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RESUMO

Os alinhadores ortodénticos oferecem diversas vantagens em relagdo aos aparelhos
fixos tradicionais, como aceitabilidade, eficiéncia, facilidade de higiene e versatilidade.
Torna-se relevante salientar que eles também apresentam algumas limitacbes e
desafios, como a necessidade de cooperagao do paciente, dificuldade de controlo da
rotacéo e inclinagdo dos dentes posteriores, entre outros movimentos, além do custo
elevado e falta de evidéncias cientificas quanto a durabilidade dos resultados a longo
prazo. Desta forma, o presente estudo pretende avaliar a eficacia imediata e a
estabilidade dos resultados alcangados com o uso de alinhadores ortodénticos no
tratamento de maloclusdes dentarias no formato scoping review. Para tal, a pesquisa
foi conduzida utilizando o motor de busca de acesso livre PubMed, as bases de dados
Cochrane, periodicos da CAPES, e Medline, com foco em estudos publicados de 2019
a 2023. A metodologia seguiu as diretrizes PRISMA e o modelo PICO. Foram
analisados 89 artigos, tendo sido selecionados 18 para uma avaliagédo abrangente.
Entre os resultados obtidos encontrou-se que os alinhadores transparentes
demonstraram eficacia na corre¢ao de maloclusdes simples a moderadas, com menos
dor e impacto na qualidade de vida, alcangando bons resultados de médio e longo
prazo. Entretanto as revisdes selecionadas neste scoping review também revelaram
alguma limitagao dos alinhadores transparentes em alcangar os mesmos resultados
que os aparelhos fixos nos tratamentos mais complexos, sendo necessaria a
utilizagao de recursos adicionais (como botdes, elasticos, mini-implantes, etc) para tal.
Desta forma percebe-se que, identificando suas limitagdes e dominando a técnica, os
alinhadores ortodonticos mostram-se eficazes nos tratamentos de pequena e média
complexidade, e que, quando utilizados de forma hibrida com outros dispositivos
ortodénticos, possuem potencial em alcangar bons resultados mesmo em casos mais

complexos, embora sejam necessarios mais estudos que corroborem isso.

Palavras chaves: "Alinhadores transparentes", "ma-oclusao", "eficacia", "resultados

imediatos", "estabilidade a longo prazo".



ABSTRACT

Orthodontic aligners offer several advantages over traditional fixed appliances, such
as acceptability, efficiency, ease of hygiene and versatility. It is important to note that
they also present some limitations and challenges, such as the need for patient
cooperation, difficulty in controlling the rotation and inclination of the posterior teeth,
among other movements, as well as the high cost and lack of scientific evidence as to
the long-term durability of the results. Therefore, this study aims to evaluate the
immediate effectiveness and stability of the results achieved with the use of orthodontic
aligners in the treatment of dental malocclusions in a scoping review format. To this
end, the research was conducted using the open-access search engine PubMed, the
Cochrane databases, CAPES journals, and Medline, focusing on studies published
from 2019 to 2023. The methodology followed the PRISMA guidelines and the PICO
model. A total of 89 articles were analyzed and 18 were selected for a comprehensive
evaluation. Among the results obtained, it was found that transparent aligners showed
efficacy in correcting simple to moderate malocclusions, with less pain and impact on
quality of life, achieving medium- and long-term good results. However, the reviews
selected in this scoping review also revealed some limitations of transparent aligners
in achieving the same results as fixed appliances in more complex treatments,
requiring the use of additional resources (such as buttons, elastics, mini-implants, etc.)
to do so. In this way, it can be seen that, by identifying their limitations and mastering
the technique, orthodontic aligners are effective in small and medium complexity
treatments and that, when used in a hybrid way with other orthodontic devices, they
have the potential to achieve good results even in more complex cases, although more

studies are needed to corroborate this.

Keywords: "Orthodontic aligners," "clear aligners", "malocclusion", "effectiveness",

"immediate outcomes", "long-term stability".
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1. INTRODUCAO

A Ortodontia, como especialidade da Medicina Dentaria, dedica-se a corregao
de ma-oclusdes e apinhamento dentario, desempenha um papel vital na promog¢ao da
saude oral e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes'. Ao longo dos anos, a
comunidade médico dentaria continuou a procurar formas inovadoras e eficazes em
como abordar a complexidade da ma oclusdo, reconhecendo a necessidade de
tratamentos mais cuidadosos e menos invasivos.

O surgimento do aparelho ortoddntico tornou-se um aspecto importante desta
evolugado. Tradicionalmente, os aparelhos ortodénticos fixos com braquetes e arcos
tém sido o principal método de corregéo ortoddntica®. No entanto, a necessidade de
solugdes esteticamente mais agradaveis e confortaveis impulsionou o design e a
popularidade dos aparelhos alinhadores ortodénticos, marcando uma revolugédo na
ortodontia.

Os alinhadores ortodénticos sdo unicos, possuem abordagem discreta e
removivel, tornando-os uma alternativa mais atraente comparativamente aos
aparelhos tradicionais®. Estes dispositivos sdo normalmente fabricados em materiais
transparentes, personalizados e individualizados para se ajustarem anatomicamente
aos dentes do paciente, proporcionando resultados estéticos de elevadissima
qualidade. A possibilidade de remogao durante os periodos de alimentagao e higiene
oral ajuda a melhorar o conforto do paciente e a adesao ao tratamento ortodéntico.

A transi¢do para o alinhador ortoddntico ndo envolve apenas estética, também
€ consistente com a busca continua por métodos mais eficazes*. A capacidade destes
dispositivos de promover movimentos dentarios controlados e previsiveis é objeto de
consideravel interesse cientifico®. Portanto, compreender a eficacia dos alinhadores
ortodénticos é fundamental para a comunidade médica-dentaria, pois busca melhorar
a pratica clinica.

Ao explorar este tema, é possivel aprofundar-se ndo apenas na evolugao
tecnolégica da ortodontia, mas também nas expectativas e necessidades dos
pacientes contemporaneos. Os alinhadores estéticos ortoddnticos sdo hoje uma
alternativa bem difundida face aos aparelhos metalicos convencionais na terapéutica

ortodontica?. Eles s&do essencialmente goteiras plasticas transparentes que se ajustam
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aos dentes e, através do apoio de acessoérios em resina (os attachments), ajudam a
movimenta-los para a posigao correta.

Os alinhadores sao frequentemente recomendados para casos leves a
moderados de apinhamento dentario, mas sua eficacia pode variar entre pacientes e
casos®. Desta forma, o desenvolvimento dessa pesquisa pretende responder a
seguinte questao: "Qual a eficacia do uso de alinhadores ortodénticos na corregcéo de
maloclusdes dentarias a médio e longo prazo?".

A importancia deste estudo é enfatizada devido a auséncia de avaliagbes
abrangentes que abordem n&o apenas as caracteristicas estéticas, mas também as
implicagbdes funcionais e de saude bucal. A capacidade da comunidade médica-
dentaria em direcionar a pratica clinica baseada na evidéncia € dificultada pela falta
de um amalgama completa das pesquisas existentes sobre aparelhos alinhadores
ortodonticos.

Consequentemente, esta pesquisa foi iniciada para preencher essa lacuna,
oferecendo uma analise ampla da eficacia dos alinhadores ortoddnticos. Pretende
também contribuir para uma compreensao mais aprofundada da importancia clinica e
cientifica destes dispositivos inovadores. Portanto, o estudo proposto traz luz ao tema
ao abordar ndo apenas as caracteristicas estéticas imediatas, mas também os efeitos
duradouros para a saude e fungado mastigatoria.

A aplicagao pratica dos alinhadores ortoddnticos necessita de uma base solida
de evidéncias para auxiliar os profissionais na decisdo clinica. Esta pesquisa
desempenhara um papel fundamental na elaboracdo de planos de tratamento mais
personalizados e eficazes, o que aumentara a eficacia geral dos servigos ortoddnticos.
Além disso, a circulagdo destes resultados podera ter um impacto benéfico nas
politicas de saude oral, levando ao desenvolvimento de recomendagdes que tenham
em conta os avangos tecnolégicos e as preferéncias dos pacientes.

A justificativa para presente estudo, € notavel visto que ele n&o ira apenas
enfatizar a relevancia direta para a pratica clinica, mas também reconhecer a
contribuicdo mais extensa para o avango da teoria e da pratica médico-dentaria,

atendendo as necessidades contemporaneas de profissionais e pacientes.



14

1.1 Contexto historico

A origem dos alinhadores ortoddnticos remonta ao final do século XIX, quando
o dentista americano Calvin S. Case prop0s o uso de goteiras de borracha vulcanizada
para movimentar os dentes’. No entanto, Greppe e Sigilido® destacam que foi somente
na década de 1940 que o ortodontista Harold Kesling desenvolveu o conceito de
“setup”, que consistia em remover os dentes de um modelo de gesso, reposiciona-los
na posicao ideal e confeccionar uma goteira de acetato sobre o novo modelo,
dispositivo chamado de “Tooth Positioner’. Esse método, apesar de inovador, era
trabalhoso e impreciso, pois dependia da habilidade manual do profissional.

Com o aparecimento de materiais estéticos, resultante dos avancgos
tecnoldgicos, a idéia ganha forga pelas méos de Ponitz em 1971, o qual denominou o
dispositivo de “retentores invisiveis”. No ano de 1997, Sheridan desenvolveu um
meétodo de tratamento com alinhadores, que se baseava em 3 principios basicos:
espaco, forga e tempo, e, em 2000, juntamente com Hilliard, desenvolveram o Sistema
Essix. Este tinha o protocolo baseado no sistema “bolha-abaulamento” que, utilizando-
se de resina adicionada ao modelo, cria-se uma “bolha” ou espaco no retentor, que
sera preenchido pelo deslocamento do dente apds “abaulamento” causado pelo uso
de Thermopliers (alicates aquecidos).

Com o avancgo da tecnologia digital, surgiram novas possibilidades para a
confecgdo dos alinhadores ortoddnticos. Em 1997, a empresa Align Technology
langou o sistema Invisalign®, que utiliza um software para planear o tratamento e
fabricar os alinhadores por meio de estampagem a vacuo, baseada em um modelo
estereolitografico de resina (impresséo 3D)’. O sistema Invisalign® tornou-se o mais
popular e difundido no mercado, mas também surgiram varias marcas que oferecem
produtos similares, como ClearCorrect®, Orthocaps®, Easysmile®,
SmileDirectClub®, Spark® e Suresmile®®10, entre outras.

Os alinhadores ortodénticos evoluiram ao longo do tempo, tanto em termos de
materiais quanto de técnicas. Os materiais utilizados atualmente s&o poliuretanos
termoplasticos, que apresentam propriedades como transparéncia, flexibilidade,
resisténcia e biocompatibilidade’. As técnicas envolvem o uso de acessoérios como
attachments, elasticos, botdes, power ridges®, e precision wings® que aumentam a

eficiéncia dos movimentos dentarios e permitem tratar casos mais complexos™.
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De maneira mais recente, alguns alinhadores, como os da marca Angel
Aligner®, em sua versao “kid”, oferece a opc¢éao de utilizagado conjunta de sistemas de
tracdo extraoral (figura 1), apoiada em botdes incorporados aos alinhadores, em
tratamentos de ortodontia interceptiva, além de asas linguais como guias de
reposicionamento lingual (figura 2), e “pica lingua” ou Cribs (figura 3), para os casos

de interposicéao lingual.

Figura 1 — Sistema de tragao extra-oral. Fonte: https://iortho.angelalign.com/).

Asas linguais:
Alingua se posiciona
sobre as asas e se
coloca na posicio
adequada

Figura 2 — Guias de reposicionamento lingual. Fonte: https://iortho.angelalign.com/
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Figura 3 — Reeducador de habito lingual (cribs). Fonte: https://iortho.angelalign.com/

Algumas empresas (Geniova®) tém se esforgado para desenvolver sistemas
hibridos, unindo os principios do aparelho fixo com os dos alinhadores, dentro dos
préprios alinhadores. Tal idéia decorre da incorporagao de fios ortoddnticos aos
alinhadores, onde o plastico pode estar segmentado por dentes/grupos de dentes,
através de “pbraquetes virtuais" estampados no corpo do alinhador, seja por
lingual/palatino, seja por vestibular (figura 4). A proposta do fabricante & dividir o
tratamento em duas fases, a primeira com os alinhadores associados aos fios
ortodoénticos, ditos aceleradores, para minimizagdo da magnitude da maloclusao; e a
segunda, para continuidade da biomecéanica corretiva com os alinhadores estéticos

usuais.

Figura 4 - Incorporacgéao de fios ortodénticos. Fonte: https://geniova.com/en

Os alinhadores transparentes representam uma alternativa moderna e estética

para o tratamento ortodontico, que atende a exigéncia dos pacientes por conforto e
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discricdo. No entanto, eles também apresentam limitagbes e desafios, como a
necessidade de cooperagao do paciente, a dificuldade de controle da rotagao e da
inclinacdo dos dentes, o custo elevado e a falta de evidéncias cientificas sobre sua
eficacia a longo prazo’. Portanto, € importante que o médico dentista/ortodontista
conhega bem as indicagbes, as contraindicagbes e as particularidades dos
alinhadores ortodénticos, para poder oferecer um tratamento adequado e de maxima

eficacia terapéutica aos seus pacientes.

1.2 Vantagens dos alinhadores ortodénticos

Um dos principais beneficios dos alinhadores ortoddnticos é a sua popularidade
entre os pacientes, que apreciam a natureza discreta do tratamento e ndo se
preocupam com a possibilidade de interferir na sua aparéncia ou autoestima.
Pacientes tratados com alinhadores ortoddnticos normalmente tém maior satisfagao
com seu sorriso e qualidade de vida do que os pacientes que foram tratados com
aparelhos fixos’.

Outro beneficio dos alinhadores ortodénticos € a sua capacidade de
movimentar os dentes, que pode ser comparavel ou maior que a ortodontia fixa em
certos casos. Os alinhadores ortoddnticos sdo capazes de abordar o apinhamento
anterior, overjet, overbite e o indice de irregularidade de Little mais rapidamente e com
mais eficacia do que os aparelhos fixos'?.

Outra vantagem do alinhador ortoddntico é a facilidade de higiene bucal, que
reduz o risco de caries, manchas de desmineralizacdo de esmalte, inflamacéao
gengival e outras complicagdes bucais®. Como os alinhadores sdo removiveis, os
pacientes podem escovar e usar fio dentario de forma convencional, sem interferéncia
de braquetes e fios metalicos. Além disso, os alinhadores sao confecionados com
materiais biocompativeis que resistem a placa bacteriana, promovendo assim a saude
oral’.

O alinhador ortoddntico também tem como vantagem a versatilidade no
tratamento de diversos tipos de ma oclusido, que podem ser simples ou complexas.
Com acessorios como os attachments, elasticos, botdes, power ridges e bite rumps,
os aparelhos permitemm movimentos tridimensionais dos dentes, como rotacao,
inclinagéo, extruséo e intrusdo®. Os aparelhos ortoddnticos podem ser usados em

conjunto com outras técnicas ortoddnticas, como mini-implantes, expansores
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palatinos e cirurgia ortognatica'?, e ainda, em tragbes extra-orais, reeducacéo
muscular e posicionamento lingual.

Os alinhadores ortodénticos oferecem diversas vantagens em relagdo aos
aparelhos fixos tradicionais, como aceitabilidade, eficacia imediata em casos simples
e moderados, facilidade de higiene oral e versatilidade's. No entanto, é importante
salientar que os alinhadores ortodonticos também apresentam algumas limitagdes e
desafios, como a necessidade de cooperagdo do paciente na aderéncia ao
tratamento, dificuldade de controle da rotagdo e inclinacdo dos dentes posteriores,

alto custo e falta de evidéncias cientificas quanto a sua eficacia em longo prazo’.

1.3 Desvantagens dos alinhadores ortodonticos

Uma das desvantagens dos alinhadores ortodénticos € a necessidade de
cooperacgao do paciente, que deve usar os aparelhos por pelo menos 20 horas por
dia, troca-los conforme a sequéncia prescrita e manté-los limpos e integros, a fim de
preservar a integridade dimensional e estrutural do plastico. Caso contrario, o
tratamento pode ser comprometido, prolongado ou até interrompido. Além disso, o
paciente deve evitar comer ou beber com os alinhadores, sobretudo alimentos
quentes, pois pode danificar o material ou causar alteracao de cor’.

Outra desvantagem do alinhador ortodéntico é a dificuldade de controlar a
rotacdo e inclinacdo dos dentes posteriores, principalmente dos molares. Esses
movimentos exigem maior for¢a e maior area de contato entre o aparelho e os dentes,
0 que nem sempre € possivel. Portanto, alguns casos podem exigir o uso de
acessorios como fixagoes, elasticos ou botdes, o que pode aumentar a complexidade
e o custo do tratamento.

Uma terceira desvantagem do alinhador ortodéntico é o alto custo do
tratamento, que pode ser superior ao aparelho fixo tradicional. Isto porque os
aparelhos ortodénticos sao fabricados com tecnologia digital e impressao 3D, o que
envolve custos de producao, entrega e impostos. O tratamento pode ainda exigir a
confecdo de novos aparelhos caso estes sejam perdidos, fracturados ou
insuficientes’?.

Uma quarta desvantagem dos alinhadores ortoddnticos é a falta de evidéncias
cientificas sobre sua eficiéncia em longo prazo, tanto em termos de estabilidade
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quanto de qualidade dos resultados. A maioria dos estudos sobre os alinhadores sao
retrospectivos, comparativos ou baseados em relatos de casos, o que limita a validade
e a generalizagao dos achados. Além disso, ha poucos estudos que avaliam os efeitos
dos alinhadores sobre a saude periodontal, a fungdo mastigatoria e a articulagéo

temporomandibular’.

1.4 Indicagoes do uso de alinhadores ortodénticos

As indicagdes para o uso de alinhadores ortodénticos dependem de diversos
fatores, como tipo, gravidade e complexidade da ma ocluséo, plano de tratamento,
experiéncia do médico dentista/ortodontista e da cooperacdo do paciente. De um

modo geral, os alinhadores ortoddnticos sao selecionados quando:

e 0 apinhamento dentario é leve a moderado, que consiste na falta de espaco
para acomodar todos os dentes na arcada'?;
e se deseja realizar movimentos de expansao, protrusédo ou distalizagéo dos
dentes para aliviar o apinhamento e melhorar o alinhamento’;
e houver diastemas, que sao espagos excessivos interproximais;
e se pretende realizar movimentos de encerramento de espaco utilizando forga
leve e constante, através da retrusdo dos dentes anteriores;
e houver mordida aberta anterior, que € uma ma ocluséo caracterizada pela
auséncia de contato entre os dentes anteriores superiores e inferiores's;
e houver limitagdo motora para a higienizagao oral por parte do paciente, ou
quando este tem necessidades especiais, facilitando a atividade do cuidador.
Os alinhadores podem realizar movimentos de intrusdo dos dentes posteriores,
extrusao dos dentes anteriores ou corre¢ao da inclinagao dos incisivos, dependendo
da etiologia da mordida aberta'?. No que respeita @ mordida cruzada anterior ou
posterior, que sdo uma ma oclusao caracterizada pelo posicionamento invertido entre
os dentes superiores e inferiores em um ou mais segmentos da arcada dentaria, os
alinhadores podem realizar movimentos de expansao ou protrusdao dos dentes
superiores, ou retrusdo dos dentes inferiores, dependendo do tipo e da localizacéo da
mordida cruzada'®.
Ja no que respeita a sobremordida aumentada, uma ma oclusao caracterizada

pela cobertura vertical excessiva dos dentes inferiores pelos dentes superiores,



20

dependendo da causa da oclusdo, o aparelho pode promover um movimento de
intrusdo nos dentes anteriores, superiores e/ou inferiores, ou um movimento de
extrus&o nos dentes posteriores, superiores e/ou inferiores'”.

Para os casos de sobressaliéncia excessiva, que é uma ma oclusao
caracterizada pela projecao horizontal exagerada dos dentes superiores perante os
inferiores, os alinhadores podem realizar movimentos de retrusdo dos dentes
anteriores superiores e/ou protrusdo dos dentes anteriores inferiores, dependendo do
grau da sobressaliéncia.

Estas sdo algumas das principais indicagbes para o uso de alinhadores
ortodénticos, mas ndo sao as unicas. Em alguns casos, o alinhador ortodéntico pode
ser utilizado em conjunto com outras técnicas ortoddnticas, como mini-implantes,
expansores palatinos e cirurgia ortognatica, para tratar casos mais complexos e
graves's.

Ainda em relagao ao uso de alinhadores em casos com intrusdes ou extrusdes,
€ interessante notar que a maioria dos médicos dentistas/ortodontistas sentem-se

satisfeitos com o resultado entregue pelos alinhadores'® (tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo da amostra pelo grau dos alinhadores em casos com

intrusdes ou extrusoes
NOS CASOS CLINICOS EM QUE FOI

NECESSARIO INTRUSAO OU EXTRUSAO

DE PECAS DENTARIAS, OS RESULTADOS

COM OS ALINHADORES FORAM Total
SATISFATORIOS? Espanha Portugal (n=)
Sim 50 16 66
Nao 50 14 64
Omisso 18 41 59
Total (n=) 118 71 189

Fonte: Soto'®

Todavia, quando enfrentaram desafios para obter o resultado desejado com os
alinhadores ortodénticos, a maioria dos profissionais optou por abordar a situagao
inicialmente com mini-implantes, seguidos por aqueles que escolheram a ortodontia

convencional'® (tabela 2).
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Tabela 2 - Distribuicdo da amostra pelo tipo de solugao que aplicaram quando os
resultados ndo eram os desejados
NO CASO DE TER RESPONDIDO NAO NA

PERGUNTA ANTERIOR, INDIQUE COMO Total
SOLUCIONOU. Espanha Portugal  (n=)

Mini-implantes 40 11 51
Convencional 23 11 34
Qutro 26 5] 32

Fonte: Soto'®

1.5 Contraindicagoes

As contraindicag¢des para o uso de aparelhos ortodénticos podem ser divididas
em duas categorias: contraindicagcdes relativas e contraindicagbes absolutas. As
contraindicagodes relativas dependem da avaliagao clinica do caso, da experiéncia do
profissional e da preferéncia do paciente’®.

As contra-indicagdes relativas dos alinhadores ortoddnticos sao:

¢ Apinhamento dentario severo, que requer uma grande quantidade de

movimentos dentarios, que podem ser dificeis ou impossiveis de serem
realizados pelos alinhadores’;

e Sobremordida, que pode causar interferéncia entre os alinhadores e os

dentes, prejudicando a adaptacéo e a efetividade dos mesmos’®;

¢ Movimentos de rotacdo, inclinagdo, extrusdo ou intrusdo de dentes

posteriores, especialmente nos molares, que exigem uma maior forga e uma
maior area de contato entre a goteira e o dente, o que nem sempre é possivel
com os alinhadores??;

¢ Movimentos de expansao do arco dentario inferior, que requerem uma maior

ancoragem e uma maior estabilidade dos alinhadores, que podem nao ser
suficientes para esses tipos de movimentos'®.

No que respeita a existéncia de restauragdes dentarias substanciais, implantes
ou proteses permanentes, tudo isto pode dificultar a capacidade dos alinhadores de
se adaptarem e permanecerem no lugar, bem como limitar a movimentagao dos

dentes’.
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As contra-indicacbes absolutas dos alinhadores ortodénticos sao:

e Pacientes com habitos parafuncionais, como nos diferentes tipos de
bruxismos, seja de sono ou de vigilia, ou na onicofagia, que podem danificar
ou deformar os alinhadores, reduzindo a sua vida util e a sua capacidade de
movimentagdo dentaria’®;

e Pacientes com doengas periodontais ativas ou ndo controladas, que podem
apresentar perda oOssea e mobilidade dentaria durante o tratamento,
dificultando a adaptacéo e a retencao dos alinhadores, além de aumentar o
risco de infeccbes e complicagdes bucais’. Pacientes com bolsas
periodontais maiores que 5mm e com sangramento presente nao devem ser
submetidos a tratamento ortoddntico em geral®.

e Pacientes com baixa cooperagdo ou motivagdo para o tratamento, que
podem nao usar os alinhadores pelo tempo recomendado, troca-los na
sequéncia correta ou manté-los limpos e integros. Esses fatores podem
prejudicar o resultado do tratamento, prolongar a sua duragcdo ou até
interrompé-lo?°.

Pode-se deduzir que os alinhadores ortodonticos apresentam diversas
limitagdes que devem ser consideradas pelo médico dentista/ortodontista antes de
iniciar o tratamento. O profissional deve considerar as caracteristicas clinicas do caso,
os desejos do paciente e as vantagens e desvantagens dos alinhadores em

comparagao com outros tipos de aparelhos ortodénticos.

1.6 Eficacia

A eficacia (ou poder de resolubilidade) do tratamento com alinhadores
ortodénticos depende da capacidade dos mesmos em realizar os movimentos
dentarios planeados, com precisdo e qualidade, e pode ser avaliada por meio de
métodos como a superposi¢ao digital dos modelos dentarios virtuais antes e depois
do tratamento, a comparacgao entre os modelos virtuais planeados e os modelos reais
obtidos, ou a analise dos indices de irregularidade, sobremordida, sobressaliéncia e
discrepancia oclusal’®.

Segundo alguns estudos, os alinhadores ortoddnticos sao capazes de corrigir
diversos tipos de maloclusdes, como apinhamento dentario, diastemas interincisivos,

mordida aberta, mordida cruzada, sobremordida e sobressaliéncia, com eficacia
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comparavel ou superior a dos aparelhos fixos convencionais'3. No entanto, ha casos
em que os alinhadores podem apresentar limitagdes ou dificuldades para realizar
movimentos como rotacao, inclinagao, extrusdo ou intrusdo dos dentes posteriores,
especialmente os molares’.

Para além dos movimentos planeados, com precisao e qualidade, trazendo
beneficios a saude oral e qualidade de vida dos pacientes, a eficacia clinica dos
alinhadores ortodénticos pode ser determinada também pela sua capacidade de
atribuir estabilidade ao resultado final do tratamento. Segundo Martins et al.?! para
avaliar a eficacia clinica dos alinhadores ortodoénticos, varios fatores devem ser
considerados, incluindo o tipo, gravidade e complexidade da ma oclusdo, o
planeamento do tratamento, a experiéncia do médico dentista/ortodontista, a
cooperacgao do paciente, os métodos de avaliacéo e os critérios de sucesso.

A eficacia dos alinhadores ortodénticos no tratamento de diferentes tipos de
mas oclusodes esta documentada, podendo ser uma alternativa viavel e benéfica aos
aparelhos fixos convencionais. No entanto, é crucial reconhecer que a eficacia clinica
dos alinhadores ortodénticos depende de multiplos fatores associados a situagao
clinica, ao planeamento do tratamento, ao profissional e ao paciente. O médico
dentista/ortodontista deve estar ciente dos riscos e particularidades dos alinhadores
ortodonticos, a fim de proporcionar aos pacientes o tratamento adequado e eficaz. O
paciente deve seguir as recomendacgdes do profissional e utilizar os alinhadores

conforme pretendido e de forma consistente para obter o melhor resultado possivel.

1.7 Eficiéncia

O tempo que os alinhadores ortodénticos levam para tratar uma determinada
ma-oclusdo em relagdo aos aparelhos fixos (grau de eficiéncia) também deve ser
considerado. De um modo geral, o tempo de tratamento com alinhadores ortodénticos
€ semelhante ou menor do que o tempo de tratamento com aparelhos fixos
convencionais, variando entre 6 e 24 meses, em média®. No entanto, ha casos em
que o tempo de tratamento com alinhadores pode ser maior do que o previsto, devido
a fatores como perda, quebra ou inadequacdo dos alinhadores, necessidade de
ajustes ou corre¢des durante o tratamento, dificuldade de adaptagao ou de retengao
dos alinhadores (“fitting issues”), uso inadequado ou continuo dos alinhadores pelo

paciente, entre outros’.
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O estudo de Silva et al.” revelou que os alinhadores ortodénticos sdo capazes
de corrigir diversas mas oclusdes, incluindo apinhamento, diastemas, mordida aberta,
mordida cruzada, sobremordida e sobressaliéncia, cuja eficiéncia é comparavel ou
superior a dos aparelhos fixos convencionais. Os autores avaliaram 19 estudos que
compararam os resultados clinicos dos dois tipos de aparelhos, utilizando métricas
como o indice de irregularidade de Little, o indice PAR (que é semelhante a escala
ABSCOTER), o indice ABO (que é semelhante a escala CASSIE) e o indice ICON
(que é semelhante ao cddigo HEX). A conclusédo dos autores foi que os alinhadores
ortodénticos levaram a tempos de tratamento mais curtos, menos consultas, menos
dor e desconforto, maior satisfacdo do paciente e melhores resultados funcionais e
estéticos.

Outra investigagao, que avaliou a eficacia, mas também a eficiéncia clinica dos
alinhadores ortodénticos, foi conduzida por Tamer et al.'®, cujos resultados foram
comparados com aparelhos fixos autoligados em 40 pacientes com apinhamento
anterior. Os autores empregaram métodos como adigéo digital de modelos dentarios
antes e depois do tratamento, comparagao de modelos virtuais planejados e modelos
reais obtidos, e analise de irregularidade, overbite, overjet e discrepancias oclusais.
Os autores documentaram que os alinhadores ortoddnticos tiveram maior propensao
para corrigir apinhamento anterior, overjet, overbite e indice de irregularidade de Little
do que os aparelhos fixos autoligaveis. Além disso, os alinhadores ortodénticos
apresentaram menor grau de discrepancia entre o pretendido e o alcangado, tiveram

menor duragao do tratamento e maior grau de satisfagao do paciente.

1.8 Complicagdes

Em relacdo as complicagdes em casos ortoddnticos com alinhadores, os
clinicos identificam a dificuldade em alcancar paralelismo radicular como a mais
comum, seguida pela rotagao incorreta do canino, e em ultimo lugar, as oclusdes
dinamicas incorretas. Notavelmente, clinicos espanhodis destacam a rotacéo incorreta
do canino como o principal problema, enquanto os portugueses apontam a dificuldade
em obter paralelismo radicular como o desafio mais significativo, conforme indicado

na Tabela 3.
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Tabela 3 - Distribuicdo da amostra pelas diferentes situagdes nao desejadas

PERANTE OS CASOS REALIZADOS, E

FREQUENTE OCORREREM NO DECORRER

DO TRATAMENTO INDESEJAVELMENTE
AS SEGUINTES SITUAGOES Espanha Portugal Total |n=)

Rotagao incorreta do canino 32 4 36
Rotagéo incorreta de pré- molares 28 3 3

Dificuldade em conseguir paralelismo radicular 27 11 38
Oclusdes dinAmicas incorretas (lateralidade e

protrusdo) 19 4 23

Outro 33 5 128

Fonte: Soto'”

1.9 Objetivos

1.9.1 Geral

Avaliar a eficacia imediata e a estabilidade dos resultados alcangados com o
uso de alinhadores ortodonticos no tratamento de maloclusdes dentarias, por

meio de um scoping review,

1.9.2 Especificos

Analisar estudos que proporcionem uma visdo direta da eficacia imediata
desses dispositivos, empregando uma abordagem clara delineada pelo modelo

PICO (Population, Intervention, Comparison, Outcome);

Investigar pesquisas que tratem da estabilidade dos resultados obtidos com
alinhadores ortoddnticos ao longo do tempo;

Realizar analise critica para identificar varidveis como caracteristicas do

paciente e tipo de malocluséo.
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2. MATERIAL E METODOS
2.1. Caracterizagao e Estratégia de Pesquisa:

A pesquisa se caracterizou como scoping review e foi iniciada com uma busca
nas bases de dados PubMed, que é um motor de busca de livre acesso, Cochrane
Library, Peridicos da CAPES e Medline, empregando termos como "clear aligners,"
"malocclusion”, "effectiveness", "immediate outcomes", "long-term stability". Na
realizagdo dos estudos, foram utilizadas as diretrizes PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis) e o modelo PICO (Population,
Intervention, Comparison, Outcome)??.

Os artigos foram selecionados por dois investigadores diminuindo o risco de
viés, além de trazer clareza ao seguinte questionamento: Qual a eficacia do uso de
alinhadores ortodénticos na correcdo de maloclusbes dentarias a médio e longo
prazo? A busca foi restrita ao periodo de publicagdo de 2019 a 2023, visando

incorporar estudos recentes e relevantes.

2.2. Consideragées Eticas

Dada a abordagem do scoping review, que se fundamenta na analise de dados
ja publicados, a submissdo ao Conselho de Etica ndo se faz necessaria. O estudo é
pautado na utilizagao exclusiva de informacdes disponiveis publicamente na literatura
cientifica, eliminando, assim, a necessidade de coleta direta de dados de pacientes.

A transparéncia metodoldgica é garantida para possibilitar a compreensao clara
do processo de revisao. Além disso, a auséncia de intervencao direta em seres
humanos minimiza riscos associados a participacdo em pesquisa, uma vez que nao

ha interagéo direta com sujeitos de estudo.

2.3 Critérios de Inclusao

Foram considerados para inclusdo na pesquisa estudos que atenderam a
critérios especificos. Incluindo apenas pesquisas publicadas no periodo de 2019 a
2023, o foco esteve na avaliacdo da eficacia de alinhadores ortodénticos na corre¢ao

de maloclusdes. Esses estudos incluiram comparagdes diretas com métodos
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ortodonticos tradicionais, proporcionando uma analise abrangente das diferentes
abordagens.

Além disso, foi essencial que os artigos selecionados dispusessem de dados
sobre resultados imediatos e/ou estabilidade a longo prazo. A inclusao desses critérios
permitiu uma analise mais completa e informada sobre a eficacia dos alinhadores
ortoddnticos em comparagéo com as abordagens tradicionais. Dessa forma, garantiu-

se a relevancia e atualidade dos estudos incorporados ao scoping review.

2.4. Critérios de Exclusao

Durante a selecédo, os estudos foram excluidos se ndo atendessem a critérios
especificos. Isso incluiu a eliminagao de estudos publicados antes de 2019 ou apés
2023, livros, artigos duplicados, artigos incompletos e revisdes narrativas. Além disso,
foram descartados aqueles que nao abordaram a eficacia dos alinhadores
ortodénticos em comparagao com meétodos tradicionais.

A insuficiéncia de informagdes sobre os resultados de interesse levou a
exclusao dos estudos. A busca limitou-se ao periodo de publicagado de 2019 a 2023,
isto foi feito de forma a incluir estudos recentes e pertinentes (figura 5). Essa
abordagem metodica de exclusdo foi empregue para garantir a qualidade e a
importancia dos estudos incluidos no scoping review. Os artigos foram selecionados

por dois investigadores diminuindo o risco de viés.
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[ Identificagao de estudos via bases de dados e registos
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Figura 5 — Fluxograma de Pesquisa. Fonte: Acervo pessoal do autor, 2024.

O presente scoping review foi conduzida seguindo o modelo PICO (Population,
Intervention, Comparison, Outcome) para estruturar a pergunta de pesquisa e orientar
a seleg¢do dos estudos incluidos (tabela 4). Nesse contexto, a populagédo-alvo (P)
compreende pacientes portadores de maloclusbes dentarias. A intervengao (l)
investigada concentra-se no uso de alinhadores ortodénticos. Para contextualizar e
avaliar a eficacia dessa intervengao, estabelecemos uma comparagéao (C) direta com
métodos ortoddnticos tradicionais. O resultado (O) de interesse concentra-se na

avaliacdo da eficacia a médio e longo prazo na corregao das maloclusées.
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Tabela 4 — Pergunta PICO

Population Intervention Comparison Outcome
Pacientes com , Métodos Eficacia na
~ Alinhadores N ~ .
maloclusdes o ortodonticos corregcao a médio e
- ortoddnticos .
dentarias tradicionais longo prazo

A questao central que norteou este scoping review foi: "Qual a eficacia do uso
de alinhadores ortodénticos na corregao de maloclusées dentarias a médio e longo
prazo?”, levando-se em consideracdo os métodos de tratamento ortodénticos

tradicionais.
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3. RESULTADOS

Foram encontrados 89 artigos, sendo selecionados 18 artigos para constituir
uma avaliagdo abrangente, que atendeu aos critérios de inclusdo, e foram construidas
duas tabelas: a tabela 5 apresenta os estudos que continham informagdes como: ano,
titulo, autores e local de publicagao, e a tabela 6 apresenta a pesquisa nos principais

trabalhos encontrados, destacando os objetivos e mensagens deste foco de pesquisa.

Tabela 5- Artigos para analise da Revisao baseada no ano, titulo, autores e local de
publicagao.

LOCAL DE

N° | ANO TITULO AUTORES PUBLICAGAO

Periodontal health status, oral
microbiome, white-spot lesions and
oral health related to quality of life- LLERA-ROMERO,

clear aligners versus fixed appliances: | Ana Sandra et al.?®
A systematic review, meta-analysis
and meta-regression.
Comparison of pain intensity and
impacts on oral health-related quality
of life between orthodontic patients LI, Qiuying; DU, BMC Oral
treated with clear aligners and fixed Yugui; YANG, Kai? Health
appliances: a systematic review and
meta-analysis.
Proficiency of Clear Aligner Therapy:
3 | 2023 A Systematic Review and Meta- SAl_ll(RIVASTAVQ ’
Analysis. shay et al.
Yy
White spot lesions, plaque
accumulation and salivary caries-
associated bacteria in clear aligners RAGHAVAN, BMC Oral
compared to fixed orthodontic Shailaja et al. %6 Health
treatment. A systematic review and
meta-analysis.
Impact of clear aligners versus fixed
appliances on periodontal status of
5 | 2023 patients undergoing orthodontic DI SPIRITO,
treatment: a systematic review of
systematic reviews.
Treatment effectiveness of clear
aligners in correcting complicated and
6 | 2023 | severe malocclusion cases compared JABER,aSIazgner T et Cureus
to fixed orthodontic appliances: a '
systematic review.

Korean
Journal of
Orthodontics

1 12023

2 | 2023

Cureus

4 | 2023

Healthcare.
Federica et al. & MDPI
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Oral health-related quality of life Kégflt_r’?el\ﬂﬁglgs International
throu_ghout ’Freatment Wlth clear MAKRYGIANNAKIS, Jqurnal of
7 | 2023 aligners in comparison to Miltiadis A. - environmental
conventional metal fixed orthodontic ATHANASI C.)’U research and
appliances: a systematic review. Athanasios E 29 public health
Assessment of the periodontal health Medicina Oral
status and gingival recession during CREGO-RUIZ, Patologia Orai
8 | 2023 orthodontic treatment with clear Marina; JORBA- Cigr]u ia
aligners and fixed appliances: A GARCIA, Adria * y Bucagl
systematic review and meta-analysis.
Clinical effectiveness of clear aligner
9 | 2022 treatment compared to fixed YASSIR, Yassir A. Clinical oral
appliance treatment: an overview of et al.? investigations
systematic reviews.
Impact of aligners and fixed
appliances on oral health during OIKONOMOU, Oral heal_th &
10 | 2021 . . . e 32 preventive
orthodontic treatment: a systematic Elissaios et al. dentistr
review and meta-analysis. y
Limited evidence on differences MHEISSEN, S.ar_ner; Evidence-
. . KHAN, Haris;
11 | 2020 | between fixed appliances and clear Based
. : ) ALDANDAN, Mays :
aligners regarding pain level. 33 Dentistry
12 | 2020 Are clear aligners as effective as KASSAM, Shaira K:; E\ggzgge-
conventional fixed appliances? STOOPS, Fleur R.* .
dentistry
Treatment outcome with orthodontic European
aligners and fixed appliances: a PAPAGEORGIOU, : P
13 | 2020 . . . . 35 journal of
systematic review with meta- Spyridon N. et al. hodonti
analyses. orthodontics
Effectiveness of clear aligner therapy Orthodontics &
14 | 2020 for orthodontic treatment: A Iljno diERZtSSII\ié craniofacial
systematic review. y ) research
Assessment of the effectiveness of Journal of
invisible aligners compared with . S
. . . . PITHON, Matheus investigative
15 1 2019 | conventional appliance in aesthetic 37 -
) . . Melo et al. and clinical
and functional orthodontic treatment: dentist
A systematic review. Y
A comparison of treatment )
16 | 2019 | effectiveness between clear aligner KE, YHnyan, ZHU3;3 BMC oral
; . ! Yanfei; ZHU, Min health
and fixed appliance therapies.
A systematic review of biocompatibility
and safety of orthodontic clear aligners
17 | 2023 thand transparent.vaculum-formed YAZDI, Marzie et al.3 Dentgl research
ermoplastic retainers: Bisphenol-A journal
release, adverse effects, cytotoxicity, and
estrogenic effects.
What percentage of patients switch from American
Invisalign to braces? A retrospective Journal of
18 | 2023 study evaluating the conversion rate, KRAVITZéHTeal D. et Orthodontics
number of refinement scans, and length and Dentofacial
of treatment Orthopedics

Fonte: Proprio autor, 2024.
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Ao definir este estudo como qualitativo, € importante reduzir o numero de

artigos analisados para que esses estudos contribuam para analises especificas e

consistentes com os objetivos da pesquisa.

Tabela 6 — Caracterizagcao das principais conclusdes e objetivos dos estudos

incluidos na revisao.

N° AUTORES ANO TiTULO CONCLUSAO
Periodontal health status, Os alinhadores
oral microbiome, white- transoarentes nao
spot lesions and oral a resentgram diferencas
LLERA- health related to quality of | pniﬁcativas o role go A
1 ROMERO, Ana 2023 | life-clear aligners versus 9 saude eriodontalge
Sandra et al.? fixed appliances: A ualidac?e de vida em
systematic review, meta- 9 ~
analysis and meta- comparagao com 0s
regression aparelhos fixos.
Comparison of pain
intensity and impacts on Os alinhadores
LI, Qiuving: DU oral health-related quality transparentes causaram
2 Y1u uiYY,%NG ’ 2023 of life between orthodontic | menos dor e tiveram menor
9 K,aiz“ ’ patients treated with clear | impacto na qualidade de vida
aligners and fixed em comparagao com 0s
appliances: a systematic aparelhos fixos.
review and meta-analysis.
Proficiency of Clear Os alinhadores
SHRIVASTAVA, Aligner Therapy: A o
3 2 | 2023 . . transparentes sao eficazes
Akshay et al. Systematic Review and ~ ~
Meta-Analysis. na correcao de maloclusdes.
White spot lesions, plaque .
accumulation and salivary trgnssagr:g:g c:ﬁzo
caries-associated bacteria P .
RAGHAVAN, . ; apresentaram diferencas
4 . 5 | 2023 | in clear aligners compared ST = s
Shailaja et al. to fixed orthodontic significativas em relagao as
treatment. A systematic lesdes de manchas brancas
review and meta-analysis. e acimulo de placa.
Impact of clear aligners
vesus T spplenceson | s ainnacores
5 DI SPIRITO, 2023 patients undergoing transparentes néo afetaram
Federica et al. ?’ . 4 negativamente o status
orthodontic treatment: a eriodontal
systematic review of P :
systematic reviews.
Treatment effectiveness of
“complicated and severs. Os alinhadores.
6 JABER, Samer T. 2023 malocclusion cases transparentes foram eficazes

etal.®

compared to fixed
orthodontic appliances: a
systematic review.

na corregao de casos
complicados.
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Oral health-related quality

KAKLAM.ANOS_’ of life throughout Os alinhadores
Eleftherios G., treatment with clear transparentes néo
MAKRYGIANNAK . ! . _ ransp .
7 IS Miltiadis A.- 2023 | aligners in comparison to | prejudicaram a qualidade de
! N conventional metal fixed vida em comparag&o com 0s
ATHANASIOU, : : i ;
. 2 orthodontic appliances: a aparelhos fixos.
Athanasios E. . .
systematic review.
Assessment of the Os alinhadores
periodontal health status transparentes nao
CREGO-RUIZ, and g_lnglval recession gpr_e_sen_taram dlferengas‘
o during orthodontic significativas em relagéo a
8 | Marina; JORBA- | 2023 : . .
: 30 treatment with clear saude periodontal e
GARCIA, Adria . : ~ .
aligners and fixed recessao gengival quando
appliances: A systematic comparados aos aparelhos
review and meta-analysis. fixos.
Clinical effectiveness of .
. Os alinhadores
clear aligner treatment transparentes s&o
YASSIR, Yassir A. compared to fixed ansp .
9 31 2022 : ) clinicamente eficazes e
et al. appliance treatment: an L
. . comparaveis aos aparelhos
overview of systematic f
: iXOS.
reviews.
oronowou, |, | BSbmrcem oo | Meaue s
10| 2 1, | 2021 | health during orthodontic gr a0
Elissaios et al. ) . saude bucal entre os dois
treatment: a systematic .
. ) métodos.
review and meta-analysis.
MHEISSEN, Limited evidence on
Samer; KHAN, differences between fixed | Evidéncias limitadas indicam
11 Haris; 2020 appliances and clear diferengas minimas na dor
ALDANDAN, aligners regarding pain entre os dois métodos.
Mays level.
KASSAM, Shaira Are clear aligners as tran(gsaarlér:’::gzrées t30
12|  K.; STOOPS, 2020 | effective as conventional , P
34 ; ) eficazes quanto os aparelhos
Fleur R. fixed appliances? fixOS
Treatment outcome with
PAPAGEORGIOU orthodontic aligners and Ambos os métodos séo
13| , Spyridon N. et al. | 2020 fixed appliances: a eficazes na correcao de
3% systematic review with maloclusdes.
meta-analyses.
Effectiveness of clear Os alinhadores
14 ROBERTSON, 2020 aligner therapy for transparentes sao eficazes
Lindsay et al. ¢ orthodontic treatment: A P s
. . no tratamento ortodontico.
systematic review.
Assessment of the
effectiveness of invisible Os alinhad Co
aligners compared with s alinhadores invisiveis s&o
PITHON, Matheus ) . . eficazes na corregao de
15 37 2019 | conventional appliance in 8 -
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clear aligner and fixed
appliance therapies.

alinhadores transparentes
podem oferecer vantagens
em termos de estética e
conforto.

17

YAZDI, Marzie et
al.3®

2023

A systematic review of
biocompatibility and safety of
orthodontic clear aligners
and transparent vacuum-
formed thermoplastic
retainers: Bisphenol-A
release, adverse effects,
cytotoxicity, and estrogenic
effects.

O estudo revisou a
biocompatibilidade e seguranca
dos alinhadores ortoddnticos
transparentes e retentores
termoplasticos formados a
vacuo. Enquanto reconhece a
crescente demanda por esses
dispositivos devido a sua
estética e conveniéncia,
também aponta para possiveis
preocupagdes com seguranga
bioldgica e biocompatibilidade,
incluindo a liberagao de
bisfenol-A (BPA), citotoxicidade,
efeitos adversos e efeitos
estrogénicos. No entanto, a
conclusao especifica do estudo
nao foi fornecida nos resultados
da pesquisa, sugerindo a
consulta ao artigo completo
para detalhes adicionais.

18

KRAVITZ, Neal D.
et al*0

2023

What percentage of patients
switch from Invisalign to
braces? A retrospective

study evaluating the
conversion rate, number of
refinement scans, and length
of treatment

O estudo conclui que, em
média, um paciente tratado com
Invisalign provavelmente
precisara de aproximadamente
2 a 3 scans de refinamento e 2
anos de tratamento, com uma
expectativa razoavel de que
aparelhos ortoddnticos fixos
possam ser necessarios. O
estudo revelou que 17,2% dos
pacientes mudaram do
Invisalign para aparelhos fixos.
Além disso, o numero médio de
alinhadores foi de 64,1, mas
para os pacientes que mudaram
para aparelhos fixos, 0 nimero
médio de alinhadores foi de
80,6, com um tempo adicional
médio de tratamento de 6,9
meses com aparelhos fixos.

Fonte: Proprio autor, 2024.
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4 DISCUSSAO

4.1 Alinhadores transparentes e suas vantagens perante os aparelhos fixos

4.1.1 Alinhadores transparentes em casos de maloclusdes simples e moderadas

Varios estudos abordaram a eficacia dos alinhadores transparentes em
comparagdo com os aparelhos fixos, mas com focos ligeiramente diferentes3': 38,
Enquanto alguns sugerem que, embora as diferengcas em termos de efeitos colaterais
possam nao ser notaveis, os alinhadores transparentes oferecem resultados clinicos
comparaveis aos dos aparelhos fixos, conforme evidenciado pelas revisdes
sistematicas abordadas por eles®'; outros compararam diretamente a eficacia do
tratamento entre alinhadores transparentes e aparelhos fixos, sugerindo que os
alinhadores transparentes podem oferecer vantagens em termos de estética e
conforto, e que estudos publicados mais recentemente relatam melhores resultados
do tratamento com alinhadores transparentes do que os publicados anteriormente3.

A eficacia geral dos alinhadores transparentes na corregdao de maloclusdes foi
devidamente avaliada por outro estudo, concluindo-se que aqueles dispositivos s&o
eficazes. Embora esse estudo nado tenha comparado diretamente os alinhadores
transparentes com os aparelhos fixos, ele reforca a crescente evidéncia de que os
alinhadores transparentes sdo uma opcg¢ao viavel e eficaz para a correcido de
maloclusdes em geral?.

Para além da demonstracdo de que os alinhadores invisiveis sao eficazes na
corregao de maloclusdes, destacam-se os beneficios estéticos e funcionais que eles
oferecem aos pacientes, o que reforca a importancia dos aspetos estéticos na escolha

do método de tratamento ortodéntico’.

4.1.2 Alinhadores transparentes em casos de maloclusbes complexas

Outras duas pesquisas focaram na eficacia dos alinhadores transparentes em
casos de maloclusbes complicadas®®3*. Uma concluiu que os alinhadores
transparentes sdo eficazes mesmo em casos complicados?®, enquanto a outra
comparou diretamente a eficacia dos alinhadores transparentes com os aparelhos

fixos, tendo as duas chegado a conclusao de que ambos os métodos s&o igualmente
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eficazes®*. Desta forma esses estudos destacam a possibilidade do uso dos
alinhadores transparentes em casos de maloclusdes complexas, corroborando sua
utilidade clinica.

Por outro lado, nos casos de alteragdes antero-posteriores, que necessitam
extragcbes para corregdo, os alinhadores demonstram ser mais lentos que os
aparelhos fixos em termos de eficiéncia3®. Para minimizar essa dificuldade, recursos
adicionais podem e devem ser utilizados para auxiliar os alinhadores transparentes
nos movimentos mais desafiadores.

A partir da analise de todos os autores supracitados nos itens 4.1.1 € 4.1.2,
entende-se que, apesar da maior dificuldade que os alinhadores transparentes tém
em solucionar casos mais complexos, ambos os métodos foram considerados
eficazes na correcédo de maloclusées, proporcionando uma base sodlida para suas
utilizagdes na pratica clinica, ressaltando que a escolha entre eles pode depender das

preferéncias individuais do paciente e das caracteristicas especificas do caso clinico.

4.1.3 Alinhadores transparentes na saude periodontal

Alguns estudos investigaram o impacto dos alinhadores transparentes na
saude periodontal e em outros aspetos relacionados a saude bucal, comparando-os
com os aparelhos fixos. Em geral, esses estudos ndo encontraram diferengas
significativas entre os dois métodos de tratamento em relagdo ao status periodontal,
recessao gengival, saude bucal geral, microbioma oral, lesbes de manchas brancas
ou qualidade de vida relacionada a saude bucal?® 27-28.32_ Um outro trabalho estudou
especificamente o desenvolvimento de lesdes de manchas brancas, acumulo de placa
e bactérias associadas a carie, nos tratamentos com alinhador transparente
comparativamente aos realizados com aparelho fixo, ndo encontrando diferencas
significativas entre os dois métodos de tratamento?®.

Esses resultados sugerem que os alinhadores transparentes nao apresentam
desvantagens significativas em termos de saude bucal quando comparados aos

aparelhos fixos.
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4.1.4 Alinhadores transparentes e a qualidade de vida

No que respeita a qualidade de vida, uma importante revisdo sistematica e
meta-analise abordou especificamente a intensidade da dor e o impacto na qualidade
de vida associados aos alinhadores transparentes em comparagéo com os aparelhos
fixos. Foi observado que os alinhadores transparentes causaram menos dor e tiveram
um impacto menor na qualidade de vida dos pacientes em comparagdo com 0s
aparelhos fixos. Parte dos estudos incluidos na revisao referida compararam o uso de
analgésicos entre os dois grupos (alinhadores transparentes e aparelhos fixos), de
forma que foi relatada uma maior proporg¢ao de pacientes no grupo dos aparelhos fixos
que utilizava analgésicos, sobretudo durante a primeira semana de ativagdo?*. Esses
achados sugerem que, além de oferecerem resultados comparaveis em termos de
saude bucal, os alinhadores transparentes podem proporcionar uma experiéncia mais
confortavel e menos dolorosa para os pacientes durante o tratamento ortodontico.

Dois outros estudos oferecem perspectivas adicionais sobre a qualidade de
vida relacionada a saude bucal e a dor durante o tratamento ortodéntico, comparando
o uso de alinhadores transparentes com os aparelhos fixos metalicos?%33. No primeiro,
os autores ndo observaram prejuizos significativos com o uso de alinhadores
transparentes em comparagdo com os aparelhos fixos metalicos, sugerindo que os
alinhadores transparentes ndo comprometem a qualidade de vida dos pacientes
durante o tratamento ortodéntico, estando desta forma em consonancia com os
achados anteriores, 0s quais n&o encontraram diferengas significativas nesse
aspeto?®. Por sua vez, o segundo estudo concentrou-se apenas na dor associada ao
tratamento, concluindo que ha evidéncias limitadas de diferengas minimas na dor
entre os dois métodos de tratamento33. Esses resultados indicam que, embora possa
haver diferencas sutis na percep¢cao da dor entre alinhadores transparentes e
aparelhos fixos metalicos, essas diferengas podem néo ser clinicamente significativas
para a maioria dos pacientes.

Em suma, os estudos revisados mostram de maneira consistente que os
alinhadores transparentes fornecem resultados satisfatorios em termos de eficacia do
tratamento, saude periodontal, dor relacionada ao tratamento e qualidade de vida
relacionada a saude bucal. Ndo foram encontradas diferencas significativas entre
aparelhos transparentes e fixos em termos de saude periodontal, microbiota oral,

lesdes de manchas brancas e qualidade de vida durante o tratamento. Além disso, os
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alinhadores transparentes podem reduzir a dor e ter menos impacto na qualidade de

vida do que os aparelhos fixos.

4.2 Alinhadores transparentes e suas limitagoes

E amplamente conhecido que os alinhadores transparentes emergiram como
uma alternativa esteticamente atraente e aparentemente conveniente para o
tratamento ortodéntico. No entanto, uma analise critica revela uma série de desafios
e limitagdes associados a essa modalidade de tratamento. Dentre essas limitagoes,
destacam-se a dificuldade em obter contatos oclusais adequados, inclinagéao
bucolingual e movimentagdo vertical dos dentes. Embora Jaber et al.?8 tenham
concluido favoravelmente a aplicacdo dos alinhadores transparentes em casos
complexos, outros estudos utilizados em seu trabalho destacam que os alinhadores
transparentes ndo conseguiram produzir resultados comparaveis aos obtidos com
aparelhos fixos, especialmente em situacdées de maloclusdes complexas e severas. E
0 que ocorre nos casos que envolvem extragdes para corregao das alteragdes antero-
posteriores, onde os alinhadores demonstram ser mais lentos que os aparelhos fixos
em termos de eficiéncia®>. Também é o que acontece no que tange a previsibilidade
de alguns movimentos, como no caso das rotacdes dentarias, onde a eficacia dos
alinhadores transparentes é questionavel, e para além disso refinamentos adicionais
sao frequentemente necessarios para alcancgar os resultados desejados®.

Uma revisao sistematica contemplou de forma abrangente a comparagao entre
os alinhadores transparentes e os aparelhos fixos acerca da correcao de diversos
aspectos da oclusdo. Este estudo observou o desempenho comparativo de cada
componente da ABO-OGS (American Board of Orthodontics Objective Grading
System) entre alinhadores transparentes e aparelhos fixos, e construiu uma imagem
precisa sobre os aspectos oclusais mais afetados pela modalidade de tratamento. No
geral, as metanalises de trés estudos abordados naquele trabalho indicaram que 5
dos 8 aspetos da oclusado foram significativamente melhor acabados com aparelhos
fixos do que com alinhadores3®. E de bom tom perceber também que a relevancia
clinica para cada critério separado € questionavel, pois diferencas pequenas a
moderadas entre alinhadores e aparelhos sdo vistas em médias. No entanto, ao somar
todas essas diferencas para cada critério, observa-se um pior resultado de tratamento

clinicamente relevante com os alinhadores em geral®. Nesta revisdo também n3o foi
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observada heterogeneidade consideravel entre os estudos analisados, os quais
relataram um pequeno a moderado aumento na taxa de qualidade de acabamento
subdtima. Em termos absolutos, estes corresponderam a taxas de falha ABO de
60,6% (baixa eficacia) e 38,9% para alinhadores transparentes e aparelhos fixos,
respetivamentes®,

Outra preocupagdo importante é a seguranga e biocompatibilidade dos
materiais dos alinhadores. Estudos apontam preocupacdes com a libertacdo de
Bisfenol A (BPA) e outros potenciais problemas de biocompatibilidade, que devem ser
levados em consideragdo ao avaliar os riscos associados ao uso prolongado dos
alinhadores transparentes®®. Essas questdes ressaltam a importdncia de uma
investigacdo mais aprofundada sobre a segurangca dos materiais utilizados na
fabricagcdo dos alinhadores e seu impacto na saude oral e sistémica dos pacientes.

Uma analise dos estudos disponiveis revela uma série de desafios enfrentados
pelos alinhadores transparentes em comparagao com os aparelhos ortodonticos fixos
convencionais. Mais uma vez a dificuldade em obter contatos oclusais adequados e a
inclinagdo bucolingual dos dentes tém sido consistentemente relatadas em varios
estudos?®3’, Essas limitagbes comprometem ndo apenas a estética final do
tratamento, mas também a funcionalidade e estabilidade da oclusdo, fatores
essenciais para o sucesso a longo prazo do tratamento ortodéntico.

Além disso, a previsibilidade dos movimentos dentarios com alinhadores
transparentes é uma area de preocupacgao significativa. E possivel constatar ainda
que as rotacdes dentarias sdo menos previsiveis com os alinhadores transparentes,
variando de 57% a 76%, o que pode resultar em resultados sub6timos e a necessidade
de refinamentos adicionais®. Essa imprevisibilidade dos movimentos dentarios pode
levar a resultados clinicos insatisfatorios e afetar negativamente a experiéncia do
paciente durante o tratamento. Uma sugestédo proposta é fazer a maior parte desses
movimentos com acessorios auxiliares, como botdes e correntes elasticas, antes de
iniciar o tratamento com alinhador transparente.

Outra questdo a ser levada em conta € a necessidade de motivagao e
colaboracdo do paciente para que o tratamento com alinhadores transparentes seja
bem-sucedido*®. Em fung&o dos alinhadores serem removiveis, é responsabilidade
dos pacientes usa-los de acordo com a prescricdo e seguir as instrugdes do

ortodontista. No entanto, estudos indicam que pacientes tratados com alinhadores
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transparentes podem apresentar mais dificuldades e alteragcbes desagradaveis na
fala, o que pode impactar negativamente sua qualidade de vida durante o tratamento??
24 Estas preocupacgbes ressaltam a importancia de uma avaliagdo ponderada das
vantagens versus limitacbes dos alinhadores transparentes antes de sua indicagao
para o tratamento ortodontico.

Por fim um estudo clinico retrospectivo realizado por Kravitz, N. D. et al, 2022,
com uma amostra de 500 pacientes, o qual teve como objetivos determinar a
percentagem de pacientes que mudaram de Invisalign® para aparelhos ortoddnticos
fixos a fim de concluir o tratamento, examinar o numero de refinamentos por
tratamento, e ainda o tempo estimado versus tempo real do tratamento, encontrou
resultados interessantes: um em cada 6 pacientes (17,2%) precisou trocar o
Invisalign® por aparelho ortodéntico fixo para finalizar o tratamento; o tratamento com
Invisalign® exigiu uma média de 2,5 fases de refinamento; apenas 6,0% dos pacientes
completaram o tratamento com Invisalign® sem nenhuma sequéncia de refinamento;
a duragdo média do tratamento com Invisalign® foi de 22,8 meses, 5,1 meses a mais
do que a duracdo estimada durante a consulta de avaliac&o inicial; a média total de
numero de pares de alinhadores foi de 64,1; os pacientes com idade superior a 30
anos tiveram um numero significativamente maior de fases de refinamento, mas n&o
foram mais propensos a mudar para aparelhos fixos do que as faixas etarias mais
jovens. Em resumo, estes autores entendem que provavelmente estamos
superestimando a eficiéncia dos alinhadores.

Dessa forma, os aspetos desfavoraveis dos alinhadores transparentes
evidenciam a importancia de uma selecao criteriosa e personalizada do método
ortodéntico mais adequado para cada pessoa. Mesmo que os alinhadores
transparentes tenham vantagens estéticas e de conveniéncia, € importante ponderar
as suas restricbes em relacdo a eficacia, previsibilidade e seguranga durante o

planeamento do tratamento ortodontico.

4.3 Pontos fortes dessa pesquisa

Este estudo oferece uma analise abrangente da eficacia dos alinhadores
ortodénticos transparentes em comparagcdo com os aparelhos fixos, abordando
aspetos clinicos e de qualidade de vida do paciente. Sua amplitude proporciona uma

compreensao holistica do tema, preenchendo uma lacuna significativa na literatura
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cientifica e destacando-se como uma referéncia valiosa para profissionais e
pesquisadores.

Por se tratar de uma area com poucos estudos comparaveis, este trabalho
destaca-se pela sua significativa contribuicdo para o corpo de conhecimento em
ortodontia. Sua analise detalhada e metodologia sélida o posicionam como uma
referéncia para analises futuras sobre o uso de alinhadores transparentes, orientando
pesquisas subsequentes e promovendo o avanco da pratica ortoddntica baseada em

evidéncias.

4.4 Limitagcoes dessa pesquisa

Apesar dos pontos fortes, esta pesquisa apresenta algumas limitagdes que
devem ser consideradas. Um desses pontos € o numero relativamente pequeno de
estudos incluidos na sintese quantitativa. Dos 18 estudos analisados, apenas seis
apresentaram baixo risco de viés, enquanto oito demonstraram risco moderado e
quatro exibiram alto risco de viés (tabelas 7 e 8). Essa distribuicdo desigual do viés

pode influenciar a confiabilidade dos resultados obtidos.

Tabela 7 - Risco de viés

Study D1 D2 D2 D4 D5 Overall

Low Low Low  Low
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Fonte: Proprio autor, 2024.

Tabela 8 — Sumario de risco de viés
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Além disso, é importante reconhecer que a qualidade metodologica dos
estudos incluidos pode variar, 0 que pode afetar a validade e a generalizacdo dos
achados. Portanto, para futuras pesquisas, é crucial realizar uma avaliacdo mais
criteriosa da qualidade dos estudos selecionados e buscar uma maior diversidade de
fontes para garantir a representatividade dos resultados.

Outro aspeto a ser considerado é a necessidade de aprofundar a investigacao
em fatores que podem influenciar os resultados, como as caracteristicas dos
pacientes, o tipo de malocluséo e a técnica de tratamento utilizada. Uma abordagem
mais detalhada dessas variaveis pode fornecer informagdes adicionais e garantir uma
analise mais abrangente e precisa dos resultados.

Portanto, para melhorar a qualidade e a fiabilidade dos resultados futuros, é
essencial realizar uma selegdo mais rigorosa dos estudos incluidos, avaliar
adequadamente o viés e aprofundar a investigagcao em fatores que podem influenciar
os resultados. Estas medidas ajudardo a garantir que as conclusdes obtidas sejam
solidas e fiaveis, fornecendo uma base mais robusta para a pratica clinica e futuras

pesquisas na area da ortodontia.
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5 CONCLUSAO

Ao final desta scoping review entende-se que a maioria dos autores concordam
que os alinhadores transparentes ortoddnticos sao eficazes para a correcéo de
maloclusdes simples e moderadas, e que alcangam nestes casos bons resultados de
meédio e longo prazo.

Para além disso percebe-se que, identificando suas limitagbes e dominando a
técnica, os alinhadores ortodénticos quando utilizados de forma hibrida com outros
dispositivos ortodénticos ou com recursos adicionais (como botdes, elasticos, mini-
implantes, etc), também s&o capazes de alcangar bons resultados em casos mais

complexos, embora mais estudos sejam necessarios para corroborar esta afirmacao.
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