolher uma prescricdo, uma vez que
a folga encontrada quando se usa o arco 0,019"x0,025” em diferentes prescrigdes de
braquetes prevalece a diferenga entre as varias prescrigdes.(ERIKSEN, 2011)

Franco(FRANCO, 2013) em 2013 testou cinco marcas de braquetes
autoligaveis e uma marca de braquete convencional: Damon 3MX (Ormco) e Portia
(Abzil 3M), considerados como passivos, e In-Ovation R (GAC), Bioquick
(Forestadent) e Roth SLI (Morelli), considerados como ativos; o convencional
testado foi o Roth Max (Morelli). Foram utilizados 300 segmentos de fio de aco
inoxidavel 0,019"x0,025”, um para cada ensaio realizado. Os momentos de torque
foram medidos aos 12°, 24°, 36° e 48°, utilizando um dispositivo de tor¢do de fio
associado a uma Maquina Universal de Ensaios (EMIC DL2000). Apds os ensaios,
as alturas das canaletas das seis marcas dos braquetes testados foram medidas
utilizando como instrumento um Projetor de Perfil (Starret VB 300). Os torques
obtidos nos ensaios foram comparados pela analise de varidncia a um critério
(ANOVA), seguido pelo teste para comparagdes multiplas post hoc de Tukey. Foi
realizada a Regressao pelo método dos Minimos Quadrados para gerar a equagao
matematica da curva 6tima de cada marca de braquete separadamente. Mediante as
equacgdes, foram calculados os angulos de inicio de registro de torque e os angulos
referentes a faixa de torque considerada clinicamente efetiva. Com base nas
dimensdes encontradas das alturas das canaletas, foi calculada a folga existente
entre o fio e a canaleta de todas as marcas de braquetes testados. Os resultados
mostraram diferengas estatisticamente significantes na expressividade de torque
entre todas as marcas de braquetes testadas, em todas as tor¢cbes avaliadas
(P<0,05). Ao analisar as marcas em conjunto, constatou-se que o Bioquick foi o que
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apresentou a menor expressividade de torque em todas as tor¢des testadas; em
contrapartida, o braquete Damon 3MX foi 0 que mais expressou torque até a torgcéo
de 36°; aos 48° os braquetes In-Ovation R, Portia e Damon 3MX tiveram momentos
de torque semelhantes entre si. Quando observada a faixa de torque considerada
clinicamente efetiva, verificou-se que esta comegava em &angulos de torgbes
correspondentes menores para os braquetes que possuiam a menor altura da
canaleta, bem como nos que apresentavam a menor folga entre o fio e a canaleta;
dentre eles, o braquete Damon 3MX foi 0 que obteve a menor altura da canaleta e o
que primeiramente manifestou um torque clinicamente efetivo, bem como
apresentou a menor folga; em contrapartida, o Bioquick foi o que obteve a maior
altura da canaleta e a maior folga, bem como foi 0 que manifestou mais tardiamente
um torque clinicamente efetivo. Apds a avaliacdo dos dados obtidos, verificou-se que
o sistema de ligagao entre fio/braquete (autoligavel ativo, passivo ou convencional
com ligadura elastica) parece né&o interferir na expressao final do torque, ficando
esta dependente da dimens&o da canaleta, bem como da interagdo entre o fio e o
braquete escolhido para ser utilizado na mecanica ortodontica.

2.3 BRAQUETES ESTETICOS

Aparelhos ortodénticos evoluiram de acordo com a demanda do publico e da
tecnologia disponivel, com o objetivo de reduzir a Vvisibilidade do
aparelho.(WILLEMS; CARELS, 2000)

Na década de 1970, os primeiros braquetes de plastico foram fabricadas a
partir de policarbonato.(WINCHESTER, 1991) Mais tarde, poliuretano, fibra
reforcada, e braquetes reforgados com enchimento de ceramica tornaram-se
disponiveis. Depois da sua introdugcdo em 1986, varios tipos de braquetes ceramicos
se tornaram disponiveis pelos principais fabricantes(BIRNIE, 1990; FOX; MCCABE,
1992) e foram ganhando popularidade e se tornando parte integrante da
clinica.(GOTTLIEB; NELSON; VOGELS, 1991) Em 1997, uma patente alema foi
emitida para um novo braquete plastico de polioximetileno.(FOERSTER, 1997)
Apesar destas inovagbes, os braquetes de plastico ainda tem algumas
desvantagens devido as suas propriedades mecéanicas diminuidas em relagdo aos
braquetes ceramicos e sua incapacidade de expressar o torque, ou seja, as forgas
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geradas pelos arcos retangulares.(ARICI; REGAN, 1997) Além disso, a absorgéo de
agua pelos braquetes de plastico poderia causar um efeito de plastificacdo. A
plastificacdo diminui as propriedades da estrutura polimérica em um ambiente
umido.(GOHRING; GALLO; LUTHY, 2005; RAJAGOPAL; PADMANABHAN;
GNANAMANI, 2004) Portanto, sdo necessarios esforgos adicionais para melhorar as
propriedades mecanicas dos braquetes de plastico para oferecer aos pacientes
braquetes de plastico de baixo custo, da cor do dente e que sdo mais faceis de se
utilizar do que os braquetes ceramicos.(KRAUSS et al., 2010)

Alinhadores (por exemplo, Invisalign, Align Technology, Santa Clara, Calif) e
aparelhos linguais foram desenvolvidos para oferecer opgdes ainda mais invisiveis
para os pacientes, mas eles tem obstaculos clinicos exclusivos e tratamento
limitado.(DJEU; SHELTON; MAGANZINI, 2005; JOFFE, 2003; LING, 2005; MEIER;
WIEMER; MIETHKE, 2003; POON; TAVERNE, 1998)

Tem havido varios melhoramentos nos ultimos anos no sentido de reforgar
braquetes de plastico, como por exemplo a inclusdo de canaletas de ago inoxidavel,
material de enchimento de ceramica (15% a 30%), ou ambos. Feldner et
al.(FELDNER et al., 1994) testaram a deformag&do dos braquetes de policarbonato
puro, de policarbonato reforcado com ceramica, de policarbonato reforcado com
metal e, braquetes de policarbonato reforcados com metal e ceramica. E concluiram
que braquetes de plastico com canaleta com reforco de metal parecem reforcar
adequadamente a matriz de modo que o torque pode ser aplicado ao mesmo nivel
que nos braquetes de metal.

Recentemente foram desenvolvidos braquetes autoligaveis de policabonato
para melhorar a estética durante o tratamento ortodontico, mantendo as
caracteristicas de aparelhos autoligaveis convencionais. Cacciafesta, et
al.(CACCIAFESTA et al., 2003) compararam as for¢cas de atrito geradas por trés
tipos de braquetes (ago inoxidavel convencional, ago inoxidavel autoligavel e
policarbonato autoligavel) em combinagdo com trés diferentes ligas de ago (ago
inoxidavel, Niti e beta-titanio) de trés diferentes se¢des (0,016”, 0,017"x0,025” e
0,019°x0,025”). E demonstraram que braquetes autoligaveis de acgo inoxidavel
geram forgas de atrito estatico e cinético significativamente menores que braquetes
convencionais de aco inoxidavel e autoligaveis de policarbonato, que por sua vez
nao apresentaram diferengas significativas entre eles. Todos os braquetes
apresentaram maior forca de atrito estatico e cinético quando o tamanho do fio
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aumentou. Em pacientes com exigéncias estéticas, braquetes de policarbonato
autoligaveis sdao uma alternativa aos braquetes convencionais de ago inoxidavel e
ceramicos.

Braquetes de ceramica e de plastico foram desenvolvidos para proporcionar
uma alternativa estética,(RUSSELL, 2005) mas apresentam maiores complicagdes
com a ligagdo e quebra, diminuicdo da eficacia do tratamento, e o aumento dos
custos para o paciente e para o fornecedor.(LOFTUS et al., 1999; OMANA; MOORE;
BAGBY, 1992; REDD; SHIVAPUJA, 1991)

De 1986 a 1990, o uso de braquetes ceramicos por ortodontistas
americanos aumentou de 5,6% para 88,2% (meédia), enquanto o uso de
policarbonato braquetes diminuiu de 57,6% para 24,3%. A possivel explicagcao para
isso pode ser que braquetes de policarbonato tem resultados insatisfatérios devido a
suas propriedades fisicas e mecanicas inferiores. Fraca resisténcia a deformacéao e
descoloragdao podem reduzir a incorporacdo de torque essencial para a
movimentacdo do dente(RAINS et al., 1977) e comprometer a satisfagao
estética.(BIRNIE, 1990; FALTERMEIER et al., 2006; FELDNER et al., 1994; SINHA;
NANDA, 1997)

Apesar de braquetes ceramicos apresentarem uma nitida vantagem sobre
os aparelhos metalicos e plasticos, seus resultados estéticos ndo sdo absolutos
porque alguns braquetes policristalinos mancham. Isto ocorre provavelmente devido
aos habitos alimentares (ingestdo excessiva de cafeina), as praticas de higiene (uso
de certos colutodrios) ou a aplicagdo do batom, mas pode também ser associado com
o tipo de resinas de colagem utilizada.(KARAMOUZOS; ATHANASIOU,;
PAPADOPOULOS, 1997)

Por outro lado, varios autores(BIRNIE, 1990; FELDNER et al., 1994; KUSY,
R.P.W., J. Q.;; MAYHEW, M. J.; BUCKTHAL, J. E., 1991; SINHA; NANDA, 1997;
THORSTENSON, G.; KUSY, 2003; VIAZIS; CHABOT; KUCHERIA, 1993) defendem
que apesar de braquetes ceramicos terem baixa tenacidade a fratura, eles foram
desenvolvidos para substituir os braquetes de policarbonato porque nao sao
susceptiveis a deformagdo e ao manchamento. Visto que a quantidade de
deformacgéo por polegada da alumina monocristalina é inferior a 1%, enquanto a do
aco inoxidavel é de aproximadamente 20%, a resisténcia a fratura dos braquetes de
ceramica deve ser melhorada.(SCOTT, G.E., JR., 1988)




Revisdo de Literatura 55

2.3.1 Braquetes ceramicos

Durante a ultima década, os braquetes ceramicos tornaram-se uma
alternativa aos braquetes de policarbonato. Os materiais monocristalino e
policristalino utilizados na fabricacdo desses braquetes proporcionam excelente
fidelidade de cor e resisténcia a manchas. No entanto, braquetes ceramicos sao
associados a varios problemas, como a fratura durante os movimentos de tor¢éo e
inclinagdo,(AKNIN et al., 1996; HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991; RHODES et
al., 1992; SWARTZ, 1988) abrasao nos dentes opostos,(ANGOLKAR et al., 1990) e
aumento da resisténcia ao atrito na mecanica de deslize, quando comparado com os
braquetes de metal.(AKNIN et al., 1996; PRATTEN, 1990; SWARTZ, 1988)

Braquetes ceramicos foram desenvolvidos para melhorar a estética durante
o tratamento ortoddntico.(CACCIAFESTA et al., 2003; CAMPORESI; BACCETT];
FRANCHI, 2007) Aparelhos ortoddnticos fixos que combinem estética e bom
desempenho técnico sdo muito desejaveis. Como na ortodontia contemporanea ha
um grande numero de adultos, especialmente mulheres, a necessidade de
aparéncia estética dos aparelhos ortodonticos foi reforcada.(ELIADES et al., 1994;
GOTTLIEB; VOGELS, 1984; NEWMAN, 1978; SWARTZ, 1988; WINCHESTER,
1991)

Braquetes estéticos s&o feitos de ceramica e varios polimeros.(KRAUSS et
al., 2010) Braquetes de ceréamica s&o feitos a partir de Al203, que € chamado de
alumina ou oOxido de aluminio. Existem dois tipos de braquete de ceramica no
mercado: (1) braquetes de alumina policristalina, os mais comuns no mercado, s&o
translucidos e podem combinar com a cor do dente. (2) braquetes de alumina
monocristalina ou de safira, que sao transparentes e fabricados a partir de um unico
cristal sintético, a alfa-alumina.(BIRNIE, 1990; GWINNETT, 1988; PHILLIPS, 1988;
SWARTZ, 1988; VIAZIS et al., 1989)

Uma propriedade fisica muito importante de braquetes de ceramica é a
dureza extremamente alta do 6xido de aluminio. Tanto a alumina monocristalina
quanto a alumina policristalina sdo significativamente mais rigidas do que o ago
inoxidavel. Ainda nesse sentido, afirma-se que os braquetes ceramicos sao nove
vezes mais rigidos do que braquetes de ago inoxidavel ou mesmo do que o esmalte.
Devido a essa dureza, grave abrasdo do esmalte pode ocorrer rapidamente, se
existirem contatos entre os dentes e braquetes de ceramica.(VIAZIS; CAVANAUGH,;
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BEVIS, 1990; VIAZIS et al., 1989)

Como a producado de braquetes policristalinos € menos complicada, estes
braquetes estdo mais prontamente disponiveis.(SWARTZ, 1988) A diferenga mais
aparente entre braqutes policristalinos e braquetes monocristalinos € a sua clareza
optica. Braquetes monocristalinos sédo visivelmente mais claros do que braquetes
policristalinos, que tendem a ser translucidos. Felizmente, tanto os braquetes
monocristalinos, quanto os braquetes policristalinos resistem a coloracdo e a
descoloragdo.(SWARTZ, 1988; VIAZIS; CAVANAUGH; BEVIS, 1990)

Apesar das vantagens dos braquetes ceramicos, em uso clinico, eles tem
problemas, incluindo a fragilidade que leva o braquete ao fracasso, danos ao
esmalte durante a descolagem, desgaste do esmalte dos dentes opostos, e alta
resisténcia ao atrito na mecénica de deslize.(ANGOLKAR et al., 1990; BAZAKIDOU
et al.,, 1997; GHAFARI, 1992; KEITH; JONES; DAVIES, 1993; KUSY, R.P. et al.,
1988; PRATTEN, 1990; SWARTZ, 1988; WINCHESTER, 1992) Braquetes
ceramicos policristalinos com acgo inoxidavel na canaleta foram desenvolvidos
recentemente para combinar as caracteristicas do atrito do ago inoxidavel com a
estética da ceramica.(DICKSON; JONES, 1996)

2.3.2 Percepcao estética dos aparelhos

Poucos estudos tem investigado a percepcédo estética dos aparelhos.
Ziuchkovski et al.(ZIUCHKOVSKI et al, 2008) avaliaram a atratividade e
aceitabilidade dos aparelhos convencionais, ceramicos, autoligaveis e lingual, bem
como alinhadores para os entrevistados ou para seus filhos. Rosvall et al.(ROSVALL
et al., 2009) avaliaram uma série de braquetes e incluiram a avaliagdo do valor dos
aparelhos estéticos para os consumidores. Ambos os estudos encontraram que a
atratividade e aceitabilidade variaram significativamente de acordo com o tipo de
aparelho. Os resultados foram, em ordem decrescente: aparelhos alternativos
(alinhadores e lingual), braquetes ceramicos convencionais e autoligaveis e, todos
os braquetes de ago inoxidavel convencionais e autoligaveis. Ndo foi encontrada
nenhuma diferenca estatisticamente significante entre os aparelhos. Estes estudos
mostraram ainda que os consumidores adultos valorizam menos a aparéncia de
metal e estdo menos dispostos a aceitar o tratamento com aparelhos que

consideram nao estéticos.
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Os braquetes ortoddnticos linguais e alinhadores transparentes (Invisalign;
Align Technology, Santa Clara, California) sdo os aparelhos ortodénticos menos
perceptiveis visualmente, no entanto, apenas os braquetes estéticos permitem que
se execute um procedimento ortoddntico convencional. Suas propriedades Opticas
(cor e estabilidade, translucidez e fluorescéncia) sao fatores indiscutiveis na redugao
da percepcado visual. Além disso, o conhecimento e cuidadosa avaliacdo das
propriedades Opticas dos dentes dos pacientes pelo ortodontista, especialmente
tonalidade (cor), deve ser considerada porque elas também influenciam no
desempenho estético dos braquetes.(YU; LEE, 2011)

Quando os individuos adultos foram questionados se os aparelhos seria
aceitavel para o tratamento ortodéntico de seus filhos, Ziuchkovski et
al.(ZIUCHKOVSKI et al., 2008) encontraram que todos os aparelhos que foram
classificados como menos aceitaveis pelos adultos foram classificados como
significativamente melhores em relag&o aos seus filhos.

Rosvall et al.(ROSVALL et al., 2009), no entanto, ndo encontraram nenhuma
diferenca na forma como o paciente adulto avaliou a aceitabilidade do aparelho para
si ou para seus filhos.

Em uma pesquisa com 160 adultos suecos de 27 anos de idade,
ortodonticamente tratados e nao tratados, 84% responderam que eles fizeram, ou
estariam dispostos a usar aparelho visiveis durante a adolescéncia se
necessario.(MEIER; WIEMER; MIETHKE, 2003) Quando este mesmo grupo foi
perguntado se os integrantes estariam dispostos a usar aparelho visiveis como
adultos, 77% dos individuos nao tratados previamente respondeu definitivamente ou
provavelmente, em comparagdo com apenas 60% daqueles que tiveram um
tratamento ortodéntico anterior. Isto sugere que as criangas estariam mais dispostas
a aceitar o tratamento com aparelhos visiveis do que os adultos.(ROSVALL et al.,
2009; ZIUCHKOVSKI et al., 2008)

Walton et al.(WALTON et al., 2010) determinaram como as criangas
percebem a atratividade estética e aceitabilidade de uma variedade de aparelhos
ortodénticos. Os resultados mostraram que as preferéncias de criangas e adultos
para os aparelhos ortodonticos sao diferentes. Reduzir a aparéncia dos metais nos
aparelhos nao € o fator determinante para a estética entre a maioria das criangas e
adolescentes.

As preferéncias das criangas para aparelhos ortodénticos diferem por idade
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e sexo. As criangas mais velhas tendem a ter uma maior preferéncia por aparelhos
estéticos do que as criangas mais jovens. Braquetes com formatos diferentes
tiveram maior aprovacgéo entre os mais jovens e meninas.(WALTON et al., 2010)

Braquetes de ago inoxidavel com ligaduras coloridas e alinhadores estéticos
foram altamente aceitos por todas as faixas etarias.(WWALTON et al., 2010)

Além disso, ligaduras elastoméricas coloridas contribuiram
significativamente para a atratividade de aparelhos ortodénticos em criangas e
adolescentes.(WALTON et al., 2010)

2.3.3 Resisténcia a friccao

A utilizagao incorreta ou a indicacdo errada dos braquetes estéticos pode
gerar varios problemas, como o elevado coeficiente de atrito entre o braquete e o
arco, o que pode interferir no tratamento ortodontico.(GHAFARI, 1992; KEITH;
JONES; DAVIES, 1993; NISHIO et al., 2004; TANNE et al., 1994)

Atrito é definido como uma forga que atrasa ou resiste ao movimento relativo
de dois objetos em contato, e sua diregdo € tangente a interface comum das duas
superficies.(ARTICOLO; KUSY, 1999; KAPUR; SINHA; NANDA, 1999a; TANNE et
al., 1991) Ha dois tipos de atrito: dinamico, que ocorre durante o movimento, e
estatico, quando ndo ha movimento.(DOWNING; MCCABE; GORDON, 1994; HO,
1991; OMANA; MOORE; BAGBY, 1992; TSELEPIS; BROCKHURST; WEST, 1994)

Uma distingao é feita também entre a for¢a de atrito estatico - a menor forga
necessaria para iniciar o movimento - e forca do atrito cinético - forca necessaria
para resistir ao movimento de deslize de um objeto sélido sobre o outro em uma
velocidade constante.(BESANCON, 1985; LOFTUS et al., 1999; OMANA; MOORE;
BAGBY, 1992; PIZZONI; RAVNHOLT; MELSEN, 1998)

A primeira lei do atrito diz que a forca de atrito € proporcional a carga
aplicada (N) por uma constante, o coeficiente de atrito (u) (F = p x N). O coeficiente
de atrito depende rugosidade relativa do material. A rugosidade da superficie € uma
caracteristica do material em si, de sua estocagem, e dos processos de fabricagao
(polimento, tratamento de calor). Todas as superficies, mesmo das empresas mais
rigorosas, tem irregularidades e contatos reais ocorrem apenas em alguns pequenos
pontos ou asperezas.(KAPILA, 1990) Assim, a compreensdo das forgas de atrito

entre os braquetes e fios € essencial para alcancar o movimento dentario adequado
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e uma otima resposta biologica.

Sob condigdes normais, a for¢ca de atrito € proporcional a carga aplicada,
dependendo da natureza das superficies de deslizamento,(NISHIO et al., 2004) e
independendo da area de contacto entre as superficies e a velocidade de
deslizamento (exceto a baixas velocidades)(KEITH; JONES; DAVIES, 1993) O
coeficiente de atrito de um dado material € a razdo entre a forga tangencial (forga de
atrito) e a carga normal ou perpendicular aplicada durante o movimento.(BAKER et
al., 1987; KEITH; JONES; DAVIES, 1993)

As forgas de atrito estatico e cinético geradas entre os braquetes e os arcos
durante a mecanica de deslize devem ser minimizadas para permitir o movimento
ideal do dente.(PROFFIT, W.R., 1986)

Vencer o atrito entre as duas superficies exige consideragdes importantes
no desenho do aparelho, uma vez que o atrito se opde a qualquer agao para
movimentar os dentes.(KUSY, R.P. et al., 1988)

Estudos tem demonstrado que a porcéo da forca aplicada perdida devido a
resisténcia ao deslizamento pode variar de 12% a 60%.(OGATA, 1996; TANNE et
al., 1991)

Ligaduras elastoméricas e de acgo inoxidavel que envolvem o fio na canaleta
do braquete fornecem niveis variaveis de forga de ligagdo e podem afetar os valores
de atrito.(ANGOLKAR et al., 1990; BEDNAR, 1991; FRANK; NIKOLAI, 1980; KEITH;
KUSY; WHITLEY, 1994; OMANA; MOORE; BAGBY, 1992; RILEY, 1977;
SHIVAPUJA; BERGER, 1994) Riley(RILEY, 1977) afirmou que a ligacdo de ago
inoxidavel poderia comprimir a canaleta do braquete plastico e, portanto, aumentar o
atrito.

Para um objeto deslizar contra o outro, a aplicagcado de for¢a deve superar a
forca de atrito, resisténcia de atrito maior exige maior forga ortodéntica.(KAPUR,;
SINHA; NANDA, 1999a)

Muitos estudos tem avaliado os fatores que influenciam a resisténcia de
atrito: materiais do braquete e fio, as condigdes da superficie de arcos e canaleta do
braquete, seg¢ao do fio, torque na interface fio-braquete, tipo e for¢a de ligagao, o uso
de braquetes autoligaveis, distancia interbraquetes, saliva, e a influéncia das
funcdes orais.(CACCIAFESTA et al., 2003)

Os braquetes ceramicos tendem a ter uma elevada resisténcia de atrito ao

deslizamento mecanico, quando comparados com braquetes de aco
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inoxidavel.(KUSY, R.P.; WHITLEY, 1997; NISHIO et al., 2004) Schumacher et al.
(SCHUMACHER; BOURAUEL; DRESCHER, 1990) afirmaram que o atrito foi
determinado principalmente pela natureza da ligagcdo. Forgas de atrito podem ser
reduzidas por meio de braquetes autoligaveis(THOMAS, 1998) ou ligaduras de baixo
atrito.(BACCETTI; FRANCHI, 2006; FRANCHI; BACCETTI, 2006)

Muitos estudos tem sido realizados para avaliar os fatores que influenciam a
resisténcia ao atrito: material do braquete e fio, condigdes superficiais dos arcos e da
canaleta do braquete, secao do fio, torque na interface fio-braquete, tipo e forca de
ligacdo, o uso de braquetes autoligaveis, distancia interbraquetes, saliva e influéncia
das fungbes orais.(ANDREASEN; QUEVEDO, 1970; BRAUN et al., 1999; KAPILA,
1990; ROSE; ZERNIK, 1996)

Durante a mecanica de deslize, os tecidos biolégicos respondem, e o
movimento do dente ocorre apenas quando as forgas aplicadas excedem o atrito na
interface braquete/arco. Altos niveis de forga de atrito podem resultar no
descolamento do braquete, associado a um pequeno movimento dentario ou
nenhum movimento. O atrito pode reduzir a forga disponivel em quase 40%,
resultando em perda de ancoragem.(KEITH; JONES; DAVIES, 1993; TANNE et al.,
1994; VAUGHAN et al., 1995) Por conseguinte, & essencial para compreender o
impacto da friccdo entre o braquete e o fio, de modo que a for¢a correta deve ser
aplicada para se obter movimentagdo dentaria adequada e resposta tecidual
otima.(KAPUR; SINHA; NANDA, 1999a, 1999b; PRATTEN, 1990)

Clinicamente, quando se utilizam braquetes de ago inoxidavel nos dentes
posteriores em combinagcdo com braquetes ceramicos nos dentes anteriores, a
diferenca de atrito entre 0 aco e a ceramica, podem resultar em movimento mais
rapido dos dentes posteriores, 0 que causaria uma perda de ancoragem
indesejada(BEDNAR, 1991; OGATA, 1996; TAYLOR; ISON, 1996) e um aumento da
sobremordida.(DRESCHER; BOURAUEL; SCHUMACHER, 1989; GHAFARI, 1992)

Portanto, para reduzir os efeitos indesejaveis da forga de atrito, alguns
autores(GHAFARI, 1992; TANNE et al., 1994) sugerem o desenvolvimento de
braquetes ceramicos com superficies de canaleta que tenham melhor deslize.
Recentemente, um novo braquete ceramico foi projetado com um metal revestido na
canaleta,(BISHARA et al., 1999) mas os estudos n&o provam sua eficacia na
reducao da forga de atrito em mecanica de deslize.(NISHIO et al., 2004)

Diversas variaveis de atrito, que afetam o movimento dentario, foram
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investigados em estudos anteriores.(ANGOLKAR et al., 1990; KAPILA, 1990; KUSY,
R.P., 1988) Mas existem pontos de vista conflitantes sobre a influéncia da
rugosidade superficial de arcos e canaletas de braquete na resisténcia ao atrito
medido. Kusy et al.(KUSY, R.P., 1988) foram os primeiros a avaliar o efeito da
superficie de fios usando espectroscopia. Os resultados mostraram que a baixa
rugosidade superficial ndo era uma condigao suficiente para se ter baixos
coeficientes de atrito. Prososki et al.(PROSOSKI; BAGBY; ERICKSON, 1991)
também mostraram resultados semelhantes usando um perfilbmetro. No entanto,
nestes estudos, a rugosidade da superficie das canaletas do braquete nao foi
considerada.

De todos os materiais testados até agora, sdo preferidos os braquetes de
aco inoxidavel pelos seus baixos valores de forga de atrito. No entanto,
preocupacdes foram expressas na literatura sobre o teor de niquel do aco inoxidavel
no ambiente oral. Os mais recentes braquetes estéticos ceramicos sao conhecidos
por valores de atrito elevados. Para combater as duas demandas, braquetes
estéticos ceramicos com um canaleta de metal tem sido desenvolvidos.(ANGOLKAR
et al., 1990; GHAFARI, 1992; KAPILA, 1990)

Pratten et al.(PRATTEN, 1990) compararam as forgcas de atrito entre ago
inoxidavel e braquetes ceramicos. Em todas as condi¢des, os braquetes de aco
inoxidavel apresentaram menores coeficientes de atrito do que os braquetes
ceramicos. O fio de ago inoxidavel gera menos atrito do que o nitinol; e friccdo
aumentada, na presenca de saliva artificial, em comparacdo com o ar. Estes
resultados mostram que, em condi¢cdes experimentais, tanto braquetes ceramicos,
quanto fios de nitinol e saliva aumentam a resisténcia de atrito estatico.

Omana(OMANA; MOORE; BAGBY, 1992) testou a hipotese de que
braquetes ceramicos tem forcas de atrito maior com a mecanica de deslize do que
os braquetes convencionais de metal. Foram avaliadas as propriedades de atrito de
seis diferentes tipos de braquetes ortoddnticos ceramicos 0,022” ("A" Company
Starfire, Class One Contour Twin, GAC Allure IV, Ormco Lumina, Ortho Organizer
lllusion, Unitek Transcend 2000). Foram comparados uns com os outros e com um
braquete de metal semelhante em secdes retas de fios de ago inoxidavel e de Niti.
Forcas de atrito estatico foram medidas com um aparelho de teste Instron. Um
microscopio eletrébnico de varredura (SEM) foi utilizado para analisar as
caracteristicas da superficie da canaleta do braquete de cada tipo de braquete. Os
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resultados do teste foram analisados estatisticamente e revelaram que o aumento
das cargas, resultou num consequente aumento do atrito. Todos os braquetes
ceramicos exibiram forgas de atrito significativamente maiores quando comparados
com o padrao de metal, exceto para o braquete moldado por inje¢cdo, Class One.
Efeitos do tipo de fio neste estudo foram insignificantes. Os cantos dos braquetes de
ceramica podem desempenhar um papel significativo nas diferengas friccionais
encontradas entre os varios tipos de braquetes de ceramica.

Tem sido relatado que em todas as condi¢gdes testadas, braquetes de aco
inoxidavel geram forgas de atrito menores do que braquetes ceramicos, mas nao ha
diferencgas significativas entre os dois tipos de cerédmica que foram utilizadas (Allure,
GAC International, e Transcend, 3M Unitek Corp). Esta resisténcia de fricgao
significativamente menor dos braquetes metalicos € mais provavel resultado de sua
menor rugosidade da superficie, que é claramente visivel quando se comparam o0s
braquetes na microscopia eletrénica de varredura.(KARAMOUZOS; ATHANASIOU;
PAPADOPQOULOS, 1997)

Braquetes ceramicos moldados por inje¢do criaram menos atrito do que os
outros braquetes ceramicos . E em geral, braquetes ceramicos largos criaram menos
atrito do que braquetes metalicos ou ceramicos mais estreitos feitos do mesmo
material.(OMANA; MOORE; BAGBY, 1992) Entretanto, em um estudo onde foram
utilizados braquetes metalicos muito mais estreitos, ndo houve diferenca significativa
na fricgado entre braquetes metalicos e ceramicos.(KUSY, R.P.; WHITLEY, 1990)

A comparacgao das for¢as de friccdo produzidas em braquetes ceramicos e
de aco inoxidavel, quando foram utilizados diferentes fios, sugere que, para a
maioria dos tamanhos, os fios em braquetes ceramicos produzem atrito
significantemente maior. Além disso, os fios de beta-titadnio e Niti foram associados
com forcas de friccdo superior a dos fios de aco inoxidavel ou de cromo-
cobalto.(ANGOLKAR et al.,, 1990; GARNER; ALLAI; MOORE, 1986; GHAFARI,
1992; KUSY, R.P.; WHITLEY, 1990; PRATTEN, 1990; STANNARD; GAU; HANNA,
1986)

Doshi e Bhad-Patil(DOSHI; BHAD-PATIL, 2011) avaliaram a resisténcia ao
atrito estatico entre braquetes (ago inoxidavel, ceramica e ceramica com canaleta de
ouro-paladio) e fios (ago inoxidavel, Nitii TMA e TMA colorido de baixo atrito) e
avaliaram a relagdo entre a aspereza da superficie e a quantidade de resisténcia de
atrito entre as varias combinagdes de braquete e fio. Os autores(DOSHI; BHAD-
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PATIL, 2011) encontraram que os braquetes cerdmicos tradicionais mostraram os
maiores valores de atrito em todas as combinacdes testadas. O braquete ceramico
com canaleta de ouro-paladio apresentou valores minimos de atrito em todas as
combinagdes, e parece ser uma alternativa promissora para resolver o problema de
atrito. O fio TMA apresentou os maiores e o fio de ago apresentou os menores
valores de atrito. Os valores de atrito para o TMA colorido foram comparaveis com
os fios de ago e, parece uma boa alternativa aos fios de ago durante o fechamento
do espago na mecanica de deslize. Houve uma correlacdo positiva entre o a
rugosidade da canaleta do braquete e a resisténcia ao atrito. Ndo foi encontrada
correlagao entre a rugosidade do fio e resisténcia ao atrito.

De acordo com Loftus,(LOFTUS et al., 1999) as forgas de atrito com
braquetes de aco inoxidavel autoligaveis e convencionais e com braquetes
ceramicos com canaleta de aco inoxidavel sdo semelhantes quando testados sob
condigdes clinicas simuladas. No entanto, braquetes com canaleta de ceradmica
geram maior atrito do que braquetes com canaleta de ago inoxidavel. O atrito € mais
elevado com arcos de beta-titdnio do que com arcos de Niti, mas o atrito com cada
um dos dois fios é semelhante ao encontrado para os arcos de ago inoxidavel.

Na pesquisa de Bednar et. al.(BEDNAR, 1991) o material do braquete e o
tipo de ligacdo influenciou significativamente a friccdo. Além disso braquetes com
ligaduras de acgo levemente amarradas apresentaram menos atrito do que os
braquetes com ligaduras elastoméricas. Para os braquetes de agco Ormco, a fricgao
aumenta proporcionalmente ao aumento do tamanho do fio. Para os braquetes de
ceramica da GAC, o atrito diminuiu com o aumento de tamanho do fio. Em geral, os
braquetes ceramicos produzem mais atrito do que braquetes de aco. Sob as
condicdes de ensaio utilizadas, na qual o braquete foi inclinado em relagao ao fio, os
braquetes autoligaveis de ago Orec ndo demonstraram menos atrito do que os com
ligadura de aco ou os ligados com elastico da Ormco.

Nishio et al.(NISHIO et al., 2004) pretendeu avaliar a forga de atrito de
braquetes ceramicos, braquetes ceramicos com canaleta reforcada de metal, e
braquetes de acgo inoxidavel com arcos ortodonticos de ago inoxidavel, Niti e beta-
titdnio, com angulagdes de 0° e 10° entre o braquete e o fio. E inferiram que o
braquete de aco inoxidavel teve os valores mais baixos estatisticamente
significantes da forga de atrito (P < 0,05), seguido pelo braquete ceramico refor¢cado

com canaleta de metal. O braquete ceramico tradicional mostrou os maiores valores
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de resisténcia de atrito e estatisticamente significantes (P < 0,05) em todas as
combinagdes testadas. Os arcos de ago inoxidavel tiveram os valores mais baixos
estatisticamente significativas da forca de atrito (P < 0,05), seguidos, em ordem
crescente, de Niti e fios ortoddnticos de beta-titdnio, em todos os avaliados
combinagdes. O braquete de ceramica com canaleta reforcada de metal teve um
valor de forga de atrito mais baixo do que o braquete de cerémica tradicional, e
parece ser uma alternativa promissora para resolver o problema da friccdo. A
diferenca nos valores da forca de atrito entre o braquete de ceradmica reforgcada com
metal canaleta e o braquete de ago inoxidavel € provavelmente causado pela falta
de um ajuste perfeito e um intervalo entre a canaleta no braquete de metal e
ceramica.

Cacciafesta et al.(CACCIAFESTA et al., 2003) compararam as forgas de
atrito geradas por trés tipos de braquetes (ago inoxidavel, ceramicos convencionais,
e ceramico com canaleta de metal), combinadas com 3 ligas de fio (ago inoxidavel,
Niti e beta-titdnio) de trés seccdes diferentes (0,016, 0,017"x0,025" e
0,019”x0,025”). E demonstraram que os braquetes ceramicos com canaleta de metal
geram forgas de atrito significativamente menores do que os braquetes ceramicos
convencionais, mas forcas superiores aos braquetes de acgo inoxidavel. Arcos de
beta-titanio tem resisténcias de atrito superiores de aco inoxidavel e aos arcos de
Niti. Ndo foram encontradas diferengas significativas entre arcos de ago inoxidavel e
de Niti. Todos os braquetes apresentaram maior forca de atrito estatico e cinético
quando o tamanho do fio aumentou. Braquetes de ceramicos com canaleta de metal
sdo, portanto, uma alternativa que apresenta menor atrito que os braquetes
puramente ceramicos e podem ser usados para pacientes com exigéncias
estéticas.(CACCIAFESTA et al., 2003)

2.3.4 Resisténcia a fraturas

Braquetes cerdmicos monocristalinos e policristalinos tem uma fidelidade de
cores de boa a excelente e combinam com a cor do dente natural. No entanto,
braquetes ceramicos demonstram varias deficiéncias que restringem seu uso clinico,
principalmente sua baixa resisténcia a fraturas.(SCOTT, G.E., JR., 1988)

Ortodontistas devem estar cientes da natureza fragil dos braquetes

ceramicos e cuidado extra deve ser tomado durante o tratamento para evitar danos
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a superficie do braquete com os instrumentos.(BISHARA; TRULOVE, 1990;
GOTTLIEB; VOGELS, 1984)

Apesar de os braquetes ceramicos estarem bem adaptados ao ambiente
oral, ortodontistas tem notado problemas com a resisténcia a fratura desses
braquetes.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991; RHODES et al., 1992)

A cerédmica mostra muito pouca deformacdo elastica ou plastica.(VAN
VLACK, 1975) A resisténcia a ruptura, capacidade de um material para resistir a
fratura € uma propriedade importante da ceramica, assim como resisténcia a
deformagdo € entre os metalicos.(SCOTT, G.E., JR., 1988) As técnicas de
acabamento podem causar microfissuras, o que pode tornar os braquetes mais
susceptiveis a fraturas. E, portanto, necessario comparar braquetes, ao invés de
materiais de braquetes.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991)

O processo de fabricacdo tem um papel muito importante no desempenho
clinico dos braquetes ceramicos. A presenga de poros, interferéncias de usinagem e
linhas de propagacao contribuem para o comprometimento do uso do braquete em
algum momento durante a clinica.(WINCHESTER, 1991)

As caracteristicas de resisténcia ceramica dependem da condicdo da
superficie da ceramica.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991; SCOTT, G.E., JR,,
1988; SWARTZ, 1988; VIAZIS; CHABOT; KUCHERIA, 1993) Um risco superficial na
superficie de um braquete ceramico reduzira drasticamente a carga necessaria para
a fratura.(SCOTT, G.E., JR., 1988; SWARTZ, 1988; VIAZIS; CHABOT; KUCHERIA,
1993)

A tenacidade de fratura da ceramica é de 20 a 40 vezes menor do que a do
aco inoxidavel,(SCOTT, G.E., JR., 1988; SWARTZ, 1988) o que explica porque &
muito mais facil fraturar um braquete ceramico do que um metalico.

A ruptura dos braquetes de ceramica € um problema relacionado com a
menor resisténcia a fratura do 6xido de aluminio, e a capacidade de resistir a ela
depende do tipo, da forma e do volume do material presente.(BIRNIE, 1990; KUSY,
R.P. et al., 1988; SCOTT, G.E., JR., 1988; SWARTZ, 1988; VIAZIS; CAVANAUGH,;
BEVIS, 1990)

Estudos sobre o comportamento de fratura de braquetes ceréamicos tem
mostrado que as rachaduras superficiais e falhas reduzem significativamente sua
resisténcia a fratura. Porque em materiais ceramicos praticamente ndo ha

deformacdes plasticas que poderiam aliviar essas tensdes nas pontas das trincas.
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Dessa forma, as fissuras se propagam até a falha estrutural total.(WINCHESTER,
1991)

Braquetes ceramicos fraturados sao desconfortaveis para os pacientes e
sao mais dificeis de remover do que aparelhos que permaneceram intactos. Além
disso, repetidas quebras podem prolongar o tempo de tratamento e contribuir no
comprometer o resultado ortoddntico.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991;
RHODES et al., 1992)

A capacidade de um braquete ceramico de resistir a quebras depende de
varios fatores relacionados ao desenho do aparelho. As diferengas entre os
braquetes monocristalino e policristalino sdo esperadas devido a incorporagao de
imperfeicdes na superficie do material policristalino. O volume de material presente e
a forma do braquete, também influenciam a integridade estrutural.(FLORES et al.,
1994; SWARTZ, 1988)

Para Gosh et al.(GHOSH et al., 1995), os varios braquetes estudados
apresentaram varias caracteristicas de projeto que demonstraram boa, assim como
a ma distribuicdo de estresse. Combinando as melhores caracteristicas de cada
projeto, seria possivel desenvolver um braquete ideal.

Segundo o mesmo autor(GHOSH et al., 1995), os padrbes de distribuicdo
dos braquetes ceramicos mostraram que o estresse tende a se concentrar no ponto
ou perto de pontos de aplicagao da forgca, e campos de tensdo geralmente ndo sao
uniformes nessas areas. O estresse concentrou-se nos cantos, bordas, e outras
areas de mudanca abrupta na forma do braquete. A distribuicdo da tensdo néao foi
uniforme e a secgédo transversal da estrutura mudou repentinamente e teve grandes
gradientes em pontos localizados.

Testes de carga com braquetes ceramicos através do torque no fio e forgas
de inclinagédo indicaram que existem diferengas significativas na forca de fratura
entre os braquetes de cerdmica atualmente disponiveis.(AKNIN et al., 1996;
FLORES et al.,, 1990; GUNN; POWERS, 1991; HOLT; NANDA; DUNCANSON,
1991; RHODES et al.,, 1992) Foram observadas diferengas entre a alumina
policristalina, alumina monocristalina e entre os varios policristalinos. As forgas de
fratura dos braquetes ceréamicos foram significativamente menores do que os de
metal, mas adequados para o uso clinico.(AKNIN et al., 1996) A alumina
policristalina disponivel atualmente e a monocristalina ndo s6 tiveram diferentes

processos de fabricacdo e propriedades fisicas, mas também diferentes desenhos.
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Varios investigadores tem sugerido que o desenho do braquete pode ser um fator
influente nas diferentes forgcas de fratura entre os braquetes ceramicos disponiveis
no mercado.

Embora a fratura dos braquetes ceramicos tenha sido indicada como sendo
um problema clinico, a literatura ndo tem dados cientificos sobre a resisténcia a
fratura dos braquetes por causa das varias formas de forgas ortoddnticas que podem
ser aplicadas a eles.(MUNDSTOCK et al., 1999)

Mundstock et al.(MUNDSTOCK et al., 1999) testaram varios braquetes
ceramicos disponiveis no mercado por sua resisténcia a fratura durante a torcéo do
arco. E obtiveram que a resisténcia a fratura dos braquetes ceramicos durante a
tor¢cao do arco parece ser adequada para o uso clinico. No entanto, para evitar que o
braquete ceramico frature, o clinico deve evitar a aplicacdo de forgca excessiva no
arco.

A fratura de braquetes ceramicos nas forgas de inclinagao e torque tem sido
relatada como um problema na ortodontia.(KUSY, R.P. et al., 1988; SCOTT, G.E.,
JR., 1988; SWARTZ, 1988) Essa fratura contribui para o aumento do tempo de
cadeira, o desconforto do paciente e o risco potencial para a saude de aspiracado de
um fragmento de braquete.(MUNDSTOCK et al., 1999)

Quando braquetes ceramicos quebram durante o tratamento ortoddntico, o
paciente € submetido a um maior desconforto e maior tempo de cadeira. Ha também
um potencial risco de engolir ou aspirar os fragmentos radiolucidos dos braquetes.
Para superar essas deficiéncias, fabricantes tem introduzido novos produtos com

desenhos de braquete e fabricagcdo de processo melhorados.(AKNIN et al., 1996)

2.3.4.1 Resisténcia a fraturas no movimento de torgao

Braquetes ortodonticos sao submetidos a diversos tipos de forga durante o
tratamento. Durante o torque e a inclinacdo, o fio empurra as aletas oclusal e
gengival em diregdes opostas, e essa pressao pode levar a ruptura do braquete, o
que aumenta o tempo de tratamento e pode ser prejudicial para os
pacientes.(SWARTZ, 1988)

Na Ortodontia, torque refere-se a inclinagao vestibulolingual da raiz ou coroa
e é comumente aplicado nos dentes anteriores superiores durante e apdés a sua

retracdo. E o momento resultante da forga que atua a distancia a partir de um eixo
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de rotagao.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991)

Devido a sua fragilidade, braquetes ceramicos sdo propensos a fraturas
durante os movimentos de torcdo e de inclinagdo.(AKNIN et al., 1996; HOLT,;
NANDA; DUNCANSON, 1991; RHODES et al., 1992; SWARTZ, 1988)

Ativagbes de segunda ordem n&o costumam causar fraturas nos braquetes
ceramicos, a menos que o braquete tenha sido enfraquecido por um trauma direto
ou através da introducéo de defeitos de superficie durante o tratamento.(LINDAUER
et al.,, 1994; RHODES et al., 1992)

Ativagdes de terceira ordem podem ser mais propensas a causar fraturas
nos braquetes ceramicos,(GOTTLIEB; NELSON; VOGELS, 1991; LINDAUER et al.,
1994) mas parece que na maioria das situagdes reais, a resisténcia a fratura dos
braquetes ceramicos durante a tor¢cdo do arco parece ser adequada para o uso
clinico.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991)

Estudando a resisténcia a fratura de braquetes ceramicos durante a torgéo
do arco, Holt et al.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991) testaram 6 tipos de
braquetes ceramicos [Starfire ("A"-Company, San Diego, Calif.) de alumina
monocristalina e 5 tipos de braquetes de alumina policristalina: Allure Il (GAC
International, Central Islip. NY), Transcend (Unitek, Glendora, Calif.), Quasar (Rocky
Mountain Orthodontics. Denver, Col.), Fascination (Dentaurum. Newton, Pa.), 20/20
(American Orthodontics. Sheboygan. Wis.)]. Todos os braquetes eram de incisivos
centrais superiores direitos, com canaletas 0,022 em conjunto com um fio
0,021"x0,028". O braquete de alumina monocristalina mostrou a maior variagao
intragrupo. Oito a dez graus de torgdo no arco produzem forga suficiente para
expressar o torque. A resisténcia a fratura de braquetes ceramicos parece ser
adequada para o uso clinico, no entanto, para evitar que o braquete ceramico
frature, o clinico deve evitar a aplicacdo de forga excessiva no arco. O ideal seria
aplicar torque em incrementos até 10°. Assim, o ortodontista deveria fazer ajustes
mais frequentes.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991)

Processos de fabricagéo, projetos estruturais e materiais podem explicar as
diferencas na forga necessara para que ocorra a fratura entre os diferentes tipos de
braquetes. Os braquetes que mostraram uma resisténcia relativamente baixa a
fratura podem ser melhorados através de uma melhor produgdo ou controle de
qualidade.(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991)

Aknin et al.(AKNIN et al., 1996) avaliaram as fraturas dos novos braquetes
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ceramicos com a aplicacido de forcas de tor¢ao. E observaram que o Starfire TMB, o
unico braquete monocristino estudado, ndo quebrou durante a tor¢do. Todos os
braquetes policristalinos estudados suportaram as magnitudes comumente aplicadas
no torque. Em comparagdo aos braquetes testados na pesquisa de Holt(HOLT;
NANDA; DUNCANSON, 1991), houve um aumento evidente na resisténica a fratura
dos braquetes Allure 1V e Signature. Todos os braquetes testados mostraram que o
torque variou entre 32° a 68° e foram maiores do que os estudos relatados
anteriormente.(AKNIN et al., 1996)

Em sua pesquisa sobre a avaliagdo da resisténcia de braquetes estéticos
nas forcas de tor¢do do arco, Nishio et al.(NISHIO et al., 2009) obtiveram que
braquetes ceramicos apresentaram maiores valores de for¢a de resisténcia do que
os de policarbonato. O braquete ceramico com canaleta de metal apresentou a
maior resisténcia a fratura, seguido, em ordem decrescente, pelo braquete de
ceramica com canaleta de ouro e braquete de ceramica pura. Dos braquetes de
policarbonato, o braquete de policarbonato reforcado com carga de ceramica e
canaleta de metal teve maior resisténcia a deformacéo, seguido pelo braquete de
policarbonato com canaleta de metal e entdo de policarbonato puro. O braquete de
ceramica pura nao apresentou valores de forca de resisténcia estatisticamente
significantes quando comparado com braquetes de ceramica com canaleta de ouro,
policarbonato reforgado com carga de cerédmica e canaleta de metal e, braquetes de
policarbonato com canaleta de metal. A canaleta de metal parece reforcar a
resisténcia a deformagao ou a fratura, mas isto ndo foi demonstrado pela canaleta
de ouro. Além disso, a inclusdo de uma carga de ceramica no braquete de
policarbonato ndao parece aumentar a resisténcia a deformacdo. A area de maior
incidéncia de fraturas nos braquetes ceramicos estava na aleta incisal. Nao foi
possivel avaliar as areas de deformacao do policarbonato porque esses braquetes
apresentaram distor¢gbes reversiveis. O tamanho dos braquetes estéticos nao
influenciou os valores de forca de resisténcia. Os baixos valores de resisténcia a
fratura do braquete de cerédmica parecem estar mais associados a auséncia do
reforco da canaleta, ao invés de estarem relacionados a variagdo do tamanho do
braquete. Isto sugeriu que o compartimento de ago inoxidavel pode aumentar a
resisténcia a deformacdo ou a fratura. Porém, canaletas de ouro e com carga de

ceramica sao ineficazes para reforgar braquetes estéticos.(NISHIO et al., 2009)
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Morina et al.(MORINA et al, 2009) estudaram as caracteristicas
biomecanicas dos sistemas de braquetes de metal, ceramica e policarbonato. Foram
utilizados seis diferentes tipos de braquetes, incluindo o Speed e Damon 2, ambos
autoligaveis; dois braquetes metalicos convencionais, o Ultratrimm e o Discovery;
um braquete de ceramica, o Fascination 2 e um braquete de policarbonato, o
Brilliant. Foram utilizados fios de aco inoxidavel com as dimensdes 0,016°x0,0227,
0,018"x0,022”, 0,018"x0,025” e 0,019"x0,025”, com cada tipo de braquete, simulando
o movimento de torque de um incisivo central superior em um dispositivo
biomecanico. Foi aplicado torque vestibular de 20° e a correcdo do mau
posicionamento foi simulada experimentalmente com um Sistema de Simulagao
Ortodéntico (OMSS). Cada combinagao braquete/fio foi analisada considerando os
seguintes parametros: momento maximo de torque, corregao do angulo de torque, e
o0 menor momento de torque. A combinacédo do fio de ago 0,019°x0,025” com os
braquetes ceramicos (Fascination 2) apresentou o momento maximo de torque (35
Nmm). A melhor corregdo de torque foi obtida com os braquetes de policarbonato
(17°). Os momentos mais baixos foram de aproximadamente 5,2 Nmm (Damon 2
com fio de ago 0,016"x 0,022”), sendo que 5 Nmm é o intervalo do momento de
torque minimo recomendado. Os braquetes Discovery apresentaram momentos
baixos e semelhantes a esse. De maneira geral, foram observadas apenas
pequenas diferengas existentes entre os varios sistemas de braquetes, no que diz
respeito a sua eficiéncia na correcdo de torque. A relacido fio/canaleta parece ser
mais importante do que as diferencas nos desenhos dos braquetes.
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3 PROPOSIGAO

Investigar a expressdo de torque em diferentes tipos de braquetes
estéticos, convencionais e autoligaveis, utilizando o arco retangular de aco de
0,019"x0,025".
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4 MATERIAL E METODOS

O presente estudo teve seu projeto dispensado de ser submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa da Faculdade Inga por tratar-se exclusivamente de pesquisa

laboratorial, sem envolvimento de seres humanos ou animais.

4.1 AMOSTRA

A amostra utilizada nesta pesquisa in vitro foi composta por dez tipos de
braquetes de seis diferentes marcas comerciais, sendo quatro braquetes
autoligaveis de cerémica (In-Ovation C — GAC, Damon Clear — Ormco, QuicKlear -
Forestadent, Click-It - TP Orthodontics), um autoligavel de cerdmica com canaleta de
metal (Clarity SL - 3M Unitek) trés convencionais de cerdmica (Inspire Ice — Ormco,
InVu Ceramic - TP Orthodontics, Roth Ceramic - Morelli) e um convencional de
ceramica com canaleta de metal (Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M
Unitek). Como controle foi usado o braquete autoligavel metalico Damon 3MX -
Ormco, pois esse foi o que apresentou os melhores resultados na pesquisa de
Franco(FRANCO, 2013).

Para desenvolver a pesquisa serdo utilizados cinco braquetes de incisivo
central superior direito de cada um dos tipos de braquetes citados anteriormente
(totalizando 50 braquetes), todos com canaleta 0,022"x0,028" e, segmentos de fio de
aco inoxidavel retangular 0,019°x0,025” de ago de vareta da marca TP Orthodontics.

Os braquetes foram distribuidos da seguinte forma (Tabela 1):
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Tabela 1: Relagao de braquetes que compuseram a amostra estudada.

MARCA QUANTI MODO DE MATERIAL
COMERCIAL MODELO |[CANALETA| ORIGEM DADE MATERIAL LIGAGAO |DO CLIPE
3M Unitek, Alumina .
3M Unitek | Clarity SL | 0,022” |St. Paul, MN,| 5 | Policristalina | Autoligavel |\ )
USA com canaleta ativo
de metal
GAC
GAC In-Ovation 0,022" Internatiqnal, 5 Aluming Autol.igével Metal
C Bohemia, policristalina ativo
NY, USA
SDS Ormco, . .
Ormco Dglr;:)rn 0,022” Glendora, 5 poﬁg:ir:tlgléilna Aupt;sllsgsgel Ceramica
CA, USA
Forestadent,
Pforzheim, Alumina | Autoligavel
Forestadent | QuicKlear 0,022” Baden- 5 o . Metal
. policristalina ativo
Wirttemberg
, Germany
TP
TP . ., |Orthodontics, Alumina Autoligavel a
Orthodontics Click-It 0,022 LaPorte, IN, 5 policristalina pasgivo Ceramica
USA
SDS Ormco, Alumina
Ormco Inspire Ice | 0,022” Glendora, 5 monocristalinaConvenCional Sem clipe
CA, USA
TP
TP InVu ., |Orthodontics, Alumina . .
Orthodontics| Ceramic 0,022 LaPorte, IN, 5 policristalina Convencional Sem clipe
USA
Dental
Morelli ROth. 0,022 Morelli Ltda., 5 Alurnlng Convencional| Sem clipe
Ceramic Sorocaba, policristalina
SP, Brasil
Clarit .
Metal)—/ 3M Unitek, A.Iu.mmé
3M Unitek |Reinforced| 0,022” |St. Paul, MN, 5 policristalina Convencional Sem clipe
. com canaleta
Ceramic USA de metal
Bracket
Damon SDS Ormco, Autoligavel
Ormco 3MX 0,022 Glendora, 5 Metal passivo Metal
CA, USA

Todos os tipos de braquetes testados apresentavam canaleta de 0,022”,

eram do mesmo lote e foram comprados aleatoriamente no mercado, nao tendo sido

doados, com o intuito de ndo haver influéncia dos fabricantes no resultado final da

pesquisa.
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4.2 MATERIAL

Para desenvolver a pesquisa, foram utilizados os seguintes materiais

(Figuras 1 e 2):

. 50 segmentos de fio de ago inoxidavel (TP Orthodontics, La Porte,
Indiana, USA), com 3,5 cm de comprimento cada, de seccgao
retangular, de dimenséao 0,019”x0,025” (lote 10713087SMS);

. 50 braquetes de incisivo central superior direito, de canaleta 0,022",
sendo 5 Clarity SL - 3M Unitek (lote: 1209009404), 5 In-Ovation C —
GAC (lote: 100-112-00), 5 Damon Clear — Ormco (lote: 497.6460), 5
QuicKlear - Forestadent, 5 Click-It - TP Orthodontics (lote: 30312A04),
5 Inspire Ice — Ormco (lote: 444.0111), 5 InVu Ceramic - TP
Orthodontics (lote: 10813C05), 5 Roth Ceramic - Morelli (lote:
13050629/001), 5 Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M
Unitek (lote:1209009404) e, como controle, 5 Damon 3MX - Ormco
(lote: 494.4460);

Figura 1: Fio e braquetes utilizados no ensaio.
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T

Figura 2: Braquetes testados (A: Clarity SL - 3M Unitek, B: In-Ovation C — GAC, C: Damon
Clear — Ormco, D: QuicKlear - Forestadent, E: Click-It - TP Orthodontics, F: Inspire Ice —
Ormco, G: InVu Ceramic - TP Orthodontics, H: Roth Ceramic - Morelli, I: Clarity Metal-
Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek, J: Damon 3MX - Ormco).

. Adesivo ortoddntico OrthoPrimer Morelli (lote: 85.01.016) (Figura 3).

Figura 3: Adesivo utilizado no ensaio.

. Resina para colagem OrthoBond Morelli (lote: 85.01.015) (Figura 4).

Figura 4: Resina para colagem utilizada no ensaio.
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. Elastico ortoddntico para ligadura — modular/vermelho (lote 1701799)
(Figura 5).

Figura 5: Elastico ortodéntico para ligadura utilizado no ensaio.

4.3 METODOS

Os testes de torgao do sistema braquete/fio foram realizados no Laboratério
de Qualidade Assegurada do Centro de Pesquisas das Industrias Morelli (Sorocaba,
SP, Brasil).

Foi utilizada uma Maquina Universal de Ensaios, (Emic DL2000), e adaptado
a esta um dispositivo para ensaios de torcdo de fios e braquetes. O dispositivo foi
desenvolvido a fim de realizar a torcdo do fio em suas duas extremidades de

maneira simétrica (Figura 6).

Figura 6: Maquina Universal de Ensaios com disposisitvo adaptado.
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O dispositivo para ensaios de tor¢gao de fios e braquetes possui uma base para
adaptacao dos cilindros em que os braquetes foram colados para realizar os ensaios
(Figura 7).

Figura 7: Disposisitvo adaptado na Maquina Universal de Ensaios.

Para fixar o fio, dois outros cilindros, um de cada lado do dispositivo, foram
confeccionados de modo que o sistema ficasse alinhado e assegurasse uma perfeita
rotacdo do fio em torno do seu eixo longitudinal. Para isso, o dispositivo de torgao
teve uma montagem que garantisse um alinhamento entre o fio e a canaleta do
braquete.

Em suas extremidades, esses cilindros laterais possuiam uma ranhura para

direcionar o assentamento do fio quando este se encaixasse na canaleta (Figura 8).
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Figura 8: Ranhura direcionadora do fio.

A montagem do braquete na maquina seguia as seguintes etapas:

Inicialmente, posicionava-se o cilindro e prendia-se seu parafuso (Figura 9),
entdo posicionava-se o fio ja com o braquete ligado (Figura 10) e prendiam-se os
parafusos superiores (Figura 11).

Figura 9: Posicionamento do  Figura 10: Posicionamento  Figura 11: Parafusos sendo
cilindro. do fio, ja com o braquete presos para estabilizagdo do
ligado. fio.
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A colagem do braquete no cilindro era realizada com o adesivo ortodéntico
OrthoPrimer Morelli em associagéo a resina para colagem OrthoBond Morelli, devido
sua melhor resisténcia a ruptura.

Para a colagem, aplicava-se uma camada de adesivo, tanto na base do
braquete, como na base do cilindro com aplicadores descartaveis (Figura 12).
Fotopolimerizava-se por 20 segundos (Figura 13). Entdo colocava-se a resina para
colagem na base do cilindro com uma espatula plastica (Figura 14), soltava-se o
cilindro e com ele era realizada uma leve pressdao de baixo para cima até que o
braquete ja preso ao fio encostasse na resina (Figura 15). Em seguida,
fotopolimerizava-se por 40 segundos (Figura 16). Imediatamente apos a colagem,

era realizado o teste.

Figura 12: Aplicacdo de Figura 13: Figura 14: Adaptagéo da
adesivo na base do cilindro e Fotopolimerizagao do resina para colagem.
do braquete. adesivo.
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Figura 15: Movimento de leve pressao do cilindro para encostar na resina.

Figura 16: Fotopolimerizacdo da resina para colagem.

A prescricdo do torque dos braquetes nao afetou o estudo, visto que a
posicao zero de torque foi utilizada como base de referéncia inicial para todos os
braquetes testados (Figura 17).
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Dental Morelli Ltda.
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r Y
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Figura 17: Zeramento da maquina.

A cada novo teste, o conjunto fio-braquete era removido através da soltura
dos dois parafusos dos cilindros que prendiam as extremidades do fio e através da
remocao do cilindro no qual o braquete estava colado, pela soltura de seu parafuso
estabilizador. Com o conjunto fora da maquina, a peca era descolada e a resina
removida da base do cilindro com a ajuda de um alicate.

Cada combinagao braquete/fio foi testada 1 vez e para cada torgdo um
segmento de fio diferente foi inserido. As combinagdes foram testadas nas torgbes
12°, 24° e 36°, sendo que para cada angulo de tor¢ao no fio foi avaliado o momento
de forga na grandeza “Nmm” (Newton x milimetro).

Antes de comecarem os ensaios, a maquina foi calibrada por meio de um
nivelamento tridimensional conforme norma pertinente. Tal nivelamento do sistema
foi auxiliado por meio de um acessorio denominado de “Nivel de Bolha” (Figura 18).

O sistema era preso por meio de parafusos de modo a n&o ocorrer
deslocamentos ou deslizamentos no conjunto de forma a evitar mascarar os

resultados.
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Figura 18: Nivelamento (Nivel de Bolha).

A movimentacdo (subida) do cabegote movel da Maquina Universal de
Ensaios era transmitida para o dispositivo de tor¢do através de uma haste articulada
(Figuras 19 e 20).

Figura 19: Movimentag&o do dispositivo - vista a distancia.
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Figuras 20: Movimentagao do dispositivo - vista aproximada.

O dispositivo de tor¢ao constituia de um duplo bracgo de tor¢do medindo 51,5
mm cada um, 0 que permitia a conversdo do movimento da haste articulada em

movimento circular. (Figura 21).

Figuras 21: Raio da Circunferéncia.

Um transdutor de medigdo de forga/torque, com célula de carga de straim
gages, foi utilizado para medir os componentes de forgcas e momentos (torque) das
combinagdes fio/braquetes testados.
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Para converter essas medidas em angulo, a seguinte equagdo matematica

foi utilizada:

Comprimento da Circunferéncia tracada pelos bragos de torcdo = & x
@ (Diametro da Circunferéncia tragada) =2 x R =2x51,5=103

9 = 3,1416 (Adotada a precisao de 4 casas decimais)

Comprimento da Circunferéncia = 103 x 3,1416 = 323,5 mm

Logo, o Comprimento da Circunferéncia, ou seja, o Perimetro da mesma era
de 323,5 mm.

Nos ensaios, os deslocamentos foram apurados respectivamente para os

angulos de torg&o no fio de 12°, 24° e 36°. Seja a figura ilustrativa (Figura 22), onde:

L = Comprimento do arco de circunferéncia, correspondente ao angulo 6.

D = 2 x r = Didmetro da circunferéncia.

Figura 22: Esquema da circunferéncia de deslocamento da alavanca.
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Para calcular o deslocamento da maquina para cada um dos angulos,

utilizou-se a relagao abaixo (Tabela 2):

Tabela 2. Medidas lineares e angulares da circunferéncia

Perimetro da Circunferéncia

Medida Angular da Circunferéncia

323,5

360°

L

€]

0 x 323,5=L x 360°
Logo:

L=6x323,5/360°
L=12°x323,5/360°
L=10,78 mm

L=6x323,5/360°
L = 24° x 323,5/ 360°
L=21,57 mm

L=6x323,5/360°
L = 36° x 323,5/ 360°
L =32,35mm

Ou seja, o deslocamento da haste metalica da maquina provocava um

avanco circular no brago de torgdo com um angulo 6 que é transmitido ao fio.

Esse deslocamento foi

representado nos graficos como deformacao.

medido pela maquina, descrito no texto e

Havia um sensor que captava as forgas e os torques aplicados, bem como o

angulo de torgéo, e transferia eletronicamente em forma de dados a um computador,

de forma que o mesmo pudesse traduzir os resultados e exibir em forma grafica.

Um software de captacdo de dados (Tesc versdo 3.01) foi utilizado para

captar o sinal do transdutor e registra-lo para o arquivo.
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4.3.1 Torque Aplicado

Nos testes realizados os torques aplicados foram medidos respectivamente
nas torgdes de 12°, 24° e 36° em cada um dos 5 braquetes dos 10 (dez) tipos de
braquetes testados.

4.3.2 Precisiao Dimensional

Cuidado especial foi tomado com relagdo a precisdo dimensional nas cotas
mais criticas dos dispositivos, o que poderia comprometer a efetividade dos
resultados.

Tais medidas estdo demonstradas nos desenhos anexos do projeto dos
dispositivos através de apertadas tolerancias dimensionais de fabricacdo dos
mesmos. As principais Cotas Criticas do projeto anexo e suas Tolerdncias de
Fabricagdo foram:

Garra do Mandril = 0,40 *00°/-0.05

Diametro do Dispositivo de Torgao de fios nos braquetes = 9,5 he *:000/-0.009
Diametro de encaixe no Dispositivo de tracio de fios = 9,5 H7 *0.015/-0.000
+0,008 / -0,005

Diametro interno do Mancal do Dispositivo de tracdo = 30 J6
Diametro interno no Dispositivo de torgdo de fios = 30 J6 *0:008/-0.005
Diametros de encaixes no Brago de torgao = 10 H7*001°/-0000 g 4 47+0.012/-0.000

Diametro interno da polia sincronizadora = 10 H7 +0,015/-0,000

4.3.3 Medigao da altura das canaletas

ApoOs os ensaios realizados, as alturas das canaletas de cada um dos 5
braquetes dos 10 (dez) tipos de braquetes testados foram medidas para
complementacdo deste estudo, utilizando como instrumento um Projetor de Perfil
(Starrett VB 300)(Figura 23).
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Figura 23: Projetor de perfil (Starrett VB 300).

Mediu-se a distancia entre as paredes incisal e cervical da canaleta de cada
um dos braquetes avaliados (Figura 24).

Figura 24: Braquete sendo medido pelo projetor de perfil (Starrett VB 300).

4.3.4 Medigdo da altura e largura dos fios

Foram medidas ainda a altura e largura de 5 segmentos do fio utilizado,
através do uso de um Micrébmetro Externo (Micromaster IP54) (Figura 25).
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Figura 25: Micrometro Externo (Micromaster IP54).

4.3.5 Calculo da folga da canaleta

A folga da canaleta caracteriza-se pelo angulo formado entre a aresta da
secdo do fio com a parede da canaleta do braquete.(MELING; ODEGAARD,;
MELING, 1997) O calculo do angulo em que o fio ao ser torqueado consegue tocar
as paredes cervical e incisal da canaleta dos braquetes foi realizado através da
mensuragao das alturas das canaletas dos braquetes utilizados nos ensaios e dos
segmentos de fio de mesmo calibre e lote.(JOCH; PICHELMAYER; WEILAND,
2010)

A movimentagao entre o fio e a canaleta esta representada na figura abaixo,
na qual pode-se observar que a inclinacdo da aresta da sec¢ao do fio com a parede
da canaleta do braquete forma um angulo ¢, chamado de folga da
canaleta.(FRANCO, 2013; JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010)

Figura 26: Esquema da folga da canaleta entre o fio e a canaleta do braquete (H = altura da
canaleta do braquete; b = tamanho da aresta da base do fio; h = tamanho da aresta da
altura do fio; ¢ = angulo relativo a folga da canaleta).
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Com base na figura acima, foi utilizada a seguinte formula, ja citada anteriormente
na literatura,(FRANCO, 2013; JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010) para se
obter a folga da canaleta. A folga da canaleta foi calculada na calculadora HP 50g
Graphing Calculator para um fio 0,019°x0,025” em uma canaleta 0,022"x0,028”:

X1 =hx Cos (9)

X2 =b x Sen ()

H=X1+X2
H=hx Cos (¢) + b x Sen (9)
22 =19 x Cos (@) + 25 x Sen ()
¢ =7,2421°

4.4 METODOS ESTATISTICOS

A avaliacdo de normalidade dos dados foi realizada através do teste
KOLMOGOROV-SMIRNORV.

As comparagbes intergrupos foram realizadas através da analise de
variancia a um critério (ANOVA) e o teste utilizado para comparagdes multiplas foi o
post hoc de Tukey.

Realizou-se a estatistica descritiva (média, desvio-padrdo) das alturas de
todos os tipos de braquetes testados e também do fio utilizado.

Foram realizadas regressdes lineares simples para verificar quanto o angulo
de tor¢ao do fio € responsavel pelo momento de torgcdo expresso na canaleta.

As analises estatisticas foram realizadas com o programa Statistica for
Windows 7.0. Foram considerados estatisticamente significantes resultados com
valor de p<0,05.
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5 RESULTADOS

Através dos valores obtidos nos ensaios foi possivel realizar algumas
avaliagdes e comparagdes.

As tabelas dos dados coletados foram assim organizadas: tabela 1,
comparacgao intergrupos das angulagdes testadas dos 10 (dez) tipos de braquetes
utilizados nos ensaios; tabela 2, comparacgéo intergrupos das angulagdes testadas
dos 4 (quatro) braquetes nado autoligaveis utilizados nos ensaios; e tabela 3,
comparagao intergrupos das angulagbes testadas dos 6 (seis) braquetes

autoligaveis utilizados nos ensaios.

5.1 COMPARAGAO INTERGRUPOS

Ao analisar os dados estatisticos de todos os tipos de braquetes em
conjunto (Tabela 3), notou-se que quando os braquetes foram testados aos 12°, o
braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Damon Clear. Seguido
pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Click-it, QuicKlear, Inspire Ice, In-Ovation C,
Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic.

Quando avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento de
forga foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Inspire Ice,
Click-it, In-Ovation C, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic (Tabela 3). O
braquete QuicKlear fraturou antes de atingir esse angulo de torgao.

Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de for¢a foi o Damon
Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Inspire Ice, In-Ovation C e, por
ultimo, InVu Ceramic (Tabela 3). Os braquetes Ceramic Roth, QuicKlear e Click-it
fraturaram antes de atingir esse angulo de torgéo.




Resultados 94

Tabela 3. Comparagao intergrupos da for¢a de tragdo (meédia em Nmm) dos 10 (dez) tipos
de braquetes utilizados nos ensaios nas trés torgdes testadas (teste ANOVA A 1 CRITERIO
seguido do teste de Tukey). N=5

In-
Ceramic|Inspire| [nVu _ (Damon Clarity Damon
Clarity QuicKlear|Click-it Ovation
Roth Ice |Ceramic Clear SL - 3MX

P

Variaveis
Média | Média | Média | Média | Média | Média |Média| Média | Média | Média

(O.P) | (O.P.)| (O.P.) | (D.P)| (D.P.)| (D.P.) [(D.P)|(D.P.)]| (D.P)|(D.P)

12,85 | 16,84 | 11,97 | 26,66 | 28,07 | 17,40 |19,58] 22,96 | 13,80 | 21,48
12 | (2,00) | (1,55) | (2,44) | (2,15) | (0,95) | (2,10) |(6,04)| (3,49) | (2,14) | (2,57) | 0,000*
A AC A BE B ACD | CD | BC | AD | CE

35,06 | 39,24 | 34,07 | 47,34 | 49,41 37,32| 43,84 | 35,84 | 41,35

24 | (1,69) | (1,80) | (1,95) | (1,67) | (1,01) - |(2,85)] (2,75) | (1,48) | (1,69) |0,000*
A BE A cb | C ABE | DE | AB E
59,66 | 55,57 | 66,84 | 68,69 63,74 | 55,97 | 61,87

36 - 1 (1,43) | (1,69) | (1,54) | (1,31) - - 1(1,96) | (1,08) | (1,22) | 0,000*
A B c c D B AD

*Estatisticamente significante para P<0,05

Ao analisar os dados estatisticos dos braquetes ndo autoligaveis utilizados
nos ensaios (Tabela 4), notou-se que quando os braquetes foram testados aos 12°,
o braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Clarity. Seguido pelo
Inspire Ice, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic.

Quando avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento de
forca foi o Clarity. Seguido pelo Inspire Ice, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu
Ceramic (Tabela 4).

Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Clarity.
Seguido pelo Inspire Ice e, por ultimo, InVu Ceramic (Tabela 4). O braquete

Ceramic Roth fraturou antes de atingir esse angulo de torgao.
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Tabela 4. Comparacéo intergrupos da forga de tragdo (média em Nmm) dos 4 (quatro) tipos
de braquetes n&o autoligaveis utilizados nos ensaios nas trés tor¢Ges testadas (teste
ANOVA A 1 CRITERIO seguido do teste de Tukey). N=5

Ceramic Roth Inspire Ice InVu Ceramic Clarity
Variaveis i
Média (D.P.) | Média (D.P.) | Média (D.P.) | Média (D.P.)
12,85 16,84 11,97 26,66
12 (2,00) (1,55) (2,44) (2,15) 0,000*
A B A C
35,06 39,24 34,07 47,34
24 (1,69) (1,80) (1,95) (1,67) 0,000*
A B A C
59,66 55,57 66,84
36 - (1,43) (1,69) (1,54) 0,000*
A B C

*Estatisticamente significante para P<0,05

Ao analisar os dados estatisticos dos braquetes autoligaveis utilizados nos
ensaios (Tabela 5), notou-se que quando os braquetes foram testados aos 12°, o
braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Damon Clear. Seguido
pelo Clarity SL, Damon 3MX, Click-it, QuicKlear e, por ultimo, In-Ovation C.

Quando avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento de
forga foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity SL, Damon 3MX, Click-it e, por ultimo,
In-Ovation C (Tabela 5). O braquete QuicKlear fraturou antes de atingir esse angulo
de torgéao.

Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de for¢a foi o Damon
Clear. Seguido pelo Clarity SL, Damon 3MX e, por ultimo, In-Ovation C (Tabela 5).

Os braquetes QuicKlear e Click-it fraturaram antes de atingir esse angulo de torgéo.
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Tabela 5. Comparagao intergrupos da forga de tragdo (média em Nmm) dos 6 (seis) tipos de
braquetes autoligaveis utilizados nos ensaios nas trés torces testadas (teste ANOVA A 1
CRITERIO seguido do teste de Tukey). N=5

Damon
QuicKlear | Click-it | Clarity SL |In-Ovation C{Damon 3MX
Clear
. s . P
Yl Média | Media | Média _ _
Média (D.P.) Média (D.P.)|Média (D.P.)
(D.P.) (D.P.) (D.P.)
28,07 17,40 19,58 22,96 13,80 21,48
12 (0,95) (2,10) (6,04) (3,49) (2,14) (2,57) 0,000*
A BC BC AB C B
49,41 37,32 43,84 35,84 41,35
24 (1,01) - (2,85) (2,75) (1,48) (1,69) 0,000*
A BC D B CD
68,69 63,74 55,97 61,87
36 (1,31) - - (1,96) (1,08) (1,22) 0,000*
A B C B

*Estatisticamente significante para P<0,05

A seguir, seguem as figuras com os graficos dos resumos dos testes de
todas as marcas (forga x deformacéo; torque x angulo).

5.2 AVALIAGAO FORGA X DEFORMAGAO

A analise Forga x Deformacéo foi realizada com base nos registros feitos
pela maquina durante os testes que gravou toda a evolugao da forga e sua relagao
com a deformacdo, ou seja, a relacdo da forga com o deslocamento da haste
metalica que fazia com que ocorresse a tor¢ao no fio a distancia. A partir desses
dados, foi feita uma média dos valores das amostras de cada tipo de aparelho.

A seguir esta um resumo dos testes de todos os tipos de braquetes e logo

abaixo, o grafico que avalia cada tipo individualmente.
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5.2.1 Resumo dos testes Forga (N) x Deformagao (mm)

Grafico 1: Resumo dos testes Forga x Deformacéo para todos os tipos de braquetes.
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Tabela 6. Forca x Deformacgao para cada tipo de braquete individualmente.

Braquete Testado

Gréfico

Ceramic Roth

1,00

0,75

0,50

Forca N

0,25

-0,25

7,5

15,0 22,5 30,0
Deformacao mm

In-Ovation C

1,500

1,125

0,750

Forca N

0,375

-0,375

20 30 40
Deformacdao mm
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Damon 3MX

Forca N

1,500

1,125

0,750
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-0,375

o
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Deformacao mm

QuicKlear

Forca N
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Deformacao mm
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5.3 AVALIAGAO MOMENTO DE TORGAO X ANGULO

A anélise Momento de torcdo x Angulo foi realizada com base nos registros
feitos pela maquina durante os testes que gravou toda a evolugédo da forga e sua
relagdo com o momento de tor¢do. A partir desses dados, foi feita uma média dos
valores das amostras de cada tipo de aparelho.

Baseado nessa meédia, foi feita a conversdo dos valores de forca e
deformacgéo para angulo e momento de torque.

Seguem os calculos utilizados para a converséo:

O angulo foi calculado com a regra de trés abaixo:

323,5MM 360°
DEFORMACAO (MM) X(°)

Na regra de trés, o valor 323,5 mm é o comprimento da circunferéncia do
dispisitivo. Esse valor equivale 360°, assim como a deformagdo da tabela (que é
justamente o deslocamento da haste metalica para gerar a torgao no fio a distancia)
esta para x.

O momento de torgéo foi calculado com a formula abaixo:

MOMENTO DE TORCAO (NMM) = FORCA (N) X DISTANCIA (MM)

Essa distancia € o comprimento do brago da alavanca do dispositivo que
e igual a 51,5 mm.

A seguir esta um resumo dos testes de todos os tipos de braquetes e logo
abaixo, o grafico que avalia cada tipo individualmente.
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5.3.1 Resumo dos testes Momento de torgdo (Nmm) x Angulo (°)

Grafico 2: Resumo dos testes Momento de torgdo x Angulo para todos os tipos de

braquetes.
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Tabela 7: Momento de torcdo x Angulo para cada tipo de braquete individualmente.

Braquete Testado

Grafico

Ceramic Roth

Momento de torcdo Nmm

50,0

37,5

25,0

12,5

-12,5

20 30 40
Angulo °

In-Ovation C

Momento de torcdo Nmm

60

45

30

15

-15

20 30 40
Angulo °
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70,0
52,5
35,0

Clarity
17,5

Momento de torcdo Nmm

-17,5

Angulo °

70,0
52,5
35,0

Clarity SL
17,5

Momento de torcdo Nmm

-17,5

Angulo °

Em ambos os graficos, os braquetes que ja iniciaram expressando for¢a ou
momento de torgdo foram os que apresentaram a menor folga e consequentemente
a menor altura de canaleta.

A partir da tabela com todos os valores registrados pela maquina, foi
encontrado o angulo de inicio de torque com Y=0. Foi encontrada também a faixa de
torque considerada pela literatura como sendo clinicamente efetiva (5 a 20
Nmm),(BADAWI et al., 2008; BURSTONE, 1982; GMYREK et al., 2002; HUANG et
al., 2009; REITAN, 1957) respectivamente para Y=5 e Y=20.
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Tabela 8: Angulos da faixa de torque clinicamente efetiva (5 a 20 Nmm).

Angulo de torgdo correspondente (°)

Ceramic | In-Ovation | Inspire | Damon | Damon InVu Clarity
QuicKlear | Click-It Clarity
Roth C Ice Clear 3MX Ceramic SL
Faixa de torque
clinicamente
7,52 7,25 6,06 0,88 2,94 4,35 2,76 7,69 1,34 2,52
efetiva Minimo
5 Nmm
Faixa de torque
clinicamente
15,84 15,23 13,60 7,6 11,05 13,55 12,38 | 16,28 8,30 | 10,36
efetiva Maximo
20 Nmm

5.4 DIMENSOES DAS ALTURAS DAS CANALETAS POR TIPO DE
BRAQUETE

Foi realizada a estatistica descritiva da altura das canaletas de todos os

tipos de braquetes testados.

Tabela 9: Estatistica descritiva da altura das canaletas (mm) dos diferentes tipos de
braquetes testados (N=5).

Braquete testado Altura média das Altura média das Desvio padrdo
canaletas (mm) canaletas (pol)

Ceramic Roth 0,582 0,02291 0,001342
In-Ovation C 0,575 0,02264 0,003768
Inspire Ice 0,575 0,02264 0,007259
Damon Clear 0,562 0,02213 0,001483
Damon 3MX 0,564 0,02220 0,003768
QuicKlear 0,592 0,02331 0,010863
Click-It 0,607 0,02390 0,004382
InVu Ceramic 0,630 0,02480 0,003464
Clarity 0,580 0,02283 0,008019
Clarity SL 0,579 0,02280 0,003114
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5.4.1 Calculo da folga da canaleta em fungao da variagao da

altura das canaletas

Foi calculada a folga da canaleta, cuja definicdo e conceituagdo estao

descritas em 4.3.4, através do uso da férmula H = h x Cos (@) + b x Sen (@) na

calculadora HP 50g e a substituigdo das incognitas H que corresponde a altura da

canaleta para cada tipo de braquete, h que corresponde a média da altura do fio

(0,0188”) e b que corresponde a média da largura do fio (0,02479").

Tabela 10: Angulo correspondente & folga da canaleta por marca testada na utilizacdo de
um fio de dimensbdes (0,0188”x0,02479”).

Braquete testado

Altura média das

canaletas (mm)

Altura média das

canaletas (pol)

Folga da canaleta (°)

Ceramic Roth 0,582 0,02291 10,2199
In-Ovation C 0,575 0,02264 9,4904
Inspire Ice 0,575 0,02264 9,4904
Damon Clear 0,562 0,02213 8,1385
Damon 3MX 0,564 0,02220 8,3221
QuicKlear 0,592 0,02331 11,3198
Click-It 0,607 0,02390 12,9872
InVu Ceramic 0,630 0,02480 15,6499
Clarity 0,580 0,02283 10,0028
Clarity SL 0,579 0,02280 9,9216

5.5 REGRESSOES LINEARES SIMPLES POR TIPO DE BRAQUETE

As tabelas 11 A 19 mostram as regressdes lineares simples dos braquetes

Ceramic Roth, In-Ovation C, Inspire Ice, Damon Clear, Damon 3MX, Click-It, InVu

Ceramic, Clarity e Clarity SL respectivamente. Nao foi possivel realizar a regressao

linear simples do QuicKlear pois o braquete fraturou antes de atingir os 24°.
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Tabela 11 — Resultados da andlise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torgcao (MT) como variavel dependente para o braquete Ceramic Roth.

Intercepto -9,36 1,86 -5,04 | 0,001
Angulo 0,99 0,05 1,85 0,10 18,93 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R?=0,97

MT=-9,36+1,85.A

Tabela 12 — Resultados da anélise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torc¢ao (MT) como variavel dependente para o braquete In-Ovation C.

Intercepto -6,96 1,12 6,21 | 0,000
Angulo 1,00 0,02 1,76 0,04 40,62 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,99

MT=-6,96+1,76.A

Tabela 13 — Resultados da anélise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torcao (MT) como variavel dependente para o braquete Inspire Ice.

Intercepto -4,23 1,11 -3,82 | 0,002
Angulo 1,00 0,02 1,78 0,04 41,78 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,99

MT=-4,23+1,78.A
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Tabela 14 — Resultados da anélise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torcao (MT) como variavel dependente para o braquete Damon Clear.

Intercepto 8,10 0,81 10,02 | 0,000
Angulo 1,00 0,02 1,69 0,03 54,23 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,99

MT=8,10+1,69.A

Tabela 15 — Resultados da anélise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torgao (MT) como variavel dependente para o braquete Damon 3MX.

Intercepto 1,19 1,26 0,94 | 0,363
Angulo 0,99 0,03 1,68 0,05 34,62 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,99

MT=1,19+1,68.A

Tabela 16 — Resultados da andlise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torcao (MT) como variavel dependente para o braquete Click-It.

Intercepto 1,84 5,54 0,33 | 0,751
Angulo 0,89 0,19 1,48 0,32 4,67 0,003
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R?=0,75

MT=1,84+1,48.A
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Tabela 17 — Resultados da andlise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torg¢ao (MT) como variavel dependente para o braquete InVu Ceramic.

Intercepto -9,73 1,35 -7,19 | 0,000
Angulo 0,99 0,03 1,82 0,05 34,80 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,99

MT=-9,73+1,82.A

Tabela 18 — Resultados da anélise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torcao (MT) como variavel dependente para o braquete Clarity.

Intercepto 6,77 1,21 561 | 0,000
Angulo 1,00 0,03 1,67 0,05 35,99 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,99

MT=6,77+1,67.A

Tabela 19 — Resultados da andlise de regresséo linear simples considerando a Momento de
Torcao (MT) como variavel dependente para o braquete Clarity SL.

Intercepto 2,73 1,85 1,48 | 0,163
Angulo 0,99 0,04 1,70 0,07 23,82 | 0,000
A — Angulo

B — Coeficiente parcial de correlacao.

* Diferenca estatisticamente significante (p < 0,05).
R%?=0,98

MT=2,73+1,70.A
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6 DISCUSSAO

Com o intuito de auxiliar no entendimento dos resultados obtidos, serdao
discutidos em sequéncia a selecdo da amostra e dos materiais utilizados nos

ensaios, a metodologia empregada e por fim, os resultados obtidos.

6.1 AMOSTRA

Como o objetivo desta pesquisa foi a avaliagdo e a comparagado da
expresséo de torque de braquetes estéticos, foram selecionados 10 (dez) tipos de
braquetes. Dentre os braquetes estéticos testados, os modelos Ceramic Roth,
Inspire Ice, InVu Ceramic e Clarity sdo estéticos convencionais; e os modelos
Damon Clear, QuicKlear, Click-it, Clarity SL e In-Ovation C s&o estéticos
autoligaveis. Utilizou-se como controle o braquete Damon 3MX, por ter sido o que
apresentou os melhores resultados na pesquisa de Franco(FRANCO, 2013). Todos
apresentavam canaleta com 0,022”.

Devido as diferentes formas de ligagao fio/braquete existentes no mercado,
optou-se por testar braquetes de diversos tipos. No braquete autoligavel, o
fechamento ocorre através de uma porta movel que cria um tubo dentro do braquete
quando fechado ou de um fecho de mola que funciona como a quarta parede do
braquete e interage com o arco(CHEN et al., 2010; KRISHNAN; KALATHIL;
ABRAHAM, 2009). Nos braquetes convencionais testados, a ligagao fio/braquete foi
realizada com ligadura elastomérica.

Falando-se em torque, € relatado que o material e a deformacgao da canaleta
(Eriksen, 2011) e o método de ligagdo (Badawi, 2008; Major, 2011) alteram a
expressao do torque. Assim, optou-se por testar varios braquetes ceramicos, um
ceramico com canaleta de metal e, foram incluidos na amostra tanto braquetes
convencionais, quanto autoligaveis. Para se ter um parametro de comparagao, foi
utilizado um controle metalico. Nao foram incluidos braquetes plasticos, pois apesar
das inovagdes, esses braquetes ainda tem algumas desvantagens devido a suas

propriedades mecanicas diminuidas em relagdo aos braquetes ceramicos e sua
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incapacidade de expressar o torque, ou seja, as forgcas geradas pelos arcos
retangulares.(ARICI; REGAN, 1997)

Além disso, outros autores(GMYREK et al., 2002; MORINA et al., 2008)
relatam que braquetes plasticos puros n&o tem lugar na ortodontia, uma vez que sao
incapazes de resistir a deformacdo, ndo sendo capazes de proporcionar o torque
necessario.

Relatos na literatura afirmam que devido a sua fragilidade, braquetes
ceramicos sao propensos a fraturas durante os movimentos de torcdo e de
inclinagdo.(AKNIN et al., 1996; GOTTLIEB; NELSON; VOGELS, 1991; HOLT;
NANDA; DUNCANSON, 1991; LINDAUER et al.,, 1994; RHODES et al., 1992;
SWARTZ, 1988) Porém, poucas sao as pesquisas que avaliaram a expressao do
torque nesses braquetes.

Para Holt(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991), a resisténcia a fratura dos
braquetes ceramicos durante a tor¢cdo do arco parece ser adequada para o uso
clinico. No entanto, para evitar que o braquete ceramico frature, o clinico deve evitar
a aplicacao de forga excessiva no arco.

Em virtude da escassez de pesquisas relacionadas a efetividade na
expressao de torque de braquetes estéticos, optou-se por testar a expressao do
torque em diferentes tipos de braquetes estéticos.

6.2 METODOLOGIA

Como este estudo teve a intengcdo de observar as diferengas existentes na
expressao de torque entre varios tipos de braquetes estéticos, convencional e
autoligavel, o melhor método para comparar as diferengas entre as marcas foi testa-
las estatisticamente em conjunto.

Para a realizagao dos testes foi utilizada uma Maquina Universal de Ensaios,
(Emic DL2000), e adaptado a esta um dispositivo para ensaios de tor¢ao de fios e
braquetes, que foi desenvolvido para realizar a tor¢cdo do fio em suas duas
extremidades de maneira simétrica. O dispositivo para ensaios de torcdo de fios e
braquetes foi muito semelhante ao utilizado por Franco(FRANCO, 2013). Esse
dispositivo possuia uma base para adaptacdo dos cilindros em que os braquetes

foram colados para realizar os ensaios. Para prender o fio foram confeccionados
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dois outros cilindros, um de cada lado do dispositivo, a fim de manter o sistema
alinhado e permitir uma perfeita rotagdo do fio em torno do seu eixo longitudinal.
Para isso, o dispositivo de tor¢gdo foi montado de forma que garantisse um
alinhamento entre o fio e a canaleta, desconsiderando o torque original da
prescricdo dos braquetes testados. Foram realizadas pesquisas similares utilizando
também um dispositivo para a tor¢do, embora com design diferente, mas com a
mesma finalidade.(ARCHAMBAULT et al., 2010a; BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI;
STEINECK; WICHELHAUS, 2012; MAJOR et al., 2011b)

Ainda que alguns estudos semelhantes tenham optado por testar elementos
dentarios distintos,(CHUNG et al., 2009; HUANG et al., 2009) para este trabalho
optou-se por utilizar somente braquetes do incisivo central superior. Isso porque este
elemento tem sido amplamente testado em pesquisas conceituadas com o mesmo
proposito.(BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012;
CASH et al., 2004; FRANCO, 2013; MORINA et al., 2009; ODEGAARD; MELING;
MELING, 1994) Como o desvio padrao foi extremamente baixo, para desenvolver a
pesquisa optou-se por utilizar apenas cinco braquetes de cada um dos tipos de
braquete citados anteriormente (totalizando 50 braquetes), assim como na pesquisa
de Franco.(FRANCO, 2013)

Cada combinagao braquete/fio foi utilizada uma vez. Com o intuito de evitar
a deformagao do fio, para cada torgdo um segmento diferente era inserido.

Pela relacdo direta que existe entre a efetividade da expresséao do torque e a
interacdo entre o calibre do fio e da canaleta utilizada, o posicionamento final do
dente dependeria da maxima expressido do braquete em interagdo com um fio
retangular de didmetro igual ao da canaleta (“full-size”). Para tal, seria necessario o
uso de fios “full-size” no final do tratamento para obter o torque desejado, ja que fios
retangulares de menor calibre produziriam uma folga na canaleta que alteraria o
torque.(MEYER; NELSON, 1978)

Apesar dessa afirmacgao, optou-se por se utilizar o calibre 0,019°x 0,025” que
ja foi testado em varias pesquisas referentes ao torque.(BADAWI et al., 2008;
BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012; FRANCO, 2013; MAJOR et al,
2011b; MORINA et al., 2009; SIATKOWSKI, 1999)

Em se tratando de braquetes autoligaveis, a maioria das pesquisas
consideraram o calibre 0,019”x 0,025” como o calibre de eleicdo para os testes de
torcdo, mesmo que a folga entre o fio e a canaleta ainda persista pelo n&o
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preenchimento total do calibre da canaleta(BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI;
STEINECK; WICHELHAUS, 2012; MAJOR et al.,, 2011b; MORINA et al., 2009)
Algumas pesquisas utilizaram também fios de outros calibres, tais como 0,020"x
0,025”(JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010), 0,018"x 0,025"(HUANG et al.,
2009) e 0,019"x0,0195”.(ARCHAMBAULT et al., 2010b)

As combinagdes fio/braquete foram testadas em diferentes angulos de
torcédo no fio: 12°, 24° e 36° e para cada angulo de tor¢do, foi avaliado o momento de
torcdo na grandeza “Nmm” (Newton x milimetro). Essas angulagdes ja foram
testadas anteriormente em pesquisa com o mesmo propdsito, relatada na literatura
em 2008.(BADAWI et al., 2008; FRANCO, 2013)

N&o foi utilizado o &ngulo de torgdo de 48° porque segundo a equipe do
Laboratério de Qualidade Assegurada do Centro de Pesquisas das Industrias
(Sorocaba, SP, Brasil) no trabalho de Franco(FRANCO, 2013) que foi desenvolvido
no mesmo laboratorio, esse angulo causou soltura excessiva dos braquetes e
excesso de esforco mecanico nas paredes da canaleta dos braquetes, para além do
que eles foram projetados, independente da marca. Além disso, a equipe sugeriu
que se fosse usado o angulo de 48°, muitos braquetes iriam se romper antes de
atingir este angulo.

Angulagdes diferentes também ja foram utilizadas por outros autores, tal
como Huang, que em 2009(HUANG et al., 2009) avaliou o torque de 20° com fios de
diversas espessuras. Outros autores(BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012;
MAJOR et al., 2011b) pesquisaram também o momento em que o fio comegou a

expressar o torque.

6.3 ANALISE DOS RESULTADOS

Neste estudo, foram avaliados dez tipos de braquetes, de seis diferentes
marcas comerciais, todos com canaleta 0,022”. A avaliagdo consistiu em verificar as
possiveis diferencas no que concerne a expressao do torque que cada um dos
braquetes poderia produzir quando da interagdo com um fio de secgao retangular de
dimenséo 0,019°x0,025”. Os braquetes testados estavam distribuidos da seguinte
forma: quatro braquetes autoligaveis de ceramica (In-Ovation C — GAC, Damon
Clear — Ormco, QuicKlear - Forestadent, Click-It - TP Orthodontics), um autoligavel
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de ceramica com canaleta de metal (Clarity SL - 3M Unitek) trés convencionais de
ceramica (Inspire Ice — Ormco, InVu Ceramic - TP Orthodontics, Roth Ceramic -
Morelli) e um convencional de cerdmica com canaleta de metal (Clarity Metal-
Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek). Como controle foi usado o braquete
autoligavel metalico Damon 3MX - Ormco, pois esse foi 0 que apresentou os
melhores resultados na pesquisa de Franco(FRANCO, 2013).

Todos os braquetes foram testados uma vez, com um segmento diferente de
fio para cada teste. Foram registrados os momentos de torque em trés angulos de
torcdo distintos: 12°, 24° e 36° conforme ja realizado em pesquisas
anteriores.(BADAWI et al., 2008)

Ao analisar os dados encontrados, foram observados resultados
estatisticamente significantes para todas as tor¢gdes testadas em todos os braquetes.

Nos testes, observou-se que o braquete Damon Clear apresentou o maior
valor de torque em todas as angulagdes testadas, sempre seguido pelo Clarity,
Clarity SL e Damon 3MX.

Observou-se com os resultados que o comportamento dos braquetes
testados foi independente do modo de ligagdo que cada um apresentava. Visto que
nao houve uma logica, ndo ha como generalizar que os autoligaveis, passivos ou
ativos, apresentaram melhor expressao do torque do que os convencionais. E nem é
possivel estabelecer uma comparagao conjunta generalizada entre os autoligaveis
ativos e passivos. Cada um apresenta um comportamento, tanto entre os
autoligaveis ativos e passivos, como quando comparados aos convencionais.

Contudo, alguns estudos corroboram os resultados encontrados neste
estudo. Com relagao a efetividade em relagdo a expressao e corregao do torque,
Morina et al. em 2009 relataram somente pequenas diferencas entre os varios
sistemas de braquetes, autoligaveis ativos, passivos e braquetes
convencionais.(MORINA et al., 2009) Outros resultados que se assemelham aos
desse autor sdo os de Pandis et al. e Fansa et al. (FANSA et al., 2009; PANDIS;
STRIGOU; ELIADES, 2006) que afirmaram que os braquetes autoligaveis ndo sao
superiores aos convencionais quando se comparam suas caracteristicas
biomecénicas, ou seja, ndo ha diferenga estatisticamente significantes entre eles.

Corroborando esses achados, apdés avaliar a capacidade de torque de
braquetes convencionais e autoligaveis, Huang(HUANG et al., 2009) em 2009

afirmou que o efeito do sistema de braquetes tem pouca importancia. O que
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realmente interfere no momento de torque s&o as caracteristicas do arco, ou seja,
tipo e a espessura do fio utilizado.

O utimo trabalho realizado que também suporta os resultados deste estudo
foi desenvolvido por Brauchli et al.(BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012),
em 2012. Em sua pesquisa foi determinada a quantidade de torque expresso por
varias marcas de braquetes autoligaveis, ativos e passivos, e avaliado se os clipes
dos braquetes ativos interferiam na expressao final do torque. Ao final, ndo houve
diferenca estatisticamente significante entre os dois sistemas, o que demonstrou que
nao faz diferenga o braquete ser ativo ou passivo. O que realmente importa na
transmissao do torque é a dimensao da canaleta do braquete.

Ao contrario destes resultados, foi relatado que se consegue um melhor
controle nos movimentos de torque, rotagao e inclinagdo dos dentes quando sao
utilizados braquetes autoligaveis interativos.(VOUDOURIS, J.C.K., M. M., 2003)

Ao medir a diferenga dos momentos de terceira ordem utilizando apenas um
fio de ago inoxidavel 0,019"x0,025” em dois braquetes autoligaveis ativos e dois
passivos, Badawi et al. mostraram que os primeiros s&o mais efetivos na expressao
do torque do que os ultimos.(BADAWI et al., 2008) Muito provavelmente o resultado
de Badawi et al.(BADAWI et al., 2008) foi diferente do encontrado nesta pesquisa
pela diferenca na altura das canaletas dos braquetes testados.

O trabalho de Gick et al. (GICK, 2012) demonstrou que o tipo de ligagéo
influencia no percentual de corregdo do torque. As ligagdes interativa e metalica
apresentaram as maiores porcentagens de correcdo do torque, atingindo a
totalidade da prescricdo incorporada ao braquete com o fio 0,019"x0,025”". E as
ligacbes passiva e elastomérica apresentaram porcentagens de corregao de torque
aquém da prescricdo, mesmo com o fio 0,021”x0,025”. Esse resultado deve ter
ocorrido pois nesse trabalho nao foi verificada a variacdo de prescricdo de cada
braquete, ja que a prescricdo também é um fator importante na expressao do torque
€ ndo € somente o modo de fechamento que influencia no resultado obtido.

Miles(MILES, 2009) relatou que n&o existem evidéncias clinicas de que os
braquetes autoligaveis sao realmente mais eficientes do que os convencionais. No
entanto, isso € s6 uma especulagdo e ndo ha embasamento em pesquisa cientifica.

Os testes mostraram ainda que o material do clipe sozinho também nao
influenciou no resultado, visto que ranking foi composto por braquete autoligavel

passivo com clipe de ceramica, braquete convencional sem clipe e atado com
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ligadura elastomérica, braquete autoligavel ativo com clipe de metal e braquete
autoligavel passivo com clipe de metal, respectivamente.

Em relagdo ao material da canaleta, os resultados de uma forma geral
também foram independentes da presengca ou ndo do reforco com canaleta de
metal, ja que o Damon Clear se mostrou superior nos resultados, mesmo n&o
apresentando esse reforgo.

O reforgo aparece como uma forma de assemelhar os braquetes ceramicos
aos metalicos em relacdo a fricgdo. No entanto, em relagdo ao torque, essa canaleta
de metal parece diminuir levemente sua expressao.

Isso ocorre pelo mesmo motivo pelo qual especula-se que o Damon Clear
tenha apresentado resultados superiores até mesmo aos do Damon 3MX. O que
ocorre € que o metal absorve um pouco da for¢ca que € transmitida pelo fio quando a
torcdo é realizada e a ceramica n&o. Esse resultado se assemelha ao achado de
Morina(MORINA et al., 2009)

, ho qual a combinacdo do fio de ago 0,019°x0,025” com o braquete
ceramico (Fascination 2) apresentou o maior momento de torque (35 Nmm).

Corroborando essa especulagao, Viazis(VIAZIS; CAVANAUGH; BEVIS,
1990; VIAZIS; CHABOT; KUCHERIA, 1993) defende que devido as caracteristicas
do 6xido de aluminio, os braquetes de ceramica tem uma dureza extremamente alta,
sendo significativamente mais rigidos do que os de aco inoxidavel. Van Vlack(VAN
VLACK, 1975) defende que a ceramica mostra muito pouca deformagao elastica ou
plastica.

Esses dados confirmam a afirmagao de Morina et al.(MORINA et al., 2008)
de que o mais resistente dos materiais ulitizados atualmente é a ceramica, mas a
grande desvantagem é sua propensao a fratura em altos angulos de torque.

O aco inoxidavel aceita altos momentos de torgdo com alguma deformacéo
elastica antes de se tornar plastico e permanente. Esta deformacdo elastica das
paredes da canaleta permite que algum momento da forga seja absorvido sem uma
abertura permanente das paredes da canaleta. Braquetes de plastico reforgcadas
com metal podem ser usado, por razdes estéticas, e sdo capazes de transferir
momentos de torque ao dente, mas menos do que braquetes de ceramica ou de ago
inoxidavel.(ERIKSEN, 2011)

A afirmagao de que o metal absorve parte do torque esta confirmada no fato
de que na analise geral os braquetes Clarity e Clarity SL expressaram mais o torque
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do que o Damon 3MX que é puramente metalico e menos do que o Damon Clear
que é puramente ceramico.

Dentre os fatores que influenciam a expressao do torque, a conformacéao e
tamanho da canaleta parecem ser uns dos que mais implicam na sua efetividade.
Em varias pesquisas, as medi¢des indicam que de uma forma geral as canaletas
dos braquetes, autoligaveis ou ndo, encontram-se acima do tamanho relatado pelo
fabricante. Dessa forma, a folga entre o fio e a canaleta pode ser maior e prejudicar
a mecanica em relagao ao torque expresso.(CASH et al., 2004)

As prescri¢gdes de torque, as condi¢des de superficie, o material e o desenho
dos braquetes foram avaliados por Kapur-Wadhwa(KAPUR-WADHWA, 2004). Esse
autor afirmou que o contato entre o fio e a canaleta do braquete seria maior em
canaletas estreitas e fios de arestas com &ngulos vivos quando comparados a
canaletas mais largas e fios de arestas arredondadas. Observou ainda que o torque
efetivo dependeria também da tolerancia dos fabricantes.

Morina et al.(MORINA et al., 2009) realizaram um estudo comparativo para
avaliar a efetividade de torque entre varios braquetes, autoligaveis ativos, passivos e
convencionais (metalicos, ceramicos e de policarbonato) e, observaram que a
relagdo entre fio e canaleta parece ser mais importante do que as diferengcas nos
designs dos braquetes quando se avalia a eficiéncia na corregédo do torque.

Neste estudo, a altura das canaletas dos braquetes testados também foi
medida para verificar sua relagdo com o resultado do torque expresso. Utilizou-se
para medigdo um Projetor de Perfil (Starrett VB 300).

Foi encontrado que a maior expressdo de torque realmente aconteceu no
braquete que apresentou a menor canaleta (Damon Clear) e a menor expresséo, no
que apresentou a maior canaleta (InVu Ceramic). Exatamente a mesma relagao
encontrada no trabalho de Franco(FRANCO, 2013), no qual o braquete que
apresentou a maior expressao de torque foi 0 que mostrou menor canaleta (Damon
3MX) e o que mostrou a a menor expressao, foi 0 que apresentou a maior canaleta
(Bioquick).

Esses dados corroboram os resultados dos graficos, tanto os de Forga x
Deformacdo, quanto os de Momento de torque x Angulo desta pesquisa, que
mostraram o inicio da aplicagdo de forca ou momento de tor¢do logo no inicio para
os braquetes com menores folgas de canaleta e uma constante no grafico para os

braquetes que tinham maiores folgas.
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De acordo com a norma DIN 13971-2 introduzida em 2000 a fim de
regulamentar as dimensdes nominais dos braquetes e seus limites de tolerancia, a
altura das canaletas dos braquetes considerados pelos fabricantes de dimenséao
0,022”, pode variar de 0,559 mm (que corresponde exatamente a 0,022”) até o limite
maximo de 0,599 mm (que corresponde a 0,023"). Nessa pesquisa, a altura da
canaleta de todos os braquetes se encontrava acima do limite minimo de tolerancia
preconizado pela norma. A que mais se aproximou do limite minimo foi a canaleta do
braguete Damon Clear, que obteve uma medida de 0.562 mm (0,02213"). Os
braquetes Damon 3MX, In-Ovation C, Inspire Ice, Clarity SL, Clarity, Ceramic Roth e
QuicKlear apresentaram tamanhos intermediarios de canaleta, mas todos dentro do
limite da toleranica. O braquete Click-it (0.606 mm) apresentou altura da canaleta
acima do limite maximo preconizado pela norma DIN 13971-2. Por ultimo, a canaleta
do InVu Ceramic foi a que mais se distanciou do limite de tolerancia maxima, com
0.63 mm.

A partir dessa analise, observou-se forte relagdo entre a dimensdo da
canaleta e a expressdo do torque. Essa variagao na altura da canaleta faz com que
a folga existente entre o fio e a canaleta também seja alterada. Acredita-se que
guanto maior a canaleta, maior a folga entre o braquete e o fio e, menor a expressao
do torque.

Dessa forma, o braquete que apresentou a menor altura da canaleta foi o
que apresentou a maior expressao do torque, ao contrario daquele que apresentou a
maior altura e que obteve a menor expressao.

O menor resultado encontrado para a altura média das canaletas foi do
Damon Clear. Na sequéncia, Damon 3MX, In-Ovation C e Inspire Ice juntos na
terceira posigao, seguidos de Clarity SL, Clarity, Ceramic Roth, QuicKlear, Click-it e,
por ultimo InVu Ceramic.

Essa menor altura da canaleta do Damon Clear deve também ter colaborado
para sua maior expressao de torque.

O Damon 3MX pode ter apresentado menores valores de torque devido a
sua constituicdo metalica em relagdo ao Clarity e Clarity SL, que apresentaram
maior altura da canaleta, mas sado ceramicos e tem somente um fino reforco de
metal na canaleta.

Como o In-Ovation C teve uma altura intermediaria entre o Damon 3MX e os
dois Clarity, mas com um resultado pior na expressao do torque, acredita-se que o
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clipe pode ter influenciado o resultado neste braquete, pois como € um clipe ativo,
com uma forga maior ele pode sofrer um pequeno deslocamento diminuindo a
expressao do torque.

O Inspire Ice foi o braquete convencional com a segunda melhor expresséo
do torque e apresentou a terceira menor altura de canaleta.

O Ceramic Roth mostrou grande altura de canaleta, foi o penultimo na
expresséo do torque aos 12° e 24° e fraturou antes de atingir os 36°, provavelmente
neste caso o fator principal responsavel pelo resultado pobre na expressdo do
torque foi a maior altura de canaleta em relagao aos outros braquetes.

O AQuicKlear também apresentou grande altura de canaleta, pobre
expressao do torque e fraturou antes de atingir os 24°, o que é um resultado muito
ruim.

O Click-it apresentou penultimo lugar em relagdo a altura de canaleta, mas
apresentou um resultado intermediario de expressao do torque a 12° e 24°, talvez
por ser ceramico, autoligavel passivo e apresentar um firme fechamento do clipe
com o arco. Por outro lado, esse braquete fraturou sempre antes de atingir os 36° e
com fraturas em angulos distintos, o0 que sugere um baixo padréo de qualidade.

Por fim, o InVu Ceramic foi o que apresentou maior altura de canaleta e
também a menor expressao do torque.

Quando analisados somente os braquetes nao autoligaveis, o braquete
Clarity foi entdo o que apresentou os melhores resultados em todos os angulos de
torque, sempre seguido pelo Inspire Ice. O braquete InVu Ceramic foi o que
apresentou menor expressao de torque, mas o Ceramic Roth fraturou antes de
antingir os 36°.

Ao analisar os braquetes autoligaveis isoladamente o braquete Damon Clear
se destacou em todos os angulo de torque, sendo sempre seguido pelo Clarity SL e
Damon 3MX. O braquete que apresentou a menor expressao de torque foi o In-
Ovation C, mas o braquete QuicKlear fraturou antes de atingir os 24° e o Click-it
fraturou antes de atingir os 36°.

Foram realizadas regressdes lineares simples para verificar quanto o angulo
de tor¢ao do fio € responsavel pelo momento de torgado expresso na canaleta. Para o
braquete Click-1t, o angulo de tor¢do é responsavel por 75% do momento de torgao
expresso na canaleta (tabela 16). Esse braquete apresentou um valor inferior aos

outros braquetes provavelmente porque outros fatores influenciam na expressao do
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momento de torcdo. Especula-se que um desses fatores pode ser relacionado ao
modo de fechamento desse braquete que, diferente de todos os outros, ocorre
quando duas partes do clipe deslizam em sentidos opostos em dire¢do ao centro da
canaleta e se encontram, o que pode favorecer uma maior folga ou distorgdo quando
0 angulo de torque do fio comega a ser transmitido para a canaleta. Para os
braquetes Ceramic Roth, In-Ovation C, Inspire Ice, Damon Clear, Damon 3MX, InVu
Ceramic, Clarity e Clarity SL os valores foram respectivamente 97, 99, 99, 99, 99,
99, 99 e 98%. Pode-se observar que essa correlacdo € muito forte, variou entre 97 e
99%. Isso mostra que para a maioria dos braquetes os outros fatores sao
insignificantes e nem precisam ser considerados clinicamente. O que realmente
importa na expressao do torque € o angulo de tor¢gédo do fio. Clinicamente esse dado
€ importante pois mostra que praticamente todo o troque dado no fio sera espresso
na canaleta e é diretamente transferido para o dente. Nao foi possivel realizar a
regressao linear simples do QuicKlear pois o braquete fraturou antes de atingir os
24°,

E importante salientar que inimeros fatores influenciam o torque durante o
tratamento ortodéntico. Magnitude da tor¢ao, espessura do fio, tamanho da canaleta,
posicionamento do braquete, posicionamento do dente, composicdo do fio e do
braquete,(ARCHAMBAULT et al., 2010a) diferengas dimensionais, tolerancia da
fabricagdo dos braquetes(MAJOR et al., 2010; SEBANC et al, 1984) e
fios,(SEBANC et al., 1984) diferenga das ligas constituintes dos fios e, processo de
fabricagcdo dos braquetes, seja injecdo-moldagem, fundigdo ou fresagem(GIOKA,;
ELIADES, 2004) podem modificar o torque expresso no braquete.

Na pesquisa de Franco(FRANCO, 2013) ficou muito mais evidente a relagao
da altura da canaleta com a expressao do torque muito provavelmente porque as
unicas variaveis que influenciavam esse resultado eram o formato do clipe e a altura
da canaleta, excluindo o material do clipe e da canaleta.

Na realidade, o que gerou os resultados da pesquisa deste trabalho n&o foi
de forma isolada nem o formato ou material do clipe, nem a altura ou material da
canaleta, mas sim o conjunto de caracteristicas que cada braquete possui, que torna
cada um deles unico. E ndo é possivel generalizar os resultados justamente porque
cada braquete apresenta um comportamento diferente frente ao torque.

Observe 0 esquema seguinte que apresenta o comportamento dos
braquetes nos diferentes angulos de torgéo testados:
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Figura 27: Esquema das expressoes de torque
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6.4 CONSIDERAGOES CLINICAS

Mesmo sendo muito importante, a expressao do torque n&o é sozinha o fator
primordial na escolha de um braquete. O essencial é que se avalie qual sera o
movimento mais relevante no tratamento de cada caso, para entdo proceder a
escolha do braquete.

A caracteristica mais significativa do braquete depende do tipo de
movimentacdo que sera necessaria e realizada. Em pacientes que apresentam
muito apinhamento, por exemplo, a friccdo é com certeza o atributo mais importante
para que essa corregao aconteca.

Nesta pesquisa, o Damon Clear apresentou a melhor expressao de torque
para os angulos 12°, 24° e 36° e por esse motivo, sabe-se agora que quando for
necessario trabalhar torque com um braquete estético, a escolha desse autoligavel
sera a melhor alternativa. Com uma expressao ligeiramente menor, quando se optar
por trabalhar com um braquete estético convencional, entdo o braquete que melhor
atende a esses requisitos é o Clarity.

A faixa de torque clinicamente efetiva de cada marca esta descrita na tabela
8. Verificou-se que para efeitos clinicos o torque de 5 Nmm apareceu primeiramente
no Damon Clear, seguido do Clarity, Clarity SL, Click-It, Damon 3MX, QuicKlear,
Inspire Ice, In-Ovation C, Ceramic Roth e, por ultimo, no InVu Ceramic. Para um
torque de 20 Nmm, o que primeiro expressou foi o Damon Clear, seguido do Clarity,
Clarity SL, Damon 3MX, Click-It, QuicKlear, Inspire Ice, In-Ovation C, Ceramic Roth
e, por ultimo, no InVu Ceramic.

Na maioria das marcas testadas, para que as tor¢des realizadas no fio
ortodéntico alcangcassem resultados clinicos efetivos, elas deveriam variar de
aproximadamente 1° até 16°.

A expressao do torque nao fica na dependéncia de um fator somente, mas
sim de todo o conjunto de caracteristicas do braquete, estando assim relacionada ao
sistema de ligacao fio/braquete escolhido para ser utilizado na mecanica ortoddntica
(autoligavel ativo, passivo ou convencional com ligadura elastica), tipo e material do
fechamento e também, do material e altura da canaleta.

Porém, como os resultados da faixa de torque clinicamente efetiva foram
muito semelhantes ao ranking de expressdo de torque para todos os angulos
testados e também muito semelhantes ao ranking da folga da canaleta, quando se
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avalia a efetividade do torque, parece licito afirmar que a relagdo entre a espessura
entre o fio e a canaleta € mais importante do que os diferentes sistemas de ligagao
das diversas marcas de braquetes.(CASH et al., 2004; JOCH; PICHELMAYER,;
WEILAND, 2010; KAPUR-WADHWA, 2004; MELING; ODEGAARD; MELING, 1997;
MORINA et al., 2009; SEBANC et al., 1984) Vale destacar ainda a importancia de se
conhecer a precisao das dimensdes de cada braquete, assim como de avaliar qual
devera ser o torque aplicado ao fio em cada caso para que através do conjunto
braquete/fio se consiga aplicar um torque clinicamente efetivo ao dente.




7 CONCLUSOES
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7 CONCLUSOES

Tendo em vista as amostras estudadas, a metodologia utilizada e os

resultados expostos e discutidos, pode-se concluir que:

. Quando os braquetes foram testados aos 12°, o braquete que
apresentou o maior momento de forga, foi o Damon Clear. Seguido
pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Click-it, QuicKlear, Inspire Ice, In-
Ovation C, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic. Quando
avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento de
forca foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX,
Inspire Ice, Click-it, In-Ovation C, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu
Ceramic. O braquete QuicKlear fraturou antes de atingir esse angulo de
tor¢cdo. Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de forca
foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX,
Inspire Ice, In-Ovation C e, por ultimo, InVu Ceramic. Os braquetes
Ceramic Roth, QuicKlear e Click-it fraturaram antes de atingir esse
angulo de torgéo.

. Ao analisar as marcas em conjunto, pode-se observar diferengas
estatisticamente significantes em todas as tor¢gbes estudadas, sendo
que o InVu Ceramic foi o que apresentou a menor expressividade de
torque em todas as tor¢cbes testadas; em contrapartida, o braquete
Damon Clear foi o que mais expressou torque em todos os angulos
testados;

. Quando observada a faixa de torque considerada clinicamente efetiva,
verificou-se que esta comegava em angulos de torgdes
correspondentes menores para os braquetes que possuiam a menor
altura da canaleta, e que consequentemente apresentavam a menor
folga entre o fio e a canaleta. Dentre eles, o braquete Damon Clear foi
0 que primeiramente manifestou um torque clinicamente efetivo, bem

como apresentou a menor folga da canaleta; em contrapartida, o InVu
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foi o0 que obteve a maior folga da canaleta e um dos que manifestaram

tardiamente um torque clinicamente efetivo;

Alguns braquetes fraturaram durante os testes, ndo suportando todo o
torque aplicado. Os braquetes Ceramic Roth e Click-it fraturaram antes
de atingir os 36° e o QuicKlear antes de atingir os 24°.
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Figura 2: Reprassntag3o da angulo em um braqusts com formato basico de paralslogramo.
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Figura 4: Representag3o da angulag3o em um braquets com formato basico retangular
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Flgura 5: Repressnta¢3o dos termos em um tubo

36
Profundidade do slot

A medida mals balxa da aresla das areas
Iaterais do siot (vide figuras 1 2 3).

3.7
Abertura vertical

Uma abertura no braqueate voitada na diregdo
ociuso-gengival.

38
Base

Pane 0o braquete voliada para o dente.

33
Arco

Um arame moldado que acompanha
amplamente o dente.

3.10

Angulo

Anguio entre o slot na diregdo meslo-distal
perpendicular 3o centro do elxo oclso-
genglval do elemento de fixacdo (vide Niguras
22 2). 0 anguio £ positivo quando 3 abenura
meslal no elemento g fixacdo esta volada
de meslal para ociusal.

in
Comprimento da abertura

Medida mesio-distal da abertura do tubinho.

312
Torque

Anguio entre o plano central do slot ou do
retanguio Intemo 2 o plano normal na linha
de corte da superficle da base e o plano
central da ranhura ou do retanguio Intemo. O
torque & positvo quando estiver Inciinado
para oclusa guanto 30 plano nomal.
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A-A

NEDDA MESIAL-DISTAL

'

X0 CENTRAL
CCQLUSC-GENGIVAL

Figura &: Representag3o do offest distal em um tubo (corte A — A da figura 5)

3.13
Omset

Angulo entre o fundo do slot ou da superficie
do fundo da abertura 0o arco Intra-oral € 3
Inha de unido entre os pontos de Intersegdo
perpendicular 30 fundo do slot na
extramidade meslal e distal do slot & da base
(vide figura 6).

3.14
Ofrset distal

O offsat & distal quando o fundo do slot esta
voitado de distal para bucal.

3.15
Ofset meslal

O offset ¢ mesial quando o fundo do slot esta
Voitado g2 meslal para bucal.

3.16
IniOut

A menor distancia entre o centro do fundo do

siot 0o braquets, @ / ou da superficle do
fundo do slot g0 arco Intra-oral do tubo e o
centro do fundo da base (vide figuras 1 e 3).

4 Requisitos
41 Medidas
4.1.1 Mesdidas nominals

41.1.1 As sequinies medidas deverdo ser
Indicadas com pracisdo de 0,01 mm:

a) Largura do slot;

b) Diametro de aberturas circulares;
c) Medidas do retanguo Interno;
Para wleranclas ver Tabelas 1 a3 4.

Qutros formatos de aberturas deverdo ser
Indicados nas Informacdes para usuarios.

4£1.1.2 As seguinies medidas deverao ser
Indicadas com pracisdo de 0.1 mm:

3) IniOut

0) Comprimento do siot efou comprimento da
ranhura;

¢) Profundidade do siot.

41.1.3 Os seguimes 3angulos deverdo ser
Indicados com precisdo de 1

3) Anguio;

D) Torgue;

c) Offset.
Tolerancla: = 1°.
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As medidas do siot, medidas do siot para
arco auxiliar do tubo, furos e medidas para
siots verticals recedbem um simbold que
permite a 3ssoclagdo com 35 meddas em

aa)

polegadas habluals 3t entdo para oropeda

maxllar. Para 550, 530 consideradas as
casas centesimals e milesimals das medidas
comparativas em polegadas (vide Tabelas 1

Tabela 1: Madidas do siot

o

SImboio Largur'an :‘o slot ™ Tolo"f‘:‘ncla
18 0,46
20 0,51 +0,04
22 0.56 0
" Qutras medidas s30 possivels desde que s2jam Mantidas 3s 10lerancias Indicadas.

Tabsela 2: Medidas do slot para arco auxillar (Tubos)

Madida ocluso- Medida buco-
Tolerincla P} Tolerncla
Simbolo gengival®” lingual”
mm mm e mm
13 x 25 0.45 +0.04 0,55
22 x 28 D.55 0 0.72 + %-10
72x 36 1.84 *0610 0.92

Y Quiras medidas s30 possivels desde que s2jam mantidas 3s toleranclas Indicadas.

Tabela 3: Furos (Didmetros de aberturas circulares)

Largura do slot Tolerancia
Simbolo mm mm
31 0,82
35 0,92
+0,08
45 1,17 o
S1 1,32

" Qutras medidas s30 possivels desde que s2jam mantidas 35 1olerancias Indicadas.

Tabela 4: Medidas para slot vertical

Madida ocluso- Medida buco-
Simbolo genglival® T“: fn"c“‘ lingual®” Tol:;:r.\cla
mm mm
18x 18 0.45 0.46 + 005
18 x 22 0.45 + %05 0.56 0
18 x 37 0.45 0.95 +061o

Y Qutras medidas s30 possivels desde que s2jam Mantidas 3s 1olerancias Indicadas.
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42  Materials

Podem ser utlizados como materials para
elementos de Mxacdo para oropadia maxiiar:

421 Tipos de agos austeniticos Inoxidavels
conforma DIN 17440, além 0os tpos de agos
do maernal n* 1.4455 (XECrMnMoON18-13-2).
Outros tipos 02 3¢0s ausieniticos Inoxidavels
530 3dmissivels desde que comespondam a0s
reguisitos conforme DIN 13971.

422 LUgas com base de cobalio conforme
DIN ENISO 6871-1.

423 TrRanb e ligas de titanio conforme DIN
173850 e DIN 173851

424 WMaterds caramicos como, p.ex, A0,
ou Zro,.

425 Substancias sintéticas.

43 Constitulg3o da superficle
S30 aomissivels superficles revestidas para
elementos de fxagdo (braquetes).

S Ensalo

5.1 Medidas externas

Medidas extemas oe elementos de fixagdo
(p.ex., comprmento masial-gistal 0e braguetes,
comprimento do skot) s3o verficadas com
paquimetros conforme DIN 862, com margens
de &ros d2 no maximo 0,05 mm.

5.2 Meadidas Intemas

Medidas Intemas de emantos 02 Mxacdo s30
Vertcacas com calloradores-1ampao (aberturas
circulares) e callradorss para  retanguios
Intemos (medida da largura do slot @ retanguio
Intemo), com mMargens de emo d2 no maximo
0.005 mm.

53 Torque

Anguios oe torque sdo verficados com um
projetor de perfis com margens de emos de no
maxmo 0,5°. O elemento de € alinhado
de forma que o angulo & o offset distal ou
mesial 52 1ome 2210 N3 Projecio do slot & / ou
retanguio Intemo. Um gabartio de ralo com 3
medida conforme abela S & encostado na base
no centro da o mesio-distal  do
elemento de Mxacdo em paralelo 30 plano o2
projecdo. O plano central do skt & / ou o
retanguio Intemo & determinado graftcaments @
3 nomal & construlda no ponto 08 Intersegdo
da projegdo do gabartto do ralo convexo com o
plano cenfral. © angulo entre o plano central &
25t noma resulta No anguio ge torque.

54 Anguio

Anguios de Incinacdo s30 venficados com um
projetor de perfis com margens de emos de no
maximo 0,5°. Para Isto, € Introduzido
(encaxado) um callbrador-tampdo ou  um
calbrador de na apertura o
clemento de Mxacdo € o0 angulo & medido na

7
vista por cima entre o5 calbradorss € 3
lcular no elxo central ocluso-genghval

do elemento de Mxacdo.

Tabela 5. Ralos R de ritos
teminagao ds nguios de 15rQus.

Maxiiar superior & Inferior R
Dents n° mm

13ate2 125

3ars 9.0

a7 =

5.5 Ofrset

O anguio de offsat & venficado com um projetor
de perfls com g2 &m0 de no maximo
0,5°. Para Isto, & Introduzido (encalxado) um
calorador-tampdo  ou  um  calbrador o2
retanguios 302quado N3 abertura @ o angulo &
medido na vista Iaterd do elemento de

entre o5 callbradores 2 3 linha de unido entre
05 pontos 02 Intersecdo da perpendicular para
0 fundo do siot (fundo da abertura) na
extremidade mesial ou dstal 03 adertura e 43
Dase.

5.6  Corts mstalografico

NO €350 O OUWidas, O torque, o anguio € o
offset gevem ser determinados por melo ge
uma laminula metalografica.

s llbmwgeepmouuﬂioodadoodo
fabrican

O fabricante gevera disponiblizar as seguintes
Informagdes  em  forma  de Impressos,
catdiogos, etc., adicionalmante 3 identificagdo:
3) Dados sobre 35 formas de unido base
praguets / tubo (p.ex., soldagem)

) Dados sobre marcagles;

¢) Dados sobre materials utlizados;

d) Dados sobre eventuals revestimentos da
superficie;

7 lgentificagio

Todos o5 eemantos de Mxagdo deverdo estar
ciaraments  lgentificados ou  ostentar
caracteristicas que possibilitem sua ordenacdo
308 dentes ou onentagdo espacial.

Todas 35 emdalagens Oesverdo  estar
nitidaments providas no minimo dos seguintss
dados:

3) Noms & endereco do fadricants elou
3utorzado.

D) Nome comercial ou marca do produto.

c) Dados sobre 3 oafinicdo da *nalidade,
medidss das a3beruras e quantidade da
embalagem.

d) Numero do lote (ndmero da carga) e / ou
nomero de sére do 3bricante.
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ANEXO B - ARTIGO CIENTIFICO

COMPARAGAO DA EXPRESSAO DO TORQUE ENTRE BRAQUETES
ESTETICOS

RESUMO

Este estudo teve como objetivo investigar a expressao de torque em diferentes tipos
de braquetes estéticos, convencionais e autoligaveis, utilizando o arco retangular de
aco de 0,019°x0,025". Para isso, foram selecionados dez tipos de braquetes de seis
diferentes marcas comerciais, sendo quatro braquetes autoligaveis de ceramica (In-
Ovation C — GAC, Damon Clear — Ormco, QuicKlear - Forestadent, Click-It - TP
Orthodontics), um autoligavel de cerdmica com canaleta de metal (Clarity SL - 3M
Unitek) trés convencionais de ceramica (Inspire lce — Ormco, InVu Ceramic - TP
Orthodontics, Roth Ceramic - Morelli) e um convencional de ceramica com canaleta
de metal (Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek). Como controle foi
usado o braquete autoligavel metalico Damon Mx — Ormco. Foram utilizados 50
segmentos de fio de ago inoxidavel retangular 0,019”x0,025”. Os momentos de
torque foram medidos aos 12°, 24° e 36°, utilizando um dispositivo de tor¢do de fio
associado a uma Maquina Universal de Ensaios (EMIC DL2000). Para comparagao
do momento de torgdo foi utilizado o teste ANOVA seguido pelo teste de Tukey. Em
todas as angulagdes testadas, o braquete que apresentou o maior momento de
forga, foi o Damon Clear, seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon Mx e, por ultimo,
InVu Ceramic. Alguns braquetes fraturaram durante os testes, ndo suportando todo
o torque aplicado. O braquete QuicKlear fraturou antes de atingir os 24° e os
braquetes Ceramic Roth e Click-it fraturaram antes de atingir os 36°.

Palavras-chave: Torque. Braquetes Ortodonticos. Aparelhos ortodénticos. Incisivo.
Ceramica

ABSTRACT

This study aims to investigate torque expression in different types of esthetic
conventional and self-ligating brackets using a 0,019°x0,025” rectangular stainless
steel archwire. It was selected ten types of brackets from six different commercial
brands: four ceramic self-ligating brackets (In-Ovation C — GAC, Damon Clear —
Ormco, QuicKlear - Forestadent, Click-It - TP Orthodontics), one ceramic self-ligating
bracket with metal-reinforced slot (Clarity SL - 3M Unitek), three ceramic
conventional brackets (Inspire Ice — Ormco, InVu Ceramic - TP Orthodontics, Roth
Ceramic - Morelli) and one ceramic conventional bracket with metal-reinforced slot
(Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek). As control it was used the
metallic Damon MX self-ligating bracket (Ormco). It was used 50 0,019"x0,025”
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rectangular stainless steel archwire segments. Third-order moments were measures
at 12°, 24° e 36° by the use of an archwire torsion device associated with a Universal
Testing Machine (EMIC DL2000). For comparison of the third-order moment it was
used the Anova and Tukey tests. In all tested angulations the Damon Clear bracket
presented the highest third-order moment. It was followed by the Clarity, Clarity SL
and Damon Mx brackets, and with the worst torque expression was the InVu Ceramic
bracket. Some brackets broke during the tests not supporting all the torque applied.
The QuicKlear bracket broke before 24° and Ceramic Roth and Click-it broke before
36°.

Keywords: Torque. Orthodontic Brackets. Orthodontic Appliances. Incisor. Ceramics

1 INTRODUGAO

O tratamento ortoddntico envolve o controle tridimensional da coroa e dentre os
movimentos realizados, as inclinagdes vestibulolinguais do longo eixo do dente sao
de fundamental importdnica no estabelecimento das relagdes oclusais
funcionamente estaveis.(MAJOR et al., 2011a) Essas inclinagbes sdo conseguidas
através de um momento gerado pela tor¢gdo do fio retangular na canaleta do
braquete, chamado de torque.(RAUCH, 1959)

Badawi et al.(BADAWI et al., 2008) relatam que o torque se expressa quando a
canaleta é preenchida e quando se aumenta gradativamente o calibre do fio durante
o tratamento. Além disso, uma porcentagem do torque € perdida devido a folga
existente entre a canaleta e o fio.

A expressao do torque depende das propriedades e dimensao do arco, dimensao da
canaleta do braquete, desenho do braquete, e graus de tor¢do do arco em relagéo a
canaleta do braquete.(FISCHER-BRANDIES et al., 2000; MELING; ODEGAARD;
MELING, 1997; MELING; ODEGAARD; SEQNER, 1998; MORINA et al., 2008;
ODEGAARD; MELING; MELING, 1994; SEBANC et al., 1984; SIATKOWSKI, 1999;
WAGNER; NIKOLAI, 1985)

A introdugao de braquetes autoligaveis apresentou um desafio para a Ortodontia por
causa do diferente tipo de ligagdo e das alteragdes potenciais na expressédo de
carga e momento durante a mecanoterapia.(CLOSS et al., 2005)

Em 2013, Franco(FRANCO, 2013) realizou um trabalho avaliando a expressdo de
torque em braquetes metalicos autoligaveis e encontrou que o Bioquick apresentou
a menor expressividade de torque em todas as torgdes testadas e o braquete
Damon 3MX foi o que mais expressou torque. O sistema de ligagdo entre
fio/braquete (autoligavel ativo, passivo ou convencional com ligadura elastica) n&o
interferiu na expressao final do torque, sendo esta dependente da dimensao da
canaleta.

Os braquetes estéticos, devido a sua fragilidade, sdo mais propensos a fraturas
durante os movimentos de torcdo e de inclinagdo.(AKNIN et al., 1996; HOLT,;
NANDA; DUNCANSON, 1991; RHODES et al., 1992; SWARTZ, 1988) Porém,
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poucas sao as pesquisas que avaliaram a expressao do torque nesses braquetes.
Morina(MORINA et al., 2009) em 2009 estudou a expresséo de torque em diversos
braquetes, incluindo dois estéticos, sendo um de ceramica (Fascination 2) e um de
policarbonato (Brilliant). A combinac&o do fio 0,019°x0,025” de ago com o braquete
ceramico apresentou o momento maximo de torque. A relacéo fio/canaleta pareceu
ser mais importante do que as diferencas nos desenhos dos braquetes.

Visto que ndao ha na literatura trabalhos que comparem a expressao de torque
somente entre braquetes estéticos, esse trabalho objetivou avaliar a expressao de
torque em diferentes tipos de braquetes estéticos, convencionais e autoligaveis.

4 MATERIAL E METODOS

O presente estudo teve seu projeto dispensado de ser submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade Inga por tratar-se exclusivamente de pesquisa
laboratorial, sem envolvimento de seres humanos ou animais.

4.1 AMOSTRA

A amostra utilizada nesta pesquisa in vitro foi composta por dez tipos de braquetes
de seis diferentes marcas comerciais, sendo quatro braquetes autoligaveis de
ceramica (In-Ovation C — GAC, Damon Clear — Ormco, QuicKlear - Forestadent,
Click-It - TP Orthodontics), um autoligavel de ceramica com canaleta de metal
(Clarity SL - 3M Unitek) trés convencionais de ceramica (Inspire Ice — Ormco, InVu
Ceramic - TP Orthodontics, Roth Ceramic - Morelli) e um convencional de ceramica
com canaleta de metal (Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek).
Como controle foi usado o braquete autoligavel metalico Damon 3MX - Ormco, pois
esse foi 0 que apresentou os melhores resultados na pesquisa de Franco(FRANCO,
2013).

Para desenvolver a pesquisa serao utilizados cinco braquetes de incisivo central
superior direito de cada um dos tipos de braquetes citados anteriormente
(totalizando 50 braquetes), todos com canaleta 0,022"x0,028" e, segmentos de fio de
aco inoxidavel retangular 0,019°x0,025” de ago de vareta da marca TP Orthodontics.
Os braquetes foram distribuidos da seguinte forma (Tabela 1):
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Tabela 1: Relagao de braquetes que compuseram a amostra estudada.

MARCA QUANTI MODO DE MATERIAL
COMERCIAL MODELO |[CANALETA| ORIGEM DADE MATERIAL LIGAGAO |DO CLIPE
3M Unitek, Alumina .
3M Unitek | Clarity SL | 0,022” |St. Paul, MN,| 5 | Polieristalina  Autoligavel | ) )
USA com canaleta ativo
de metal
GAC
GAC In-Ovation 0,022" Internatiqnal, 5 A.Iu.minzfl Autol.igével Metal
C Bohemia, policristalina ativo
NY, USA
SDS Ormco, . .
Ormco Dglr;:)rn 0,022” Glendora, 5 poﬁg:ir:tlgléilna Aupt;sllsgsgel Ceramica
CA, USA
Forestadent,
Pforzheim, Alumina | Autoligavel
Forestadent | QuicKlear 0,022” Baden- 5 o . Metal
. policristalina ativo
Wirttemberg
, Germany
TP
TP . ., |Orthodontics, Alumina Autoligavel a
Orthodontics Click-It 0,022 LaPorte, IN, 5 policristalina passivo Ceramica
USA
SDS Ormco, Alumina
Ormco Inspire Ice | 0,022” Glendora, 5 monocristalinaConvenCional Sem clipe
CA, USA
TP
TP InVu ., |Orthodontics, Alumina . .
Orthodontics| Ceramic 0,022 LaPorte, IN, 5 policristalina Convencional Sem clipe
USA
Dental
Morelli ROth. 0,022 Morelli Ltda., 5 Alurnlng Convencional| Sem clipe
Ceramic Sorocaba, policristalina
SP, Brasil
Clarit .
Metal)—/ 3M Unitek, A.Iu.mmé
3M Unitek |Reinforced| 0,022” |St. Paul, MN, 5 policristalina Convencional Sem clipe
. com canaleta
Ceramic USA de metal
Bracket
Damon SDS Ormco, Autoligavel
Ormco 3MX 0,022” Glendora, 5 Metal passivo Metal
CA, USA

Todos os tipos de braquetes testados apresentavam canaleta de 0,022, eram do

mesmo lote e foram comprados aleatoriamente no mercado, nao tendo sido doados,

com o intuito de nao haver influéncia dos fabricantes no resultado final da pesquisa.
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4.2 MATERIAL

Para desenvolver a pesquisa, foram utilizados os seguintes materiais (Figuras 1 e 2):

- 50 segmentos de fio de ago inoxidavel (TP Orthodontics, La Porte, Indiana, USA),
com 3,5 cm de comprimento cada, de seccdo retangular, de dimensé&o
0,019”x0,025” (lote 10713087SMS);

- 50 braquetes de incisivo central superior direito, de canaleta 0,022”, sendo 5 Clarity
SL - 3M Unitek (lote: 1209009404), 5 In-Ovation C — GAC (lote: 100-112-00), 5
Damon Clear — Ormco (lote: 497.6460), 5 QuicKlear - Forestadent, 5 Click-It - TP
Orthodontics (lote: 30312A04), 5 Inspire Ice — Ormco (lote: 444.0111), 5 InVu
Ceramic - TP Orthodontics (lote: 10813C05), 5 Roth Ceramic - Morelli (lote:
13050629/001), 5 Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek
(lote:1209009404) e, como controle, 5 Damon 3MX - Ormco (lote: 494.4460);
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Figura 2: Braquetes testados (A: Clarity SL - 3M Unitek, B: In-Ovation C — GAC, C:
Damon Clear — Ormco, D: QuicKlear - Forestadent, E: Click-It - TP Orthodontics, F:
Inspire Ice — Ormco, G: InVu Ceramic - TP Orthodontics, H: Roth Ceramic - Morelli, I:
Clarity Metal-Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek, J: Damon 3MX - Ormco).

- Adesivo ortoddntico OrthoPrimer Morelli (lote: 85.01.016).
- Resina para colagem OrthoBond Morelli (lote: 85.01.015).

- Elastico ortoddntico para ligadura — modular/vermelho (lote 1701799).

4.3 METODOS

Os testes de torcdo do sistema braquete/fio foram realizados no Laboratério de
Qualidade Assegurada do Centro de Pesquisas das Industrias Morelli (Sorocaba,
SP, Brasil).

Foi utilizada uma Maquina Universal de Ensaios, (Emic DL2000), e adaptado a esta
um dispositivo para ensaios de torcdo de fios e braquetes. O dispositivo foi
desenvolvido a fim de realizar a torcdo do fio em suas duas extremidades de
maneira simetrica.

O dispositivo para ensaios de torgao de fios e braquetes possui uma base para
adaptacao dos cilindros em que os braquetes foram colados para realizar os ensaios
(Figura 3).

Figura 3: Disposisitvo adaptado na Maquina Universal de Ensaios.
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Para fixar o fio, dois outros cilindros, um de cada lado do dispositivo, foram
confeccionados de modo que o sistema ficasse alinhado e assegurasse uma perfeita
rotacdo do fio em torno do seu eixo longitudinal. Para isso, o dispositivo de torgao
teve uma montagem que garantisse um alinhamento entre o fio e a canaleta do
braquete.

Em suas extremidades, esses cilindros laterais possuiam uma ranhura para
direcionar o assentamento do fio quando este se encaixasse na canaleta.

A montagem do braquete na maquina seguia as seguintes etapas:

Inicialmente, posicionava-se o cilindro e prendia-se seu parafuso, entdo posicionava-
se o fio ja com o braquete ligado e prendiam-se os parafusos superiores.

A colagem do braquete no cilindro era realizada com o adesivo ortodéntico
OrthoPrimer Morelli em associagéo a resina para colagem OrthoBond Morelli, devido
sua melhor resisténcia a ruptura.

Para a colagem, aplicava-se uma camada de adesivo, tanto na base do braquete,
como na base do cilindro com aplicadores descartaveis. Fotopolimerizava-se por 20
segundos. Entdo colocava-se a resina para colagem na base do cilindro com uma
espatula plastica, soltava-se o cilindro e com ele era realizada uma leve pressao de
baixo para cima até que o braquete ja preso ao fio encostasse na resina. Em
seguida, fotopolimerizava-se por 40 segundos. Imediatamente apds a colagem, era
realizado o teste.

A prescricdo do torque dos braquetes nao afetou o estudo, visto que a posi¢cédo zero
de torque foi utilizada como base de referéncia inicial para todos os braquetes
testados.

A cada novo teste, o conjunto fio-braquete era removido através da soltura dos dois
parafusos dos cilindros que prendiam as extremidades do fio e através da remocgéao
do cilindro no qual o braquete estava colado, pela soltura de seu parafuso
estabilizador. Com o conjunto fora da maquina, a peca era descolada e a resina
removida da base do cilindro com a ajuda de um alicate.

Cada combinacgao braquete/fio foi testada 1 vez e para cada tor¢do um segmento de
fio diferente foi inserido. As combinacdes foram testadas nas tor¢cboes 12°, 24° e 36°,
sendo que para cada angulo de torgdo no fio foi avaliado o momento de forga na

grandeza “Nmm” (Newton x milimetro).
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Antes de comegarem os ensaios, a maquina foi calibrada por meio de um
nivelamento tridimensional conforme norma pertinente. Tal nivelamento do sistema
foi auxiliado por meio de um acessorio denominado de “Nivel de Bolha” (Figura 18).
O sistema era preso por meio de parafusos de modo a ndo ocorrer deslocamentos
ou deslizamentos no conjunto de forma a evitar mascarar os resultados.

A movimentacdo (subida) do cabegote mdvel da Maquina Universal de Ensaios era
transmitida para o dispositivo de tor¢do através de uma haste articulada (Figuras 4 e
5).

Figuras 5: Movimentagéo do dispositivo - vista aproximada.
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O dispositivo de tor¢cado constituia de um duplo braco de tor¢do medindo 51,5 mm
cada um, o que permitia a conversdao do movimento da haste articulada em

movimento circular.

Um transdutor de medic&o de forga/torque, com célula de carga de straim gages, foi
utiizado para medir os componentes de forcas e momentos (torque) das
combinagdes fio/braquetes testados.

Para converter essas medidas em angulo, a seguinte equagdo matematica foi
utilizada:

Comprimento da Circunferéncia tragcada pelos bracgos de torcdo = & x

@ (Diametro da Circunferéncia tragada) =2 x R =2 x51,5=103

9 = 3,1416 (Adotada a precisdo de 4 casas decimais)

Comprimento da Circunferéncia = 103 x 3,1416 = 323,5 mm

Logo, o Comprimento da Circunferéncia, ou seja, o Perimetro da mesma era de
323,5 mm.

Nos ensaios, os deslocamentos foram apurados respectivamente para os angulos

de tor¢do no fio de 12°, 24° e 36°. Seja a figura ilustrativa (Figura 6), onde:

L = Comprimento do arco de circunferéncia, correspondente ao angulo 6.

D = 2 x r = Didmetro da circunferéncia.
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Figura 6: Esquema da circunferéncia de deslocamento da alavanca.

Para calcular o deslocamento da maquina para cada um dos angulos, utilizou-se a

relacdo abaixo (Tabela 2):

Tabela 2. Medidas lineares e angulares da circunferéncia

Perimetro da Circunferéncia

Medida Angular da Circunferéncia

323,5

360°

L

€]

6 x 323,5 =L x 360°

Logo:

L=6x323,5/360°
L=12°x323,5/360°
L=10,78 mm

L=6x323,5/360°
L = 24° x 323,5/ 360°
L=21,57 mm

L=6x323,5/360°
L = 36° x 323,5/ 360°
L =32,35mm
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Ou seja, o deslocamento da haste metalica da maquina provocava um avango
circular no brago de torgdo com um angulo 6 que é transmitido ao fio.

Esse deslocamento foi medido pela maquina, descrito no texto e representado nos
graficos como deformacéo.

Havia um sensor que captava as forgas e os torques aplicados, bem como o angulo
de torgdo, e transferia eletronicamente em forma de dados a um computador, de
forma que o0 mesmo pudesse traduzir os resultados e exibir em forma grafica.

Um software de captacédo de dados (Tesc versdo 3.01) foi utilizado para captar o
sinal do transdutor e registra-lo para o arquivo.

4.3.1 Torque Aplicado

Nos testes realizados os torques aplicados foram medidos respectivamente nas
torcbes de 12°, 24° e 36° em cada um dos 5 braquetes dos 10 (dez) tipos de
braquetes testados.

4.3.2 Precisao Dimensional

Cuidado especial foi tomado com relacdo a precisdo dimensional nas cotas mais
criticas dos dispositivos, o que poderia comprometer a efetividade dos resultados.

Tais medidas estdo demonstradas nos desenhos anexos do projeto dos dispositivos
através de apertadas tolerancias dimensionais de fabricagdo dos mesmos. As

principais Cotas Criticas do projeto anexo e suas Tolerancias de Fabricagéo foram:

Garra do Mandril = 0,40 *05/-0.05

Diametro do Dispositivo de Torgao de fios nos braquetes = 9,5 h6
+0,015/-0,000

+0,000/ - 0,009

Diametro de encaixe no Dispositivo de tracao de fios = 9,5 H7

Diametro interno do Mancal do Dispositivo de tragéo = 30 Jg *0:008/-0.005

Diametro interno no Dispositivo de torgdo de fios = 30 J6 *:008/-0.005

Diametros de encaixes no Braco de torgdo = 10 H7 *0:015/-0.000 o 4 7 +0.0127-0.000

Diametro interno da polia sincronizadora = 10 H7 *%:01%/-0.000
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4.3.3 Medicao da altura das canaletas

Apds 0s ensaios realizados, as alturas das canaletas de cada um dos 5 braquetes
dos 10 (dez) tipos de braquetes testados foram medidas para complementagao
deste estudo, utilizando como instrumento um Projetor de Perfil (Starrett VB 300).
Mediu-se a distancia entre as paredes incisal e cervical da canaleta de cada um dos
braquetes avaliados.

4.3.4 Medicao da altura e largura dos fios

Foram medidas ainda a altura e largura de 5 segmentos do fio utilizado, através do
uso de um Micrometro Externo (Micromaster IP54).

4.3.5 Calculo da folga da canaleta

A folga da canaleta caracteriza-se pelo angulo formado entre a aresta da secéo do
fio com a parede da canaleta do braquete.(MELING; ODEGAARD; MELING, 1997)
O calculo do angulo em que o fio ao ser torqueado consegue tocar as paredes
cervical e incisal da canaleta dos braquetes foi realizado através da mensuracéo das
alturas das canaletas dos braquetes utilizados nos ensaios e dos segmentos de fio
de mesmo calibre e lote.(JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010)

A movimentagao entre o fio e a canaleta esta representada na figura abaixo, na qual
pode-se observar que a inclinacdo da aresta da secdo do fio com a parede da
canaleta do braquete forma um angulo ¢, chamado de folga da canaleta.(FRANCO,
2013; JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010)
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) ﬁ x1

h X2

Figura 7: Esquema da folga da canaleta entre o fio e a canaleta do braquete (H =
altura da canaleta do braquete; b = tamanho da aresta da base do fio; h = tamanho

da aresta da altura do fio; ¢ = angulo relativo a folga da canaleta).

Com base na figura acima, foi utilizada a seguinte formula, ja citada anteriormente
na literatura,(FRANCO, 2013; JOCH; PICHELMAYER; WEILAND, 2010) para se
obter a folga da canaleta. A folga da canaleta foi calculada na calculadora HP 50g
Graphing Calculator para um fio 0,019"x0,025” em uma canaleta 0,022"x0,028":

X1 =hx Cos (9)

X2 =b x Sen ()

H=X1+X2

H=h x Cos (¢) + b x Sen (¢)
22 =19 x Cos (@) + 25 x Sen ()
¢ =7,2421°

4.4 METODOS ESTATISTICOS

A avaliagdo de normalidade dos dados foi realizada através do teste
KOLMOGOROV-SMIRNORV.

As comparagdes intergrupos foram realizadas através da analise de variancia a um
critério (ANOVA) e o teste utilizado para comparagdées multiplas foi o post hoc de
Tukey.

Realizou-se a estatistica descritiva (média, desvio-padrdo) das alturas de todos os
tipos de braquetes testados e também do fio utilizado.

Foram realizadas regressdes lineares simples para verificar quanto o angulo de

torcao do fio é responsavel pelo momento de torgdo expresso na canaleta.
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As analises estatisticas foram realizadas com o programa Statistica for Windows 7.0.

Foram considerados estatisticamente significantes resultados com valor de p<0,05.

5 RESULTADOS

Através dos valores obtidos nos ensaios foi possivel realizar algumas
avaliagdes e comparagdes.

As tabelas dos dados coletados foram assim organizadas: tabela 1,
comparacgao intergrupos das angulagdes testadas dos 10 (dez) tipos de braquetes
utilizados nos ensaios; tabela 2, comparagéo intergrupos das angulagdes testadas
dos 4 (quatro) braquetes nado autoligaveis utilizados nos ensaios; e tabela 3,
comparagao intergrupos das angulagbes testadas dos 6 (seis) braquetes

autoligaveis utilizados nos ensaios.

5.1 COMPARAGAO INTERGRUPOS

Ao analisar os dados estatisticos de todos os tipos de braquetes em
conjunto (Tabela 3), notou-se que quando os braquetes foram testados aos 12°, o
braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Damon Clear. Seguido
pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Click-it, QuicKlear, Inspire Ice, In-Ovation C,
Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic.

Quando avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento
de for¢a foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Inspire
Ice, Click-it, In-Ovation C, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic (Tabela 3). O
braquete QuicKlear fraturou antes de atingir esse angulo de torgao.

Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de forga foi o
Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Inspire Ice, In-Ovation C
e, por ultimo, InVu Ceramic (Tabela 3). Os braquetes Ceramic Roth, QuicKlear e

Click-it fraturaram antes de atingir esse angulo de torgao.




Anexos 177

Tabela 3. Comparagéo intergrupos da forga de tracdo (média em Nmm) dos 10 (dez) tipos
de braquetes utilizados nos ensaios nas trés torgdes testadas (teste ANOVA A 1 CRITERIO

seguido do teste de Tukey). N=5

In-
Ceramic| Inspire | InVu . |Damon| _ | Clarity ~ | Damon
Clarity QuicKlear |Click-it Ovation
Roth Ice |Ceramic Clear SL - 3MX

P

Variaveis
Média | Média | Média | Média | Média | Média |Média| Média | Média | Média

©.P) | ©O.P)| (D.P) | O.P) | (DP.)| (D.P) |(D.P)|(D.P)| (D.P.) | (D.P.)

12,85 | 16,84 | 11,97 | 26,66 | 28,07 | 17,40 |19,58| 22,96 | 13,80 | 21,48
12 (2,00) | (1,55) | (2,44) | (2,15) | (0,95) | (2,10) |(6,04)| (3,49) | (2,14) | (2,57) | 0,000*

A AC A BE B ACD | CD | BC | AD | CE
35,06 | 39,24 | 34,07 | 47,34 | 49,41 37,32 | 43,84 | 3584 | 41,35
24 (1,69) | (1,80) | (1,95) | (1,67) | (1,01) - |(285)] (2,75) | (1,48) | (1,69) | 0,000*
A BE A CD c ABE | DE | AB E
59,66 | 55,57 | 66,84 | 68,69 63,74 | 55,97 | 61,87
36 - | (143) ] (1,69) | (1,54) | (1,31) - - | (1,9) | (1,08) | (1,22) | 0,000*
A B C c D B AD

*Estatisticamente significante para P<0,05

Ao analisar os dados estatisticos dos braquetes n&o autoligaveis
utilizados nos ensaios (Tabela 4), notou-se que quando os braquetes foram testados
aos 12°, o braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Clarity. Seguido
pelo Inspire Ice, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu Ceramic.

Quando avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento
de forga foi o Clarity. Seguido pelo Inspire Ice, Ceramic Roth e, por ultimo, InVu
Ceramic (Tabela 4).

Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de forga foi o
Clarity. Seguido pelo Inspire Ice e, por ultimo, InVu Ceramic (Tabela 4). O braquete

Ceramic Roth fraturou antes de atingir esse angulo de torg¢ao.
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Tabela 4. Comparacéo intergrupos da forca de tragdo (média em Nmm) dos 4 (quatro) tipos
de braquetes nao autoligaveis utilizados nos ensaios nas trés torgbes testadas (teste
ANOVA A 1 CRITERIO seguido do teste de Tukey). N=5

Ceramic Roth Inspire Ice InVu Ceramic Clarity
Variaveis i
Média (D.P.) Média (D.P.) Média (D.P.) Média (D.P.)
12,85 16,84 11,97 26,66
12 (2,00) (1,55) (2,44) (2,15) 0,000*
A B A C
35,06 39,24 34,07 47,34
24 (1,69) (1,80) (1,95) (1,67) 0,000*
A B A C
59,66 55,57 66,84
36 - (1,43) (1,69) (1,54) 0,000*
A B C

*Estatisticamente significante para P<0,05

Ao analisar os dados estatisticos dos braquetes autoligaveis utilizados
nos ensaios (Tabela 5), notou-se que quando os braquetes foram testados aos 12°,
0 braquete que apresentou o maior momento de forga foi o Damon Clear. Seguido
pelo Clarity SL, Damon 3MX, Click-it, QuicKlear e, por ultimo, In-Ovation C.

Quando avaliados aos 24°, o braquete que apresentou o maior momento
de forgca foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity SL, Damon 3MX, Click-it e, por
ultimo, In-Ovation C (Tabela 5). O braquete QuicKlear fraturou antes de atingir esse
angulo de torgéo.

Aos 36°, o braquete que apresentou o maior momento de forga foi o
Damon Clear. Seguido pelo Clarity SL, Damon 3MX e, por ultimo, In-Ovation C
(Tabela 5). Os braquetes QuicKlear e Click-it fraturaram antes de atingir esse éngulo

de torgéao.
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Tabela 5. Comparacao intergrupos da forca de tragcdo (média em Nmm) dos 6 (seis) tipos de

braquetes autoligaveis utilizados nos ensaios nas trés tor¢coes testadas (teste ANOVA A 1
CRITERIO seguido do teste de Tukey). N=5

Damon Clear QuicKlear | Click-it | Clarity SL | In-Ovation C |Damon 3MX
P
VEERER Média | Media | Média
Média (D.P.) Média (D.P.) |Média (D.P.)
(D.P.) (D.P.) (D.P.)
28,07 17,40 19,58 22,96 13,80 21,48
12 (0,95) (2,10) (6,04) (3,49) (2,14) (2,57) 0,000*
A BC BC AB C B
49,41 37,32 43,84 35,84 41,35
24 (1,01) - (2,85) (2,75) (1,48) (1,69) 0,000*
A BC D B CD
68,69 63,74 55,97 61,87
36 (1,31) - - (1,96) (1,08) (1,22) 0,000*
A B C B

*Estatisticamente significante para P<0,05

as marcas (torque x angulo).

5.3 AVALIAGAO MOMENTO DE TORGAO X ANGULO

A seguir, segue a figura com o resumo dos graficos dos testes de todas

A analise Momento de tor¢do x Angulo foi realizada com base nos registros feitos

pela maquina durante os testes que gravou toda a evolugao da forga e sua relagao

com o momento de torgdo. A partir desses dados, foi feita uma média dos valores

das amostras de cada tipo de aparelho.

Baseado nessa média, foi feita a conversao dos valores de for¢a e deformacéo para

angulo e momento de torque.
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Seguem os calculos utilizados para a conversao:

O angulo foi calculado com a regra de trés abaixo:
323,5MM 360°
DEFORMACAO (MM) X(°)

Na regra de trés, o valor 323,5 mm € o comprimento da circunferéncia do dispisitivo.

Esse valor equivale 360°, assim como a deformagéo da tabela (que é justamente o
deslocamento da haste metalica para gerar a tor¢éo no fio a disténcia) esta para x.

O momento de torg&o foi calculado com a formula abaixo:

MOMENTO DE TORCAO (NMM) = FORCA (N) X DISTANCIA (MM)

Essa distancia é o comprimento do brago da alavanca do dispositivo que é igual a
51,5 mm.

A seguir esta um resumo dos testes de todos os tipos de braquetes.

5.3.1 Resumo dos testes Momento de torgao (Nmm) x Angulo (°)

Grafico 1: Resumo dos testes Momento de torcdo x Angulo para todos os tipos de
braquetes.

80

m==Ceramic Roth
@==1n-Ovation C
inspire ice
ss===Damon Clear
w==Damon Mx
QuicKlear

Click-It

Mome nto de torgio Nmm

InVu Ceramic
Clarity

Clarity SL

-10
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Em todos os graficos, os braquetes que ja iniciaram expressando forga ou momento
de torcao foram os que apresentaram a menor folga e consequentemente a menor

altura de canaleta.

A partir da tabela com todos os valores registrados pela maquina, foi encontrado o
angulo de inicio de torque com Y=0. Foi encontrada também a faixa de torque
considerada pela literatura como sendo clinicamente efetiva (5 a 20 Nmm),(BADAWI
et al,, 2008; BURSTONE, 1982; GMYREK et al.,, 2002; HUANG et al., 2009;
REITAN, 1957) respectivamente para Y=5 e Y=20.

Tabela 6: Angulos da faixa de torque clinicamente efetiva (5 a 20 Nmm).

Angulo de torgdo correspondente (°)

Ceramic | In-Ovation | Inspire | Damon | Damon InVu Clarity
QuicKlear | Click-It Clarity
Roth C Ice Clear 3MX Ceramic SL

Faixa de torque
clinicamente
7,52 7,25 6,06 0,88 2,94 4,35 2,76 7,69 1,34 2,52
efetiva Minimo

5 Nmm

Faixa de torque
clinicamente

15,84 15,23 13,60 7,6 11,05 13,55 12,38 | 16,28 8,30 10,36

efetiva Maximo

20 Nmm

5.4 DIMENSOES DAS ALTURAS DAS CANALETAS POR TIPO DE BRAQUETE

Foi realizada a estatistica descritiva da altura das canaletas de todos os

tipos de braquetes testados.
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Tabela 7: Estatistica descritiva da altura das canaletas (mm) dos diferentes tipos de

braquetes testados (N=5).

Braquete testado

Altura média das

canaletas (mm)

Altura média das

canaletas (pol)

Desvio padrao

Ceramic Roth 0,582 0,02291 0,001342
In-Ovation C 0,575 0,02264 0,003768
Inspire Ice 0,575 0,02264 0,007259
Damon Clear 0,562 0,02213 0,001483
Damon 3MX 0,564 0,02220 0,003768
QuicKlear 0,592 0,02331 0,010863
Click-It 0,607 0,02390 0,004382
InVu Ceramic 0,630 0,02480 0,003464
Clarity 0,580 0,02283 0,008019
Clarity SL 0,579 0,02280 0,003114

5.4.1 Calculo da folga da canaleta em fungao da variagao da altura das

canaletas

Foi calculada a folga da canaleta, cuja definigdo e conceituagédo estao descritas em

4.3.4, através do uso da férmula H = h x Cos (¢) + b x Sen (¢) na calculadora HP

50g e a substituicdo das incognitas H que corresponde a altura da canaleta para

cada tipo de braquete, h que corresponde a média da altura do fio (0,0188”) e b que

corresponde a média da largura do fio (0,02479”).

Tabela 8: Angulo correspondente a folga da canaleta por marca testada na utilizagao de um
fio de dimensdes (0,0188"x0,02479”).

Braquete testado Altura média das Altura média das Folga da canaleta (°)
canaletas (mm) canaletas (pol)

Ceramic Roth 0,582 0,02291 10,2199
In-Ovation C 0,575 0,02264 9,4904
Inspire Ice 0,575 0,02264 9,4904
Damon Clear 0,562 0,02213 8,1385
Damon 3MX 0,564 0,02220 8,3221
QuicKlear 0,592 0,02331 11,3198
Click-It 0,607 0,02390 12,9872
InVu Ceramic 0,630 0,02480 15,6499
Clarity 0,580 0,02283 10,0028
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Braquete testado Altura média das Altura média das Folga da canaleta (°)
canaletas (mm) canaletas (pol)
Clarity SL 0,579 0,02280 9,9216

6 DISCUSSAO

Com o intuito de auxiliar no entendimento dos resultados obtidos, serdo discutidos
em sequéncia a selecdo da amostra e dos materiais utilizados nos ensaios, a

metodologia empregada e por fim, os resultados obtidos.

6.1 AMOSTRA

Como o objetivo desta pesquisa foi a avaliagdo e a comparagdo da expressao de
torque de braquetes estéticos, foram selecionados 10 (dez) tipos de braquetes.
Dentre os braquetes estéticos testados, os modelos Ceramic Roth, Inspire Ice, InVu
Ceramic e Clarity sdo estéticos convencionais; e os modelos Damon Clear,
QuicKlear, Click-it, Clarity SL e In-Ovation C s&o estéticos autoligaveis. Utilizou-se
como controle o braquete Damon 3MX, por ter sido o que apresentou os melhores
resultados na pesquisa de Franco(FRANCO, 2013). Todos apresentavam canaleta
com 0,022".

Devido as diferentes formas de ligagao fio/braquete existentes no mercado, optou-se
por testar braquetes de diversos tipos. No braquete autoligavel, o fechamento ocorre
através de uma porta mével que cria um tubo dentro do braquete quando fechado ou
de um fecho de mola que funciona como a quarta parede do braquete e interage
com o arco(CHEN et al., 2010; KRISHNAN; KALATHIL; ABRAHAM, 2009). Nos
braquetes convencionais testados, a ligagao fio/braquete foi realizada com ligadura
elastomérica.

Falando-se em torque, é relatado que o material e a deformacdo da canaleta
(Eriksen, 2011) e o método de ligagdo (Badawi, 2008; Major, 2011) alteram a
expressao do torque. Assim, optou-se por testar varios braquetes ceramicos, um
ceramico com canaleta de metal e, foram incluidos na amostra tanto braquetes
convencionais, quanto autoligaveis. Para se ter um parametro de comparagao, foi
utilizado um controle metalico. Nao foram incluidos braquetes plasticos, pois apesar
das inovagdes, esses braquetes ainda tem algumas desvantagens devido a suas

propriedades mecanicas diminuidas em relagdo aos braquetes ceramicos e sua
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incapacidade de expressar o torque, ou seja, as forgcas geradas pelos arcos
retangulares.(ARICI; REGAN, 1997)

Além disso, outros autores(GMYREK et al., 2002; MORINA et al., 2008) relatam que
braquetes plasticos puros ndo tem lugar na ortodontia, uma vez que sao incapazes
de resistir a deformacédo, ndo sendo capazes de proporcionar o torque necessario.
Relatos na literatura afirmam que devido a sua fragilidade, braquetes ceradmicos sao
propensos a fraturas durante os movimentos de torgédo e de inclinagdo.(AKNIN et al.,
1996; GOTTLIEB; NELSON; VOGELS, 1991; HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991;
LINDAUER et al., 1994; RHODES et al., 1992; SWARTZ, 1988) Porém, poucas sao
as pesquisas que avaliaram a expressao do torque nesses braquetes.

Para Holt(HOLT; NANDA; DUNCANSON, 1991), a resisténcia a fratura dos
braquetes ceramicos durante a tor¢cdo do arco parece ser adequada para o uso
clinico. No entanto, para evitar que o braquete ceramico frature, o clinico deve evitar
a aplicacao de forga excessiva no arco.

Em virtude da escassez de pesquisas relacionadas a efetividade na expressao de
torque de braquetes estéticos, optou-se por testar a expressdao do torque em
diferentes tipos de braquetes estéticos.

6.2 METODOLOGIA

Como este estudo teve a intencdo de observar as diferengas existentes na
expressao de torque entre varios tipos de braquetes estéticos, convencional e
autoligavel, o melhor método para comparar as diferengas entre as marcas foi testa-
las estatisticamente em conjunto.

Para a realizagao dos testes foi utilizada uma Maquina Universal de Ensaios, (Emic
DL2000), e adaptado a esta um dispositivo para ensaios de torgdo de fios e
braquetes, que foi desenvolvido para realizar a tor¢cdo do fio em suas duas
extremidades de maneira simétrica. O dispositivo para ensaios de torcdo de fios e
braquetes foi muito semelhante ao utilizado por Franco(FRANCO, 2013). Esse
dispositivo possuia uma base para adaptacdo dos cilindros em que os braquetes
foram colados para realizar os ensaios. Para prender o fio foram confeccionados
dois outros cilindros, um de cada lado do dispositivo, a fim de manter o sistema
alinhado e permitir uma perfeita rotagao do fio em torno do seu eixo longitudinal.
Para isso, o dispositivo de tor¢gdo foi montado de forma que garantisse um
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alinhamento entre o fio e a canaleta, desconsiderando o torque original da
prescricdo dos braquetes testados. Foram realizadas pesquisas similares utilizando
também um dispositivo para a tor¢do, embora com design diferente, mas com a
mesma finalidade.(ARCHAMBAULT et al., 2010a; BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI;
STEINECK; WICHELHAUS, 2012; MAJOR et al., 2011b)

Ainda que alguns estudos semelhantes tenham optado por testar elementos
dentarios distintos,(CHUNG et al., 2009; HUANG et al., 2009) para este trabalho
optou-se por utilizar somente braquetes do incisivo central superior. Isso porque este
elemento tem sido amplamente testado em pesquisas conceituadas com o mesmo
proposito.(BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012;
CASH et al., 2004; FRANCO, 2013; MORINA et al., 2009; ODEGAARD; MELING;
MELING, 1994) Como o desvio padrao foi extremamente baixo, para desenvolver a
pesquisa optou-se por utilizar apenas cinco braquetes de cada um dos tipos de
braquete citados anteriormente (totalizando 50 braquetes), assim como na pesquisa
de Franco.(FRANCO, 2013)

Cada combinacdo braquete/fio foi utilizada uma vez. Com o intuito de evitar a
deformacéo do fio, para cada torgdo um segmento diferente era inserido.

Pela relacdo direta que existe entre a efetividade da expressdo do torque e a
interagdo entre o calibre do fio e da canaleta utilizada, o posicionamento final do
dente dependeria da maxima expressido do braquete em interagdo com um fio
retangular de diametro igual ao da canaleta (“full-size”). Para tal, seria necessario o
uso de fios “full-size” no final do tratamento para obter o torque desejado, ja que fios
retangulares de menor calibre produziriam uma folga na canaleta que alteraria o
torque.(MEYER; NELSON, 1978)

Apesar dessa afirmacgao, optou-se por se utilizar o calibre 0,019”x 0,025” que ja foi
testado em varias pesquisas referentes ao torque.(BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI;
STEINECK; WICHELHAUS, 2012; FRANCO, 2013; MAJOR et al., 2011b; MORINA
et al., 2009; SIATKOWSKI, 1999)

Em se tratando de braquetes autoligaveis, a maioria das pesquisas consideraram o
calibre 0,019”x 0,025” como o calibre de eleicdo para os testes de torcdo, mesmo
que a folga entre o fio e a canaleta ainda persista pelo n&o preenchimento total do
calibre da canaleta(BADAWI et al., 2008; BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS,
2012; MAJOR et al., 2011b; MORINA et al., 2009) Algumas pesquisas utilizaram
também fios de outros calibres, tais como 0,020"x 0,025”(JOCH; PICHELMAYER,;




Anexos 186

WEILAND, 2010), 0,018"x 0,025"(HUANG et al., 2009) e
0,019”x0,0195”.(ARCHAMBAULT et al., 2010b)

As combinacdes fio/braquete foram testadas em diferentes angulos de torgéo no fio:
12°, 24° e 36° e para cada angulo de torgao, foi avaliado o momento de torgdo na
grandeza “Nmm” (Newton x milimetro). Essas angulagdes ja foram testadas
anteriormente em pesquisa com o mesmo proposito, relatada na literatura em
2008.(BADAWI et al., 2008; FRANCO, 2013)

Nao foi utilizado o dngulo de torgdo de 48° porque segundo a equipe do Laboratério
de Qualidade Assegurada do Centro de Pesquisas das Industrias (Sorocaba, SP,
Brasil) no trabalho de Franco(FRANCO, 2013) que foi desenvolvido no mesmo
laboratorio, esse angulo causou soltura excessiva dos braquetes e excesso de
esforco mecanico nas paredes da canaleta dos braquetes, para além do que eles
foram projetados, independente da marca. Além disso, a equipe sugeriu que se
fosse usado o angulo de 48°, muitos braquetes iriam se romper antes de atingir este
angulo.

Angulagdes diferentes também ja foram utilizadas por outros autores, tal como
Huang, que em 2009(HUANG et al., 2009) avaliou o torque de 20° com fios de
diversas espessuras. Outros autores(BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012;
MAJOR et al., 2011b) pesquisaram também o momento em que o fio comegou a

expressar o torque.

6.3 ANALISE DOS RESULTADOS

Neste estudo, foram avaliados dez tipos de braquetes, de seis diferentes marcas
comerciais, todos com canaleta 0,022°. A avaliagdo consistiu em verificar as
possiveis diferencas no que concerne a expressao do torque que cada um dos
braquetes poderia produzir quando da interagdo com um fio de secgao retangular de
dimensao 0,019°x0,025”. Os braquetes testados estavam distribuidos da seguinte
forma: quatro braquetes autoligaveis de ceramica (In-Ovation C — GAC, Damon
Clear — Ormco, QuicKlear - Forestadent, Click-It - TP Orthodontics), um autoligavel
de ceramica com canaleta de metal (Clarity SL - 3M Unitek) trés convencionais de
ceramica (Inspire Ice — Ormco, InVu Ceramic - TP Orthodontics, Roth Ceramic -
Morelli) e um convencional de ceramica com canaleta de metal (Clarity Metal-
Reinforced Ceramic Bracket - 3M Unitek). Como controle foi usado o braquete
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autoligavel metalico Damon 3MX - Ormco, pois esse foi 0 que apresentou os
melhores resultados na pesquisa de Franco(FRANCO, 2013).

Todos os braquetes foram testados uma vez, com um segmento diferente de fio para
cada teste. Foram registrados os momentos de torque em trés angulos de tor¢ao
distintos: 12°, 24° e 36°, conforme ja realizado em pesquisas anteriores.(BADAWI et
al., 2008)

Ao analisar os dados encontrados, foram observados resultados estatisticamente
significantes para todas as torgdes testadas em todos os braquetes.

Nos testes, observou-se que o braquete Damon Clear apresentou o maior valor de
torque em todas as angulagdes testadas, sempre seguido pelo Clarity, Clarity SL e
Damon 3MX.

Observou-se com os resultados que o comportamento dos braquetes testados foi
independente do modo de ligagdo que cada um apresentava. Visto que ndo houve
uma logica, ndo ha como generalizar que os autoligaveis, passivos ou ativos,
apresentaram melhor expressdo do torque do que os convencionais. E nem é
possivel estabelecer uma comparagao conjunta generalizada entre os autoligaveis
ativos e passivos. Cada um apresenta um comportamento, tanto entre os
autoligaveis ativos e passivos, como quando comparados aos convencionais.
Contudo, alguns estudos corroboram os resultados encontrados neste estudo. Com
relagao a efetividade em relagao a expressao e corregao do torque, Morina et al. em
2009 relataram somente pequenas diferencas entre os varios sistemas de
braquetes, autoligaveis ativos, passivos e braquetes convencionais.(MORINA et al.,
2009) Outros resultados que se assemelham aos desse autor s&o os de Pandis et al.
e Fansa et al. (FANSA et al.,, 2009; PANDIS; STRIGOU; ELIADES, 2006) que
afirmaram que os braquetes autoligaveis ndo sdo superiores aos convencionais
quando se comparam suas caracteristicas biomecanicas, ou seja, ndo ha diferenga
estatisticamente significantes entre eles.

Corroborando esses achados, apds avaliar a capacidade de torque de braquetes
convencionais e autoligaveis, Huang(HUANG et al., 2009) em 2009 afirmou que o
efeito do sistema de braquetes tem pouca importancia. O que realmente interfere no
momento de torque s&o as caracteristicas do arco, ou seja, tipo e a espessura do fio
utilizado.

O dtimo trabalho realizado que também suporta os resultados deste estudo foi
desenvolvido por Brauchli et al.(BRAUCHLI; STEINECK; WICHELHAUS, 2012), em
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2012. Em sua pesquisa foi determinada a quantidade de torque expresso por varias
marcas de braquetes autoligaveis, ativos e passivos, e avaliado se os clipes dos
braquetes ativos interferiam na expressao final do torque. Ao final, ndo houve
diferenca estatisticamente significante entre os dois sistemas, o que demonstrou que
nao faz diferenga o braquete ser ativo ou passivo. O que realmente importa na
transmissao do torque é a dimensao da canaleta do braquete.

Ao contrario destes resultados, foi relatado que se consegue um melhor controle nos
movimentos de torque, rotacdo e inclinagdo dos dentes quando sao utilizados
braquetes autoligaveis interativos.(VOUDOURIS, 2003)

Ao medir a diferenga dos momentos de terceira ordem utilizando apenas um fio de
aco inoxidavel 0,019”x0,025” em dois braquetes autoligaveis ativos e dois passivos,
Badawi et al. mostraram que os primeiros sdo mais efetivos na expressao do torque
do que os ultimos.(BADAWI et al., 2008) Muito provavelmente o resultado de Badawi
et al.(BADAWI et al., 2008) foi diferente do encontrado nesta pesquisa pela diferenca
na altura das canaletas dos braquetes testados.

O trabalho de Gick et al. (GICK, 2012) demonstrou que o tipo de ligagao influencia
no percentual de corregcédo do torque. As ligagdes interativa e metalica apresentaram
as maiores porcentagens de corregao do torque, atingindo a totalidade da prescri¢ao
incorporada ao braquete com o fio 0,019°x0,025". E as ligagbes passiva e
elastomérica apresentaram porcentagens de corregdo de torque aquém da
prescricdo, mesmo com o fio 0,021"x0,025”. Esse resultado deve ter ocorrido pois
nesse trabalho n&o foi verificada a variacdo de prescrigdo de cada braquete, ja que a
prescricdo também é um fator importante na expressao do torque e ndo € somente o
modo de fechamento que influencia no resultado obtido.

Miles(MILES, 2009) relatou que n&o existem evidéncias clinicas de que os braquetes
autoligaveis sédo realmente mais eficientes do que os convencionais. No entanto,
isso € s6 uma especulagédo e ndo ha embasamento em pesquisa cientifica.

Os testes mostraram ainda que o material do clipe sozinho também néo influenciou
no resultado, visto que ranking foi composto por braquete autoligavel passivo com
clipe de ceramica, braquete convencional sem clipe e atado com ligadura
elastomérica, braquete autoligavel ativo com clipe de metal e braquete autoligavel
passivo com clipe de metal, respectivamente.

Em relacdo ao material da canaleta, os resultados de uma forma geral também

foram independentes da presencga ou n&o do reforgo com canaleta de metal, ja que o
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Damon Clear se mostrou superior nos resultados, mesmo néao apresentando esse
reforco.

O reforco aparece como uma forma de assemelhar os braquetes ceramicos aos
metalicos em relagao a friccdo. No entanto, em relagdo ao torque, essa canaleta de
metal parece diminuir levemente sua expressao.

Isso ocorre pelo mesmo motivo pelo qual especula-se que o Damon Clear tenha
apresentado resultados superiores até mesmo aos do Damon 3MX. O que ocorre é
que o metal absorve um pouco da for¢ca que € transmitida pelo fio quando a torg¢ao é
realizada e a ceramica nado. Esse resultado se assemelha ao achado de
Morina(MORINA et al., 2009), no qual a combinagédo do fio de ago 0,019"x0,025”
com o braquete cerdmico (Fascination 2) apresentou o maior momento de torque
(35 Nmm).

Corroborando essa especulagao, Viazis(VIAZIS; CAVANAUGH; BEVIS, 1990;
VIAZIS; CHABOT; KUCHERIA, 1993) defende que devido as caracteristicas do
oxido de aluminio, os braquetes de ceramica tem uma dureza extremamente alta,
sendo significativamente mais rigidos do que os de aco inoxidavel. Van Vlack(VAN
VLACK, 1975) defende que a ceramica mostra muito pouca deformagao elastica ou
plastica.

Esses dados confirmam a afirmacéo de Morina et al.(MORINA et al., 2008) de que o
mais resistente dos materiais ulitizados atualmente € a ceramica, mas a grande
desvantagem é sua propensao a fratura em altos angulos de torque.

O aco inoxidavel aceita altos momentos de tor¢do com alguma deformacao elastica
antes de se tornar plastico e permanente. Esta deformacgao elastica das paredes da
canaleta permite que algum momento da forga seja absorvido sem uma abertura
permanente das paredes da canaleta. Braquetes de plastico reforcadas com metal
podem ser usado, por razdes estéticas, e sdo capazes de transferir momentos de
torque ao dente, mas menos do que braquetes de ceramica ou de acgo
inoxidavel.(ERIKSEN, 2011)

A afirmagao de que o metal absorve parte do torque esta confirmada no fato de que
na analise geral os braquetes Clarity e Clarity SL expressaram mais o torque do que
o Damon 3MX que é puramente metalico e menos do que o Damon Clear que é
puramente ceramico.

Dentre os fatores que influenciam a expresséo do torque, a conformagao e tamanho

da canaleta parecem ser uns dos que mais implicam na sua efetividade. Em varias
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pesquisas, as medi¢gdes indicam que de uma forma geral as canaletas dos
braquetes, autoligaveis ou nao, encontram-se acima do tamanho relatado pelo
fabricante. Dessa forma, a folga entre o fio e a canaleta pode ser maior e prejudicar
a mecanica em relagao ao torque expresso.(CASH et al., 2004)

As prescrigdes de torque, as condigdes de superficie, o material e o0 desenho dos
braquetes foram avaliados por Kapur-Wadhwa(KAPUR-WADHWA, 2004). Esse
autor afirmou que o contato entre o fio e a canaleta do braquete seria maior em
canaletas estreitas e fios de arestas com &ngulos vivos quando comparados a
canaletas mais largas e fios de arestas arredondadas. Observou ainda que o torque
efetivo dependeria também da tolerancia dos fabricantes.

Morina et al.(MORINA et al., 2009) realizaram um estudo comparativo para avaliar a
efetividade de torque entre varios braquetes, autoligaveis ativos, passivos e
convencionais (metalicos, ceramicos e de policarbonato) e, observaram que a
relagdo entre fio e canaleta parece ser mais importante do que as diferengas nos
designs dos braquetes quando se avalia a eficiéncia na corregédo do torque.

Neste estudo, a altura das canaletas dos braquetes testados também foi medida
para verificar sua relagdo com o resultado do torque expresso. Utilizou-se para
medigao um Projetor de Perfil (Starrett VB 300).

Foi encontrado que a maior expressao de torque realmente aconteceu no braquete
que apresentou a menor canaleta (Damon Clear) e a menor expressdo, no que
apresentou a maior canaleta (InVu Ceramic). Exatamente a mesma relagdo
encontrada no trabalho de Franco(FRANCO, 2013), no qual o braquete que
apresentou a maior expressao de torque foi 0 que mostrou menor canaleta (Damon
3MX) e o que mostrou a a menor expressao, foi o0 que apresentou a maior canaleta
(Bioquick).

Esses dados corroboram os resultados dos graficos, tanto os de Forga x
Deformacdo, quanto os de Momento de torque x Angulo desta pesquisa, que
mostraram o inicio da aplicagdo de forca ou momento de tor¢do logo no inicio para
os braquetes com menores folgas de canaleta e uma constante no grafico para os
braquetes que tinham maiores folgas.

De acordo com a norma DIN 13971-2 introduzida em 2000 a fim de regulamentar as
dimensdes nominais dos braquetes e seus limites de tolerancia, a altura das
canaletas dos braquetes considerados pelos fabricantes de dimensao 0,022, pode
variar de 0,559 mm (que corresponde exatamente a 0,022”) até o limite maximo de
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0,599 mm (que corresponde a 0,023"). Nessa pesquisa, a altura da canaleta de
todos os braquetes se encontrava acima do limite minimo de tolerancia preconizado
pela norma. A que mais se aproximou do limite minimo foi a canaleta do braquete
Damon Clear, que obteve uma medida de 0.562 mm (0,02213"). Os braquetes
Damon 3MX, In-Ovation C, Inspire Ice, Clarity SL, Clarity, Ceramic Roth e QuicKlear
apresentaram tamanhos intermediarios de canaleta, mas todos dentro do limite da
toleranica. O braquete Click-it (0.606 mm) apresentou altura da canaleta acima do
limite maximo preconizado pela norma DIN 13971-2. Por ultimo, a canaleta do InVu
Ceramic foi a que mais se distanciou do limite de tolerancia maxima, com 0.63 mm.
A partir dessa analise, observou-se forte relagdo entre a dimensao da canaleta e a
expressdo do torque. Essa variagdo na altura da canaleta faz com que a folga
existente entre o fio e a canaleta também seja alterada. Acredita-se que quanto
maior a canaleta, maior a folga entre o braquete e o fio e, menor a expressao do
torque.

Dessa forma, o braquete que apresentou a menor altura da canaleta foi o que
apresentou a maior expressao do torque, ao contrario daquele que apresentou a
maior altura e que obteve a menor expressao.

O menor resultado encontrado para a altura média das canaletas foi do Damon
Clear. Na sequéncia, Damon 3MX, In-Ovation C e Inspire Ice juntos na terceira
posicdo, seguidos de Clarity SL, Clarity, Ceramic Roth, QuicKlear, Click-it e, por
ultimo InVu Ceramic.

Essa menor altura da canaleta do Damon Clear deve também ter colaborado para
sua maior expressao de torque.

O Damon 3MX pode ter apresentado menores valores de torque devido a sua
constituicdo metalica em relagado ao Clarity e Clarity SL, que apresentaram maior
altura da canaleta, mas sdo ceramicos e tem somente um fino reforco de metal na
canaleta.

Como o In-Ovation C teve uma altura intermediaria entre o Damon 3MX e os dois
Clarity, mas com um resultado pior na expressao do torque, acredita-se que o clipe
pode ter influenciado o resultado neste braquete, pois como € um clipe ativo, com
uma for¢ca maior ele pode sofrer um pequeno deslocamento diminuindo a expressao
do torque.

O Inspire Ice foi o braquete convencional com a segunda melhor expressao do

torque e apresentou a terceira menor altura de canaleta.
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O Ceramic Roth mostrou grande altura de canaleta, foi o penultimo na expresséo do
torque aos 12° e 24° e fraturou antes de atingir os 36°, provavelmente neste caso o
fator principal responsavel pelo resultado pobre na expressédo do torque foi a maior
altura de canaleta em relagdo aos outros braquetes.

O QuicKlear também apresentou grande altura de canaleta, pobre expresséo do
torque e fraturou antes de atingir os 24°, o que € um resultado muito ruim.

O Click-it apresentou penultimo lugar em relagdo a altura de canaleta, mas
apresentou um resultado intermediario de expressao do torque a 12° e 24°, talvez
por ser ceramico, autoligavel passivo e apresentar um firme fechamento do clipe
com o arco. Por outro lado, esse braquete fraturou sempre antes de atingir os 36° e
com fraturas em angulos distintos, o que sugere um baixo padréo de qualidade.

Por fim, o InVu Ceramic foi o que apresentou maior altura de canaleta e também a
menor expressao do torque.

Quando analisados somente os braquetes n&o autoligaveis, o braquete Clarity foi
entdo o que apresentou os melhores resultados em todos os angulos de torque,
sempre seguido pelo Inspire Ice. O braquete InVu Ceramic foi o que apresentou
menor expressao de torque, mas o Ceramic Roth fraturou antes de antingir os 36°.
Ao analisar os braquetes autoligaveis isoladamente o braquete Damon Clear se
destacou em todos os angulo de torque, sendo sempre seguido pelo Clarity SL e
Damon 3MX. O braquete que apresentou a menor expressao de torque foi o In-
Ovation C, mas o braquete QuicKlear fraturou antes de atingir os 24° e o Click-it
fraturou antes de atingir os 36°.

Foram realizadas regressdes lineares simples para verificar quanto o angulo de
torcao do fio € responsavel pelo momento de tor¢do expresso na canaleta. Para o
braquete Click-1t, o angulo de tor¢do é responsavel por 75% do momento de torgao
expresso na canaleta (tabela 16). Esse braquete apresentou um valor inferior aos
outros braquetes provavelmente porque outros fatores influenciam na expresséo do
momento de torcdo. Especula-se que um desses fatores pode ser relacionado ao
modo de fechamento desse braquete que, diferente de todos os outros, ocorre
quando duas partes do clipe deslizam em sentidos opostos em dire¢do ao centro da
canaleta e se encontram, o que pode favorecer uma maior folga ou distorgdo quando
0 angulo de torque do fio comega a ser transmitido para a canaleta. Para os
braquetes Ceramic Roth, In-Ovation C, Inspire Ice, Damon Clear, Damon 3MX, InVu
Ceramic, Clarity e Clarity SL os valores foram respectivamente 97, 99, 99, 99, 99,
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99, 99 e 98%. Pode-se observar que essa correlacdo € muito forte, variou entre 97 e
99%. Isso mostra que para a maioria dos braquetes os outros fatores séao
insignificantes e nem precisam ser considerados clinicamente. O que realmente
importa na expressao do torque € o angulo de tor¢c&do do fio. Clinicamente esse dado
€ importante pois mostra que praticamente todo o troque dado no fio sera espresso
na canaleta e é diretamente transferido para o dente. Nao foi possivel realizar a
regressao linear simples do QuicKlear pois o braquete fraturou antes de atingir os
24°.

E importante salientar que inimeros fatores influenciam o torque durante o
tratamento ortodéntico. Magnitude da tor¢ao, espessura do fio, tamanho da canaleta,
posicionamento do braquete, posicionamento do dente, composicdo do fio e do
braquete,(ARCHAMBAULT et al., 2010a) diferengas dimensionais, tolerancia da
fabricagdo dos braquetes(MAJOR et al., 2010; SEBANC et al, 1984) e
fios,(SEBANC et al., 1984) diferenga das ligas constituintes dos fios e, processo de
fabricagcdo dos braquetes, seja injecdo-moldagem, fundigdo ou fresagem(GIOKA,;
ELIADES, 2004) podem modificar o torque expresso no braquete.

Na pesquisa de Franco(FRANCO, 2013) ficou muito mais evidente a relagdo da
altura da canaleta com a expressdao do torque muito provavelmente porque as
unicas variaveis que influenciavam esse resultado eram o formato do clipe e a altura
da canaleta, excluindo o material do clipe e da canaleta.

Na realidade, o que gerou os resultados da pesquisa deste trabalho n&o foi de forma
isolada nem o formato ou material do clipe, nem a altura ou material da canaleta,
mas sim o conjunto de caracteristicas que cada braquete possui, que torna cada um
deles unico. E ndo é possivel generalizar os resultados justamente porque cada
braquete apresenta um comportamento diferente frente ao torque.

Observe o esquema seguinte que apresenta o comportamento dos braquetes nos
diferentes angulos de torgéo testados:
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6.4 CONSIDERAGOES CLINICAS

Mesmo sendo muito importante, a expressdo do torque ndo € sozinha o fator
primordial na escolha de um braquete. O essencial é que se avalie qual sera o
movimento mais relevante no tratamento de cada caso, para entdo proceder a
escolha do braquete.

A caracteristica mais significativa do braquete depende do tipo de movimentagéo
que sera necessaria e realizada. Em pacientes que apresentam muito apinhamento,
por exemplo, a friccdo € com certeza o atributo mais importante para que essa
corregao aconteca.

Nesta pesquisa, o Damon Clear apresentou a melhor expressao de torque para os
angulos 12°, 24° e 36° e por esse motivo, sabe-se agora que quando for necessario
trabalhar torque com um braquete estético, a escolha desse autoligavel sera a
melhor alternativa. Com uma expresséo ligeiramente menor, quando se optar por
trabalhar com um braquete estético convencional, entdo o braquete que melhor
atende a esses requisitos é o Clarity.

A faixa de torque clinicamente efetiva de cada marca esta descrita na tabela 8.
Verificou-se que para efeitos clinicos o torque de 5 Nmm apareceu primeiramente no
Damon Clear, seguido do Clarity, Clarity SL, Click-It, Damon 3MX, QuicKlear, Inspire
Ice, In-Ovation C, Ceramic Roth e, por ultimo, no InVu Ceramic. Para um torque de
20 Nmm, o que primeiro expressou foi o Damon Clear, seguido do Clarity, Clarity SL,
Damon 3MX, Click-It, QuicKlear, Inspire Ice, In-Ovation C, Ceramic Roth e, por
ultimo, no InVu Ceramic.

Na maioria das marcas testadas, para que as tor¢des realizadas no fio ortoddntico
alcangassem resultados clinicos efetivos, elas deveriam variar de aproximadamente
1° até 16°.

A expressao do torque nao fica na dependéncia de um fator somente, mas sim de
todo o conjunto de caracteristicas do braquete, estando assim relacionada ao
sistema de ligacao fio/braquete escolhido para ser utilizado na mecanica ortoddntica
(autoligavel ativo, passivo ou convencional com ligadura elastica), tipo e material do
fechamento e também, do material e altura da canaleta.

Porém, como os resultados da faixa de torque clinicamente efetiva foram muito
semelhantes ao ranking de expresséo de torque para todos os angulos testados e
também muito semelhantes ao ranking da folga da canaleta, quando se avalia a




Anexos 196

efetividade do torque, parece licito afirmar que a relagcdo entre a espessura entre o
fio e a canaleta € mais importante do que os diferentes sistemas de ligagado das
diversas marcas de braquetes.(CASH et al.,, 2004; JOCH; PICHELMAYER,;
WEILAND, 2010; KAPUR-WADHWA, 2004; MELING; ODEGAARD; MELING, 1997;
MORINA et al., 2009; SEBANC et al., 1984) Vale destacar ainda a importancia de se
conhecer a precisao das dimensdes de cada braquete, assim como de avaliar qual
devera ser o torque aplicado ao fio em cada caso para que através do conjunto
braquete/fio se consiga aplicar um torque clinicamente efetivo ao dente.

7 CONCLUSOES

Tendo em vista as amostras estudadas, a metodologia utilizada e os resultados
expostos e discutidos, pode-se concluir que:

* Quando os braquetes foram testados aos 12°, o braquete que apresentou o
maior momento de forga, foi 0 Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL,
Damon 3MX, Click-it, QuicKlear, Inspire Ice, In-Ovation C, Ceramic Roth e,
por ultimo, InVu Ceramic. Quando avaliados aos 24°, o braquete que
apresentou o maior momento de forca foi o Damon Clear. Seguido pelo
Clarity, Clarity SL, Damon 3MX, Inspire Ice, Click-it, In-Ovation C, Ceramic
Roth e, por ultimo, InVu Ceramic. O braquete QuicKlear fraturou antes de
atingir esse angulo de torcdo. Aos 36°, o braquete que apresentou o maior
momento de forga foi o Damon Clear. Seguido pelo Clarity, Clarity SL, Damon
3MX, Inspire Ice, In-Ovation C e, por ultimo, InVu Ceramic. Os braquetes
Ceramic Roth, QuicKlear e Click-it fraturaram antes de atingir esse angulo de
torcao.

* Ao analisar as marcas em conjunto, pode-se observar diferengas
estatisticamente significantes em todas as tor¢des estudadas, sendo que o
InVu Ceramic foi o que apresentou a menor expressividade de torque em
todas as torgbes testadas; em contrapartida, o braquete Damon Clear foi o
gue mais expressou torque em todos os angulos testados;

* Quando observada a faixa de torque considerada clinicamente efetiva,
verificou-se que esta comegava em angulos de torgbes correspondentes

menores para os braquetes que possuiam a menor altura da canaleta, e que
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consequentemente apresentavam a menor folga entre o fio e a canaleta.
Dentre eles, o braquete Damon Clear foi o que primeiramente manifestou um
torque clinicamente efetivo, bem como apresentou a menor folga da canaleta;
em contrapartida, o InVu foi o que obteve a maior folga da canaleta e um dos
que manifestaram tardiamente um torque clinicamente efetivo;

* Alguns braquetes fraturaram durante os testes, ndo suportando todo o torque
aplicado. Os braquetes Ceramic Roth e Click-it fraturaram antes de atingir os
36° e o QuicKlear antes de atingir os 24°.
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