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Resumo

Introducdo: A ortodontia é definida como uma especialidade que tem como principal
objetivo corrigir as mas-oclusoes dentarias e estabelecer um plano de tratamento menos
demorado e eficaz, para satisfazer o paciente. Com a crescente necessidade de um
tratamento ortodéntico rapido, tém vindo a ser estudados varios métodos, de modo, a
acelerar o movimento ortodontico, tais como métodos cirurgicos.

Objetivos: Estudar e investigar a eficacia das técnicas cirdrgicas no aumento do movimento

ortodontico, e consequente, diminuicao do tempo de tratamento.

Materiais e Métodos: Foi realizada uma pesquisa bibliografica nas bases de dados Science
Direct e PubMed em Fevereiro de 2022, utilizando as seguintes chaves de pesquisa:
((“corticotomy” OR "Interseptal surgery" OR "micro-osteoperfuration” OR "PDL distraction")
AND ("orthodontic tooth movement"” OR "orthodontic tooth movement acceleration” OR
"movement acceleration")) e (("orthodontic tooth movement" AND "Interseptal surgery")
OR ("orthodontic tooth movement" AND "micro-osteoperfuration”) OR ("orthodontic tooth
movement"” AND "PDL distraction”) OR ("orthodontic tooth movement" AND "corticotomy”
OR (corticotomy AND piezocision) OR ("orthodontic tooth movement” AND "discision")),

respetivamente.

Resultados: Apds a aplicagao das chaves de pesquisa, foram identificados 119 artigos na
Science Direct e 277 na PubMed, dos quais foram selecionados 13, tendo em conta os
critérios de inclusao e exclusao. Trés estudos avaliaram a técnica da corticotomia, dois
estudaram a eficacia da micro-osteoperfuracao, um avaliou a discissao e, por fim, sete
investigaram a piezocisao, sendo que este Gltimo, ao contrario dos anteriores, nao
demonstrou em todos os estudos ter um efeito positivo na aceleragao do movimento

ortodontico.

Conclusdo: Todos os métodos cirdrgicos demonstraram ser eficazes para acelerar o
movimento dentario e a piezocisao mostrou resultados mais heterogénios. Apesar de ser
necessaria a realizagao de mais estudos para garantir que as técnicas mencionadas sao

realmente capazes de diminuir o tempo de tratamento ortodéntico.

vi
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Palavras-Chave: “corticotorny”, “orthodontic tooth movement acceleration”, “orthodontic

tooth movement’, “interseptal surgery’, “micro-osteoperforation”, “PDL distraction” e

“movement acceleration”.
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ABSTRACT

Introduction: Orthodontics is defined as a specialty whose main goal is to correct dental
malocclusions and establish a less time consuming and effective treatment plan to satisfy
the patient. With the growing need for rapid orthodontic treatment, various methods have

been studied in order to accelerate orthodontic movement, such as surgical methods.

Objective: To study and investigate the effectiveness of surgical techniques in increasing

orthodontic movement and consequently reducing treatment time.

Materials and Methods: A literature search was conducted in the Science Direct and
PubMed databases in February 2022, using the following search keys: ("corticotomy” OR
"interseptal surgery” OR "micro osteoperation” OR "PDL distraction") AND ("orthodontic
tooth movement” OR "orthodontic tooth movement acceleration” OR "movement
acceleration")) and (("orthodontic tooth movement" AND "interseptal surgery") OR
("orthodontic tooth movement AND "micro osteoperforation”) OR ("orthodontic tooth
movement AND "PDL distraction") OR ("orthodontic tooth movement AND "corticotomy"
OR (corticotomy AND piezocision) OR ("orthodontic tooth movement"” AND "discision"))

respectively.

Results: After applying the search keys, 119 articles were identified in Science Direct and
277 in PubMed, of which 13 were selected, considering the inclusion and exclusion criteria.
Three studies evaluated the corticotomy technique, two studied the efficiency of micro-
osteoperforation, one evaluated discission. Finally, seven investigated piezocision, the
latter, unlike the previous ones, was not shown in all studies to have a positive effect on

the acceleration of orthodontic movement.

Conclusion: All surgical methods showed to be effective in accelerating tooth movement,
piezocision showed more heterogeneous results. Although further studies are needed to

ensure the techniques mentioned are reallyable to decrease orthodontic treatment time.



CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE
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movement”, "interseptal surgery”, "micro-osteoperation”, "PDL distraction” and

"movement acceleration”.
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1. Introdugao

A ortodontia é definida como uma especialidade que se dedica ao estudo do
movimento dentario através do 0sso, e tem como intuito corrigir as mas-oclusoes dentarias,
sendo tratadas pelos Médicos Dentistas, de acordo com a relagdo da mandibula, maxila,
pecas dentarias e cranio. (1) Para induzir o movimento ortoddntico, existe uma sequéncia
sinérgica de fenomenos fisicos e bioldgicos, através do complexo dento-alveolar. Este
fendmeno surge devido a resposta da cascata sinalizadora da inflamagdo, ou seja, do
sistema bioldgico dentario, que responde a variagao da forga, tempo de aplicagao e diregao
da mesma, induzindo a remodelagao 6ssea e consequentemente, a movimentagao dentaria

ortodontica.

A forca do aparelho ortoddntico provoca um estimulo mecanico que originara um
aumento da atividade de marcadores inflamatorios, de que sao exemplos as citoquinas e
quimiocinas, provocando uma remodelagdo Ossea. Esta & mediada pela agao dos
osteoblastos e osteoclastos, através da reabsorcao e formacao de 0sso, induzindo assim o

movimento dentario ortoddntico. (2,3)

O movimento dentario tem influéncia direta na duragao do tempo de tratamento
ortodontico, gerando grande preocupacao para os pacientes, visto que, geralmente um
tratamento ortoddntico tem a duragao de 2 anos, e os pacientes desejam uma duragao mais
curta, com diminuicdo do tempo de tratamento.(4) Devido ao incémodo fisico e social,
provocado pela utilizagao do aparelho durante este periodo de tempo e a0s riscos que a
utilizagcao prolongada do mesmo acarreta para o paciente, tais como, lesoes de carie,
recessao gengival e reabsorgao radicular e subsequente, gengivite e periodontite, faz com
que os ortodontistas tentem estabelecer um plano de tratamento menos demorado e eficaz
para satisfazer o paciente. O aumento da necessidade de um tratamento rapido, originou
entdo, a introducao de diversos métodos para acelerar o movimento dentario, bem como,
reduzir as consequéncias de um tratamento ortodontico prolongado. Para solucionar este
problema foram investigados e sugeridos diversos métodos de aceleragao ortoddntica
coadjuvantes ao tratamento ortoddntico, que podem ser agrupados em dois grupos

diferentes: as técnicas cirdrgicas e ndo cirrgicas. (4,6)
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Dentro dos métodos nao cirdrgicos, esta incluida a utilizagao de vibragoes de baixa
e alta frequéncia, fotobiomodulacao, correntes elétricas, microbaterias, substancias como
substancias como a vitamina C, vitamina D, prostaglandinas, relaxina, plasma rico em
plaquetas e hormonas como a paratiroide. Por sua vez, dos métodos cirurgicos fazem parte
a piezocisao, discisao, corticotomia, micro-osteoperfuragao, distragao do ligamento
periodontal. (4,6) Durante os Gltimos anos, estes métodos cirdrgicos tém sido desenvolvidos
para alterar o processo bioldgico do movimento dentario, sendo que o ortopedista Harold
Frost, defendeu que no local da cirurgia existe uma regeneragao 6ssea, e que a esta cascata
de neoformacao de osso se chamaria de Fendmeno de Aceleracdo Regional (RAP). O RAP é
definido como uma “remodelacao de tecido mole e duro, de forma a regenerar os tecidos
no local da intervengao cirurgica”, estimulando a reagao dos tecidos na area submetida a
cirurgia, fazendo com que haja maior remodelagao 6ssea, menos densidade dssea regional
e originando assim, uma osteopenia transitdria. Com isto, tém sido investigadas varias
técnicas cirlrgicas para promover a reducao da densidade 0ssea, e assim, aumentar o

movimento dentario ortoddntico. (7,8.9)

No entanto as técnicas cirdrgicas sao mais invasivas e a literatura € escassa no que
diz respeito a utilizagao das varias técnicas na aceleragao do movimento dentario

ortodontico.
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2. Objetivo

Estudar e investigar a eficacia das técnicas cirlrgicas no aumento do movimento

ortoddntico, e consequente, diminuigao do tempo de tratamento.
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3. Materiais e métodos

3.1 Protocolo e registo

0 protocolo de revisdo utilizado foi o descrito nas recomendagdes PRISMA (PRISMA

Statement), recorrendo 3 checklist PRISMA, disponivel em http://www.prisma-

statement.org/PRISMAStatement/Checklist e ao Fluxograma PRISMA disponivel em

http:/ /www.prisma-statement.org/PRISMAStatement/FlowDiagram, consultados a 23 de

Fevereiro de 2021.

3.2 Critérios de elegibilidade

Os dados incluidos na presente revisao sistematica, foram selecionados de acordo com 0s

sequintes critérios, sequindo a estratégia PICOS (PICOS Strategy):

Tabela 1- Estratégia PICOS

Populagao (Population)

Adultos e criangas que necessitem de tratamento

ortodontico

Intervenc3o (Intervention)

Utilizacdo de técnicas cirdrgicas de forma a

acelerar o movimento ortodontico.

Comparagao (Comparison)

O tempo de tratamento sem recurso a técnicas
cirurgicas comparado com tratamento

convencional sem técnicas adjuvantes.

Resultados (Outcomes)

Diminuicao do tempo de tratamento ortoddntico.

Desenho dos estudos (Study design)

Estudos clinicos controlados randomizados.



http://www.prisma-statement.org/PRISMAStatement/Checklist
http://www.prisma-statement.org/PRISMAStatement/Checklist
http://www.prisma-statement.org/PRISMAStatement/FlowDiagram
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3.3 Critérios de inclusao e exclusao

Tabela 2- Critérios de inclusao e exclusao

Critérios de inclusao

Critérios de exclusao

Artigos de lingua inglesa

Artigos que nao estao em inglés

Artigos entre 2012 e 2022

Revisao ou meta-analise, estudos de caso,

processo de conferéncia

Artigos de estudos clinicos controlados

randomizados

Combinagcao de técnicas cirlrgicas com

outro método de estimulacao

Estimulagdo com técnicas cirdrgicas

coadjuvantes ao tratamento ortoddntico

N3o utilizaram técnica cirlrgica para

estimular 0 movimento dentario

ortodontico

Tratamento ortodéntico com alinhadores

ou aparelhos fixos

Artigos /n vivo

Ensaios clinicos em humanos

Artigos /n vitro
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3.4 Fontes de informagao e estratégia de pesquisa

Foi efetuada uma pesquisa bibliografica na base de dados PubMed com as seguintes
palavras-chave: “corticotomy”, “orthodontic tooth movement acceleration”, “orthodontic
tooth movement”, ‘interseptal surgery’, “micro-osteoperforation’, “PDL distraction” e

“movement acceleration”.

Utilizando a pesquisa avangada, fizeram-se as seguintes combinagoes de palavras-chave:

#1 ("corticotomy” OR "Interseptal surgery" OR "micro-osteoperfuration” OR "PDL
distraction”) AND ("orthodontic tooth movement” OR "orthodontic tooth movement
acceleration" OR "movement acceleration")

#2 ("orthodontic tooth movement” AND “Interseptal surgery") OR ("orthodontic
tooth movement” AND"micro-osteoperfuration”) OR ("orthodontic tooth movement” AND
"PDL distraction") OR ("orthodontic tooth movement" AND "corticotomy" OR (corticotomy

AND piezocision) OR ("orthodontic tooth movement" AND "discision"))
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As estratégias de pesquisa estao descritas na seguinte tabela:

Tabela 3- Estratégia

de pesquisa

Base de dados

Palavras-Chave

Artigos
encontrados
apos a aplicagao

dos filtros

Artigos selecionados

Science direct

(corticotomy OR "Interseptal surgery" OR
“micro-osteoperfuration®” OR  "PDL
distraction") AND ("orthodontic tooth
movement” OR “orthodontic tooth
movement acceleration” OR "movement

acceleration")

17

Pubmed

("orthodontic tooth movement"
AND  “Interseptal  surgery’) OR
("orthodontic tooth movement"
AND"micro-osteoperfuration”) OR
("orthodontic tooth movement" AND
“PDL distraction") OR ("orthodontic
tooth movement” AND “corticotomy” OR
(corticotomy AND piezocision) OR
("orthodontic tooth movement" AND

“discision"))

51

"
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3.5 Selegao dos estudos

Os artigos selecionados para esta revisao foram extraidos e os duplicados foram retirados
manualmente, sendo que os artigos foram avaliados pelos seus titulos e resumos. Para isto
foram aplicados os critérios de exclusao acima indicados: artigos que nao estao em inglés,
revisoes ou meta-anadlise, estudo de casos e processos de conferéncia, combinagao de
técnicas cirlrgicas com outro método de estimulagao, os que n3do utilizaram nenhuma
técnica cirurgica para estimular o movimento dentario ortoddntico, os estudos que foram
realizados /n vivo e in vitro. Ja os critérios de inclusao foram os sequintes: artigos que sao
de lingua inglesa, que foram publicados entre 2012 e 2022, estudos clinicos randomizados
controlados, os que abordavam pacientes que receberam um tratamento ortoddntico com
alinhadores ou aparelhos fixos e, ensaios clinicos em humanos. Foram selecionados 68
artigos para leitura completa, sendo que foram selecionados 13 artigos para a elaboragao

desta dissertacao.
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3.5 Recolha e extragao de dados
O processo de recolha de dados realizou-se através da leitura e extragdo de dados

importantes, como o: titulo do artigo, autor e ano, nUmero de participantes, o desenho de

estudo, a técnica cirdrgica utilizada, a técnica ortoddntica que os individuos eram

portadores, o objetivo e a conclusao.

10
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4, Resultados

Foram realizadas pesquisas nas bases de dados PubMed e Science Direct, com os termos

da pesquisa em cima descritos. Como critérios de inclusdo, foram aplicados o filtro do

intervalo de anos (estes tinham de ser posteriores ao ano 2012), o das publicagdes em inglés

e foram selecionados também, artigos que estao incluidos em estudos clinicos, relatos de

casos e artigos de jornal e classicos na base de dados da PubMed. Por outro lado, na Science

Direct foram aplicados o filtro do intervalo de anos, também posteriores ao ano de 2012,

selecionada a area de medicina e medicina dentaria, e por fim, os artigos de leitura livre.

Apos a aplicacao dos filtros foram encontrados 51 artigos no PubMed e 17 no Science Direct.

Os artigos duplicados foram eliminados e foram selecionados de seguida 0s que cujos

titulos e resumos iam de encontro aos objetivos do presente trabalho.

] [ Identification l

Screening

Included

Artigos encontrados na base de
dados PubMed

Artigos encontrados na base
de dados Science Direct
(n=277)

T ]

Artigos selecionados através da
pesquisa nas bases de dados
[n=396)

l

Artigos apos a remogdo de
duplicades
(n=376)

Aplicagdo de critérios de
exclusdo

. {n=117)

Artigos apds triagem
(n =259)

Artigos excluidos por titulo
£ resumo

h

Artigos selecionados para leitura
completa
(n=136}

{n=123)

k.

Excluidos apds leitura
completa
(n=123)

Figura 1- Fluxograma PRISMA

Selegdo final de artigos
(n=13)

1
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Dos 13 (100%) estudos selecionados, todos eles (100%) utilizaram ortodontia fixa, nao
havendo nenhum caso em que os individuos submetidos aos estudos fossem portadores de
alinhadores. Relativamente aos métodos cirlrgicos, em trés (23%) foi utilizada a técnica da
corticotomia, sete (54%) corticotomia combinada com piezocisdo, um (8%) discisao, e dois
(15%) utilizaram a micro-osteoperfuragdo. Relativamente & percecdo da dor, 31% dos
artigos avaliou este pardmetro. 3 dos artigos (23%) avaliaram individuos que apresentavam
apinhamento. 10 artigos (76%) estudaram a eficacia das técnicas cirirgicas na maxila, ja
na mandibula foram 5 (38%). 4 dos estudos (30%) dos estudos eram do tipo split-mouth.
6 dos artigos (46%) avaliaram o efeito das técnicas na distalizagdo canina. A seguinte

tabela resume as caracteristicas dos estudos incluidos nesta revisao.

12
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Tabela 4- Propriedades dos estudos; Dados demograficos

Titulo/Autor/Ano

Participantes

Desenho de Estudo

Técnica cirlrgica
utilizada

Técnica
ortoddntica

Objetivos

Conclusoes

"Efficacy of piezocision- | N=36 Ensaio clinico Corticotomia Aparelho fixo Avaliar a eficacia Esta técnica
based flapless Ild M=20,32 + | randomizado combinada com da corticotomia demonstrou ser
corticotomy in the 1,96 anos controlado. piezocis3o com combinada com eficaz em
orthodontic correction recurso a técnica piezocisao para aumentar o
of Grupo controlo: “flapless” acelerar o movimento
severely crowded lower Submetidos a movimento dos ortoddntico.
anterior teeth: tratamento incisivos inferiores
a randomized controlled ortoddntico
trial” convencional.
Gibreal et a/ 2018 Grupo

experimental:

Submetidos a

corticotomia

piezoelétrica
“Comparison of N=35 Ensaio clinico Corticotomia Aparelho fixo Investigar a A discissao é
piezocision and (0 H/35 M) COM recurso a eficacia da discisdo | idéntica a
discision methaods in Foram divididos piezocisao e com comparativamente | piezocisao em
orthodontic treatment” em 3 grupos. recurso a a piezocisao, numa | termos de

discisao ma-oclusao aceleracgao do

Yavuz et a/. 2018 1° Grupo: moderada classe |, | movimento

Tratamento na maxila e na dentario, nivel de

ortodontico fixo
sem extracoes
2° Grupo:
Submetido a
piezocisao
3°Grupo:
Submetidos a
discissao.

mandibula.

dor, e a nivel do
estado periodontal
A discisao
demonstrou ser
eficaz na redugao
do tempo de
tratamento
ortoddntico.
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“Evaluation of the N= 42 Ensaio clinico Corticotomia Aparelho fixo Avaliar a eficacia A piezocisao foi
effectiveness (MH/3TM) controlado combinada com do procedimento considerado eficaz
of piezocision-assisted | |d M=19,15 randomizado Piezocisao sem de piezocisao sem | para acelerar a
flapless corticotomy in anos retalho retalho na distalizacao dos 4
the retraction of four Grupo aceleragao da Incisivos
upper incisors: experimental: 21 distalizagao dos superiores. Reduziu
A randomized controlled participantes com incisivos o tempo de
clinical trial” classe Il, divisao |, superiores. distalizagao,

submetidos 3 preservando a
Al-lmam et a/. 2019 piezocisao sem ancoragem e

retalho melhorando o

controlo do torque

Grupo controlo: 21 radicular durante a

participantes nao distalizagao.

submetidos a

cirurgia.
“The effects of N=51 Ensaio clinico ACe PZ Aparelho fixo Avaliar a eficacia Ambas nao foram
corticotomy and (19 H/28 M) controlado daCAedaPzZ eficazes para
piezocision in Id M= 20,72 randomizado, spil- na aceleragao da acelerar a
orthodontic canine anos mouth. distalizacao canina | distalizacao canina
retraction: a maxila, e 0s seus maxilar.
randomized controlled Grupo 1: AC foi efeitos na
clinical trial” feito no lado expressao de

experimental, com remodelagdo dssea
Fernandes et a/ 2021 o contralateral a na

ser usado como liquido gengival

controlo crevicular.

Grupo 2: PZ foi

realizado no

lado experimental,

com o lado

contralateral a ser

utilizado

como controlo.

Grupo 3: Composto

por pacientes que

foram

submetidos com

CAePZ
“Evaluation of N=20 Ensaio controlado | CA combinada Aparelho fixo Avaliar a eficacia A CA associada
corticotomy-facilitated randomizado com PZ com molas da ortodontia com | com PZ é eficiente
orthodontics and niquel-titdnio a CA facilitada com para acelerar a
piezocision in rapid Grupo 1: Foi partir do canino PZ na distalizagao | distalizagao
canine retraction” realizada uma CA rapida dos caninos | canina.

em pacientes com

Abbas et 3/ 2016
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Grupo 2: Foi
utilizada PZ

Grupo controlo:
Os lados
contralaterais dos
2 grupos serviram
de controlo.

Ma-oclusao de
Classe Il Divisao 1.

“Does alveolar N=30 Ensaio controlado | CA Aparelho fixo Avaliar a eficacia A CA aumentou o
corticotomy accelerate (15 H/15 M) randomizado, da CAno movimento
orthodontic tooth split-mouth movimento dentario
movement when I[d M=20,04 dentario ao ortodéntico,
retracting upper 3,63 anos Grupo R: Lado distalizar os provocando dor
canines? A split-mouth- direito da boca caninos superiores | moderada e algum
design randomized submetido CA comparativamente | desconforto.
controlled trial” a técnica

Al-Naoum et a/ 2014

Grupo L: Lado
esquerdo da boca
submetido a CA

Grupo de controlo:

O lado oposto ao
lado exposto as
cirurgias

convencional, e
avaliaradoreo
desconforto ap6s o
procedimento.

15



CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

“Localized Piezoelectric | N=24 Ensaio controlado | CA combinada Aparelho fixo Estudar e avaliar os | Demonstrou ser
Alveolar Decortication (9H /15 M) randomizado com PZ beneficios da PZ eficaz na
for Orthodontic em pacientes que aceleragao do
Treatment in Adults: A [dM=30+8 Grupo apresentam movimento
Randomized Controlled | anos experimental: apinhamento na dentario
Trial” Tratado com CA maxila e ortoddntico. Nao se
associada a PZ mandibula. observaram
Charavet ef a/2016 recessoes
Grupo de controlo: gengivais.
Submetido a O risco de
ortodontia cicatrizes em
convencional pacientes com
linha de sorriso
alta é uma
desvantagem da PZ
“Clinical and N=20 Ensaio controlado | CA combinada Aparelho fixo Avaliar o efeito de | A CA mostrou ser
Radiographic Evaluation | (4 H/16 M) randomizado com enxerto um enxerto 6sseo eficaz ao reduzir o
of Bone Grafting in Ild M= 24,6 6sseo e sem na mandibula na tempo de
Corticotomy-facilitated | anos Grupo I: 10 enxerto 6sseo ortodontia tratamento
Orthodontics in Adults” pacientes foram facilitada por CA ortoddntico.
submetidos a uma em Também foi
Shoreibah et a/ 2012 CA modificada adultos utilizando provado que houve
CA modificada. uma reducao da
Grupo II: 10 reabsorgao
pacientes foram radicular e
submetidos a uma problemas
CA combinada periodontais
com um enxerto associados ao
6sseo movimento
dentario
ortoddntico. A
realizagao de um
enxerto 6sseo
aumentou
significativamente
a densidade 6ssea
alveolar.
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“Evaluation of N=36 Ensaio clinico Corticotomia Aparelho fixo Estudar e avaliara | APZe a CAsem
piezocision and laser- (24M /12 H) randomizado sem flapless eficacia de dois flapless assistida
assisted controlado, split- assitida por laser procedimentos por laser provaram
flapless corticotomy in Id entre: 15 e mouth combinada com cirurgicos ser métodos de
the acceleration of 27 piezocisao minimamente tratamento
canine retraction: a Grupo invasivos na eficazes para
randomized controlled experimental: 18 aceleragao de acelerar a
trial” individuos foram distalizacao canina | distalizacao canina
submetidos a PZ em pacientes com | sem qualquer
Alfawal et a/ 2018 classe Il divisao efeito significativo
Grupo PZ e CA sem desfavoravel na
experimental: 18 flapless assistida ancoragem ou
individuos foram por laser rotagao canina
submetidos ao durante a
grupo de CA sem distalizagao rapida.
flapless assistida
por laser
Grupo de controlo:
O lado da boca
contrario, ao que
foi
intervencionado
com a cirurgia sem
flapless
“Micro- N=10 Caso clinico MOP Aparelho fixo Comparar e avaliar | A MOP demonstrou
osteoperforations for Split-mouth o tempo de ser eficaz em
accelerating distalizagao canina | pacientes com
tooth movement during em pacientes necessidade de
canine distalization, jovens com a extracao dos pré-
split-mouth study. Case técnica cirdrgica molares,
report” MOP e a técnica aumentando a
convencional. distalizacao canina
Escobar ef a/ 2017 em 41%.
“Micro-osteo N=30 Estudo controlado | MOP Aparelho fixo Avaliar a taxa de A aplicagao de MOP
perforation effects as (14 H/ 16 M) randomizado distalizagao canina, | sem flgpless
an intervention mesializagdo molar | demonstrou ser um
on canine retraction” Id M (M): 27,5 | Grupo do molare a método eficaz em
+ 4,4 anos experimental: Os perce¢ao da dor acelerar a taxa de
Kundi ef a/ 2019 individuos foram em pacientes com | distalizagao canina.
Id M (H): 28,4 distribuidos classe Il, divisao | Embora a percegdo
+ 4,5 anos aleatoriamente de extragao de de dor se tenha
serem submetidos primeiros pré- mostrado elevada.
a MOP molares superiores
cOm ou sem
Grupo de controlo: perfuragoes
Nao foram corticais sem
submetidos a flapless
nenhuma cirurgia
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"Effect of piezocision N=23 Ensaio controlado | CA combinada Aparelho fixo Avaliar o efeito da | A CA combinada
corticotomy on en- (MH/12M) randomizado com PZ PZ numa com PZ mostrou
masse retraction: a distalizagao em ser eficaz na
randomized controlled Grupo I: Pacientes massa, verificar o distalizagao em
trial” Grupo foram submetidos tipo de movimento | massa, tendo
submetido a 3 uma extragao do realizado, a também mostrado
Hatrom et a/, 2020 PZ pré-molar, bem integridade das que 3 PZ permite
[d M:19,8 £ 3,1 | como PZ e CA. raizes, e estudaro | reduziro
anos Grupo II: extragao nivel de dor apinhamento dos
do pré-molar sem sentido. incisivos e a
Grupo Pz reabsor¢ao da raiz
controlo: A dor sentida no
I[d M: 20,4 + 4,1 pos-operatario foi
anos também avaliada
“Corticotomy-facilitated | N=20 Ensaio controlado | CA usandouma | Aparelho fixo Avaliar o efeito da | A CA utilizando
Orthodontics in Adults BH/17M) randomizado técnica ortodontia uma técnica
Using a Further modificada facilitada por CA modificada
Modified Technigue” Id entre: 18,4 e | Grupo I: Os em adultos com provou reduzir
25,6 pacientes foram apinhamento significativamente
Shoreibah et a/ 2012 divididos moderado nos o tempo total de
aleatoriamente e incisivos inferiores, | tratamento. Para
submetidos a uma utilizando uma além disso, a
CA modificada técnica modificada | reabsorgao
comparativamente | radicular e os
Grupo II: Pacientes a uma terapia efeitos nos tecidos
submetidos a tradicional na moles
técnica movimentagao foram reduzidos.
ortoddntica dentaria
convencional ortoddntica

Legenda:

Homem; CA: Corticotomia Alveolar; PZ: Piezocisao

MOP: Micro-osteoperfuragao; N: Numero; Id M: Idade média; M: Mulher; H:
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5. Discussao

5.1 Corticotomia

Esta técnica tem sido alvo de varios ensaios clinicos como o de Al-Naoum et a/.
2014, que investigou a eficacia da corticotomia no movimento ortoddntico de forma a
distalizar os caninos superiores e avaliar a dor e o desconforto, tendo observado que esta
técnica aumentou eficazmente o movimento dentario, provocando dor moderada depois
do procedimento. (15) Também Shoreibah et 5/ 2012 concluiram que a corticotomia
demonstrou ser uma boa técnica para reduzir o tempo de tratamento ortodéntico, estes
autores para além de verificarem isto, investigaram a influéncia da realizagao de um
enxerto 6sseo combinado com a corticotomia, tendo provado que a realizagao de um
enxerto aumenta significativamente a densidade dssea alveolar. Para além disto, este
método promoveu a redugao da reabsorgao radicular e problemas periodontais associados
ao movimento dentario ortoddntico. (7) Também outro artigo de Shoreibah et 5/ 2012
avaliou a corticotomia utilizando uma técnica modificada, ou seja, houve uma modificacao
da técnica original, descrita por Wilcko et a/. 2009, que foi a realizagao de incisdes apenas
por vestibular apoiando a ideia que a movimentacao ortoddntica era facilitada pela
remodelagao 6ssea e nao por formagao de blocos 6sseos como a teoria inicial. Este
método foi aplicado a pacientes com apinhamento moderado nos incisivos inferiores,
tendo mostrado que é um método que reduz o tempo de tratamento ortodéntico, bem

como, a reabsorcao radicular, (8) reforgando a ideia dos outros estudos acima descritos.
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5.2 Piezocisao

Houve estudos que combinaram a realizagao de corticotomia com piezocisao,
como o estudo de Fernandes et a/. 2021, que avaliou a eficacia desta técnica na
distalizagao canina, tendo mostrado que este método nao foi eficaz para acelerar a taxa
de movimento ortoddntico, até porque este estudo demonstrou que a piezocisao retardou
a distalizacao, apesar de nao ter sido possivel descrever o motivo para isso acontecer. (13).
Também Abbas et s/ 2016 investigou a eficacia da corticotomia facilitada com piezocisao
na distalizagao canina, em pacientes com ma-oclusao classe Il divisao |, e verificaram que
foi eficaz, contrariamente ao estudo anterior. (14) Charavet et a/ 2016, avaliou também
este método, tendo a mesma conclusao que o estudo anterior, mas para além disto,
verificaram também que n3o houve recessoes gengivais e que a Unica desvantagem é o
risco de cicatrizes em pacientes com linha de sorriso alta. (16) Assim como os anteriores,
Hatrom et a/ 2020, analisaram e concluiram, tal como a maioria dos estudos anteriores,
que o presente método é eficaz, para além de constatarem que é possivel reduzir o
apinhamento dos incisivos, a reabsor¢ao radicular e que, a dor pds-operatdria sentida

neste estudo foi moderada. (20)

Gibreal et a/. 2018 estudaram a eficacia da corticotomia combinada com piezocisao com
recurso a técnica flapless e demonstrou que € uma boa alternativa para acelerar o
movimento dos incisivos inferiores. (10) Tal como Gibreal et a/. 2018 estudaram esta
técnica, também Al-Imam et a/ 2019 avaliaram este método na distalizacao dos incisivos
superiores, e consideraram ser eficaz para distalizar os 4 incisivos superiores, diminuindo
o tempo de distalizacao, preservou a ancoragem e melhorou o controlo do torque
radicular. Com isto, foi possivel verificar que ambos os artigos estao de acordo de que é
uma técnica com resultados promiscuos. (12) Por fim, Alfawal et a/ 2018, avaliaram a
técnica descrita anteriormente, mas sem flgpless, e assistida por laser em pacientes com
classe II, divisao |, tendo sido provado que foi capaz de acelerar o movimento de

distalizacdo canina. (17)
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5.2 Micro-osteoperfuragao

A micro-osteoperfuragao tem vindo a ser estudada para diminuir o tempo de
tratamento ortoddntico. Escobar et a/ 2017 avaliaram o tempo de distalizagao canina em
pacientes utilizando a micro-osteoperfuragao e verificaram que este método é eficaz em
pacientes com necessidade de extragao dos pré-molares, aumentando a distalizagao
canina em 41%. (18) O que corroborou o estudo de Kundi et a/ 2019, que também
estudou a taxa de distalizagao canina, e concluiu que esta técnica sem flgpless é eficaz

embora a percecdo de dor se tenha demonstrado elevada. (19)

5.3 Discisao
Para avaliar este método, Yavuz ef a/ 2018, investigaram e compararam a eficacia

da corticotomia com recurso a piezocisao e discisao em pacientes com uma ma-colusao
moderada classe |. Sendo que estes dois métodos demonstraram ser igualmente eficazes
na aceleragao do movimento ortoddntico, nivel de dor e a nivel do estado periodontal. A

discissao mostrou ser eficaz e sequra para diminuir o tempo de tratamento ortoddntico.
(1)
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6. Conclusao

Como analisado anteriormente, a corticotomia demonstrou ser uma boa técnica para
acelerar o movimento ortodontico, por outro lado, a piezocisao, ainda suscita algumas
duvidas quanto a sua eficacia com resultados mais heterogénios, ja a micro-
osteoperfuragao e a discissao sao técnicas que demonstraram ser ideais para diminuir o
tempo de utilizagao do movimento ortoddntico. Apesar disto, é necessaria a realizagao de

mais estudos para garantir a eficacia destes métodos e permitir oferecer o melhor

tratamento possivel.
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