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RESUMO

A expansdo maxilar em pacientes adultos é um tratamento conservador com progndstico duvidoso devido a os-
sificacdo da sutura palatina mediana no final da fase de crescimento onde ocorre uma maturacao 6ssea. Com
avanco da tecnologia foi sugerido aparelhos para poder reverter essa situacio associado a técnicas que consiga
modificar a maturacdo 6ssea. O presente estudo tem como objetivo avaliar na literatura os tipos de aparelhos de
expansao rapida, como sua atuacao em relacao aos dentes e a face e seus efeitos colaterais. Estudos observaram
o sucesso do tratamento associando a expansdo radpida da maxila fixado com mini-implantes, identificando uma
diminuicao de efeitos colaterais nos dentes de suporte durante o tratamento com a disjuncao palatina mediana
com rapidez. Além disso, outros estudos avaliaram a expansdo lenta maxilar onde ndo se observou o objetivo
ortopédico, somente o ortodéntico com expansao dos dentes do arco. Notaram-se pouco artigos associando a
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expansao rapida e lenta da maxila, mostrando a necessidade de mais conhecimento sobre o assunto.

PALAVRAS-CHAVE: Implantes dentérios. Técnica de expansao palatina. Ortodontia corretiva.

ABSTRACT

Maxillary expansion in adult patients is a conservative treatment with a dubious prognosis due to ossification of
the median palatine suture at the end of the growth phase where bone maturation occurs. Advances in technolo-
gy have led to the suggestion of devices to reverse this situation, combined with techniques that can modify bone
maturation. The aim of this study is to evaluate the types of rapid expansion appliances in the literature, how they
work in relation to the teeth and face and their side effects. Studies have observed successful treatment with ra-
pid maxillary expansion fixed with mini-implants, identifying a reduction in side effects on the supporting teeth
during treatment with rapid median palatal disjunction. In addition, other studies have evaluated slow maxillary
expansion where the orthopedic objective was not observed, only the orthodontic one with expansion of the arch
teeth. There were few articles associating rapid and slow maxillary expansion, showing the need for more know-
ledge on the subject.

KEYWORDS: Dental implants. Palatal expansion technique. Orthodontics, corrective.

RESUMEN

La expansion maxilar en pacientes adultos es un tratamiento conservador de prondstico dudoso debido a la osifi-
cacidn de la sutura palatina media al final de la fase de crecimiento en la que se produce la maduracién 6sea. Los
avances tecnoldgicos han llevado a sugerir dispositivos para revertir esta situaciéon, combinados con técnicas que
pueden modificar la maduracion ésea. El objetivo de este estudio es evaluar los tipos de aparatos de expansion
rapida existentes en la literatura, cdmo actiian sobre los dientes y la cara y sus efectos secundarios. Los estudios
han observado el éxito del tratamiento cuando se asocia la expansién rdpida maxilar fija con miniimplantes,
identificando una reduccién de los efectos secundarios sobre los dientes de soporte durante el tratamiento con
disyuncion palatina mediana rapida. Ademas, otros estudios han evaluado la expansién maxilar lenta donde no
se observo el objetivo ortopédico, sélo el objetivo ortodéncico con la expansion de los dientes de la arcada. Hubo
pocos articulos que asociaran la expansion maxilar rapida y lenta, lo que demuestra la necesidad de un mayor
conocimiento sobre el tema.

PALABRAS CLAVE: Implantes dentales. Técnica de expansidn palatina. Ortodoncia correctiva.
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A utilizacdo de expansdo rdpida da maxila
como tratamento conservador em adultos, possui um
prognostico pouco duvidoso, devido ao aumento da
maturacao 4ssea e a resisténcia 6ssea que aumenta
com a idade, em que no final da fase de crescimento
ocorre uma ossifica¢do total da sutura palatina media-
na. Neste caso, se trata de um tratamento ortodontico
que visa aumentar a largura do arco dentdrio supe-
riorl.

Além disso, a expansao rapida da maxila assis-
tida, cirurgicamente foi muito utilizada para disjun¢do
palatina em pacientes adultos, devido ser mais invasi-
vo com um pos-operatorio doloroso, onde geralmente
é executada sob anestesia geral; o que foi proposto um
protocolo menos invasivo com a utilizacdo de mini-
-implantes para a ancoragem 6ssea e ativacao através
do parafuso expansor do aparelho disjuntor. Com as-
sociagdo do fenomeno de aceleracao regional, onde
sao feitas perfuracdes na camada da cortical, com ob-
jetivo de reduzir o tempo de tratamento devido a ace-
leracdo da remodelacao éssea de reparo tecidual. Sen-
do assim, o prognéstico em adultos ja comeca ser mais
favoravel®?.

Os estdgios de maturacdo Ossea avancado
sempre serd um desafio para o sucesso dos disjunto-
res maxilares, principalmente, em pacientes jovens e
adultos. A idade néo se deve ser levada em considera-
¢ao por nao ser confiavel para determinar o estado da
sutura palatina durante o processo de crescimento3.

Neste caso, foram avaliados alguns individuos
maiores de onze anos com todos os estagios de matu-
racdo de sutura palatina mediana. O exame mais segu-
ro foi a tomografia computadorizada de feixe conico,
pois permite avaliar caracteristica anteroposterior da
sutura palatina ndo havendo sobreposicao de estrutu-
ras anatémicas?.

Diante do exposto, o presente estudo tem
como objetivo avaliar na literatura existente, os tipos
de aparelhos de expansao rapida, como funciona sua
atuacao em relacao aos dentes, face e seus efeitos cola-
terais.

Santos MP

A discrepancia vertical da maxila é corrigida
por meio da expansao rapida da maxila (ERM) duran-
te o periodo da infancia e da adolescéncia e que esses
aparelhos foram descritos 1860 e com passar do tem-
po foram evoluindo segundo o aperfeicoamento do
aparelho e conforto do paciente. Devido ao aumento
da idade ocorre uma rigidez dos ossos da face, jun-
tamente com a maturagdo das suturas palatina e cir-
cumaxilares. A melhor forma para o rompimento da
sutura seria a utilizacdo de um aparelho ancorado ao
mini-implante, associado a corticostomia, que consis-
te em pequenas perfuragdes na cortical 6ssea préxima
a sutura palatina no intuido de acelerar o processo de
disjuncao’.

Além disso, foi possivel analisar quatro casos
clinicos de pacientes adultos com ossificacao de sutu-
ra completa ou parcialmente completa, o protocolo de
tratamento foi associacdo do MARPE com corticosto-
mia. Os mini-implantes sdo ancorados para a diminui-
¢ao da inclinacdo dos dentes e a corticostomia é reali-
zada para reparacao tecidual e recuperacgido funcional,
cujo objetivo, é a aceleragdo do procedimento. Todos
os pacientes foram orientados a fazer ativacdo do apa-
relho duas vezes ao dia, durante varios dias, até a sepa-
racdo dos dentes incisivos, onde foram relatados por
alguns pacientes incomodo durante o rompimento da
sutura. Mesmo com o progndstico duvidoso, devido a
maturacao 6ssea, 0 processo apresentou um rompi-
mento da sutura em todos os pacientes tratados?.

Neste caso, a expansao rapida da maxila an-
corada com mini-implante é uma dtima opcao de
tratamento, sobretudo, para a constru¢ido maxilar em
paciente jovens e adultos, ou seja, reduzindo a possi-
bilidade de tratamento cirtirgico. Em paciente jovens,
ndo se faz necessdria a ancoragem 6ssea pelo expansor
rapido da maxila, o que é mais previsivel, ao contrario
dos pacientes adultos onde a ancoragem 6ssea se faz
necessaria na instalacao de quatro mini-implantes. No
caso da ativacdo foi proposto 2/4 de volta logo na ins-
talacdo do aparelho e 1/4 de volta pela manha e 1/4 de
volta pela tarde até o aparecimento do diastema inter
incisivo. Deve-se permanecer pelo menos 12 meses
para contencao. No protocolo de tratamento mostrou
necessario a solicitacdo de uma tomografia computa-
dorizada cone beam para selecdo do local a ser insta-
lado e tamanho do mini-implante3.

Ressalta-se, que a inadequada posicao da lin-
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gua e habitos deletérios sdo as principais causas da
atresia maxilar, em que, o principal meio de tratamen-
to é o rompimento da sutura palatina mediana, que
ocorre por meio da expansao rapida da maxila. Quanto
mais velho o paciente, maior sera o efeito ortodonti-
co em relacdo ao ortopédico, tornando desfavoravel o
prognostico do tratamento?.

Apresenta-se, um novo método para classifi-
cacdo da sutura palatina mediana de acordo com sua
morfologia e maturagdo com passar da idade. A tomo-
grafia computadorizada com feixe conico demostrou
ser o método mais confidvel para avaliacdao devido a
riqueza de definicdo de imagem e auséncia de so-
breposicao de estruturas. Avaliando 140 tomografias
computadorizadas de individuos com idade entre 4,
5 e 58, anos, onde essas imagens foram classificadas
em cinco estdgios de maturagdo palatina mediana. As
caracteristicas sao desde linha reta a alta densidade de
pessoas jovens e essa linha reta vai se tornando irregu-
lar com passar da idade e auséncia quando nao existe
linha e a densidade 6ssea e a mesma que em outras
regides do palato*.

Ao analisar uma paciente de 19 anos com de-
ficiéncia maxilar transversal, mostrou -se que com uso
do MARPE fixado com quatro mini-implante despon-
tou uma expansdo de 4 a 6 mm, consequentemente
uma inclinacdo vestibular dos dentes mais com pre-
servacdo do osso alveolars. Nesse sentido, foram ava-
liados 15 pacientes tratados com MARPE e 17 pacien-
tes tratados por expansdo assistida cirurgicamente,
apresentaram que a técnica de MARPE aumentou a
expansao do terco médio e da base posterior e anterior
da maxila diminuindo assim uma vestibularizacdo dos
dentes de suportes.

Em um estudo randomizado, foram avaliados
pacientes com deficiéncia maxilar transversal, sendo
adolescentes, adultos e jovens, onde foram tratados
com expansio rapida da maxila e expansio rapida da
maxila, fixados por mini-implante para avaliar os efei-
tos esqueléticos, dentoalveolares e periodontais em
um periodo de 3 meses. Houve um aumento da largura
nasal e do forame palatino nos pacientes tratados com
MARPE. Na largura maxilar, houve aumento em pa-
cientes com MARPE em relagao a expansio rapida da
maxila. Sobre a inclinacdo dos dentes de ancoragem,
observou-se maior na expansdo rapida da maxila.
Houve a separacdo da sutura em 90 a 95% dos casos”.

Ao comparar os efeitos entre os expansores 0s-
seos e expansores tipos hyrax durante o tratamento e,
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apds 3 meses. Notou-se, entdo, uma maior expansao
nos expansores 6sseos em relacao ao hyrax. Quanto a
mudanca posi¢do dos dentes de ancoragem, a mudan-
ca do longo eixo do dente, a deiscéncia do primeiro
pré-molar que é um dente ancoragem foram efeitos
colaterais ao grupo. Levando em consideracdo o maior
efeito expansor foi observado nos expansores 0sseos?.

Nisso, foi possivel mostrar maior evidéncia no
tratamento com dispositivo holandés de expansao. Foi
criado um aparelho MARPE individualizado em 3D
com 4 parafusos na palatina. Um total de 35 pacientes
de idade entre 15 e 56 anos foram selecionados, onde
a maioria apresentava a classe 22. subdivisdo 1 de An-
gle com mordida cruzada. Obteve 94.1% de expansao
maxilar, onde adquiriu uma taxa de expansio tanto ao
nivel de pré-molares como ao nivel de molares. Incli-
nacoes, espessura 0ssea vestibular e aumento clinico
da coroa foi observado mais foram considerados insig-
nificante?.

Além disso, pesquisando o reparo da sutura
palatino na expansao rdpida da maxila em adultos,
identificou-se que a regido anterior deve o reparo de
100% dos 21 pacientes avaliados. Ou seja, esse repa-
ro foi avaliado a partir de cortes axiais e coronais da
maxila por tomografia computadorizada cone beam
16 meses apds a expansido. Todos os pacientes adultos
avaliados, mostraram separacdo total da sutura pala-
tina, a maioria mostrou reparo incompleto da sutura
palatina média apds 16 meses do uso do MARPE".

Na avaliacdo identificou-se alteracdes cefalo-
meétricas decorrentes da expansao maxilar em pacien-
tes adultos. O aparelho utilizado foi de lenta ativacdo
onde possui um parafuso expansor na projecdo darafe
palatina com resina quimicamente ativada recobrindo
o palato duro e todas as faces do dente posterior. Ava-
liando 12 pacientes notaram que o tempo para obter
a expansdo era em média de 5 meses e a expansao era
em média de 2 mm na maxila. Foram mostrados que
a expansdo maxilar induz um aumento da largura fa-
cial, maxilar, nasal, mandibular, maxilar-mandibular e
altura facial'’.

Ap6s a andlise de um caso clinico, em que, ob-
teve sucesso em uma paciente de 60 anos com mordi-
da cruzada posterior e mordida cruzada anterior, api-
nhamento dentdrio e com histérico de um tratamento
ortododntico. A linha média superior e inferior, estavam
desviadas e os dentes molares em classe 1 de Angle.
O MARPE com 4 mini-implantes foi o tratamento de
escolha com um quarto de volta diarios para ativacao.
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Observou-se, a separacdo dos dentes incisivos, mos-
trando disjun¢do da sutura palatino mediana durante
quatro semanas, observado no corte axial da tomogra-
fia computadorizada, feixe conico e raio-x periapicais.
Com o passar do tempo, o alinhamento e nivelamento
foi alcancado, o MARPE se tornou a contencio, o des-
vio de linha média foi corrigido sem perda significativa
de inclinacdo de dente nem reabsorcao 6ssea'?.

Por isso, foi relevante apresentar uma alter-
nativa para tratamento onde os meios cirdrgicos nao
foram as tnicas opc¢oes, criando um arco de expansao
também conhecida como arco da cavalgada. Utilizada
para o tratamento de mordida cruzada dentaria ou le-
vemente esquelética com dentes levemente inclinados
para vestibular. Nos dois casos clinicos de adultos com
34 e 30 anos do sexo masculino mostrou-se correcao
de mordida cruzada posterior®.

Ressalta-se, que a literatura antiga mostrava
que com passar da idade a expansdo rdpida da maxila
era invidvel por conta da resisténcia 6ssea e a matura-
¢do dssea aumentava com passar da idade. Neste caso,
quanto maior a idade, pior é o progndstico, por conta
da obliteracdo da sutura palatina mediana e transver-
sal, causando assim o fracasso e limitacoes. Nisso, o
tratamento de escolha para disjunc¢éo seria a expansdo
cirdrgica, onde por muitos pacientes pode ser consi-
derado um procedimento muito invasivo?2.

Perante a identificacdo de uma limitacdo con-
forme o aumento da idade em aparelhos expansores
maxilar dentoalveolares, devido a bioplasticidade ds-
sea ser melhor em pacientes com idade precoce. A in-
viabilidade em paciente com idade avancada, causa-
da pela rigidez das corticais 6sseas, foi sugerido como
tratamento a expanséao cirtrgica, sendo como desvan-
tagem o fato de ser invasivo, ndo ser aceito por riscos
inerentes e custos de um procedimento cirtrgico. Foi
proposto, entdo, o uso de um aparelho ancorado ao
parafuso, associado a pequenas perfuragdes na sutura
palatina mediana, a fim de fragilizar a resisténcia 6ssea
e assim, acelerar o tratamento com uma boa reparacao

Santos MP

e sucessol.

Diante do exposto, ao demostrar que para tra-
tamento de dentadura decidua, mista e permanente
em jovens, causados por atresia maxilar esquelética,
o protocolo de tratamento indicados sdo os aparelhos
expansores dentoalveolares. Para pacientes que fina-
lizaram a fase de crescimento devido a atresia trans-
versal da maxila e protrusdo mandibular severa o
protocolo adotado, é, justamente, o aparelho MARPE,
associado a quatro mini-implantes com perfuracdes
feitas a partir da terceira ruga palatina, até o final do
palato duro. Além disso, esse procedimento foi descri-
to como etapa essencial para o secesso do tratamen-
tol. Isso provavelmente ocorre por conta do processo
de remodelagédo 6ssea onde diminuird a densidade ds-
seas.

Estudos mostraram, que para realizar um tra-
tamento ideal deve-se avaliar o grau de maturacao 6s-
sea de cada paciente. Melhor meio para essa avaliacao
¢ através da tomografia computadorizada feixe conico,
por ndo apresentar distor¢coes e sobreposicoes, ou seja,
baseia-se quando a sutura palatina representada por
uma linha paralela. Quando essa linha comeca a su-
mir, é considerada o ponto de fusdo da sutura, onde o
prognostico de rompimento é mais desfavoréavel®. Isso
se deve ao grau alto de calcificacao éssea, onde o tra-
tamento ortopédico é custoso. J4 tratando um paciente
do sexo masculino com mordida cruzada de 60 anos,
mostrou que idade avancada néo seria contraindica-
¢ao para expansao rapida da maxila com mini-implan-
tes (MARPE)s.

Esses efeitos colaterais sdo notérios na acdo da
forca na disjuncao da sutura palatina, sendo possivel
observar uma inclinacdo nos dentes de ancoragem.
Ainda, com o passar da idade, sera maior o efeito or-
todontico em detrimento ao efeito ortopédico, prin-
cipalmente, em relacdo a aparelhos com ancoragem
em dentes?. Nisso, com ancoragem realizada em mini-
-implantes, diminui o efeito de inclinacdo dos dentes
e perda dssea, aumentando assim o perimetro 4sseo,
corrigindo o distirbio maxilar2.

A evidéncia de que as forgas residuais acumu-
ladas se dissipem e onde a ossificacdo é mais lenta em
paciente adulto, preconiza-se um periodo de 12 me-
ses de contencdo do aparelho depois da disjuncdo’.
Na fase de contencédo se observa muito a formacéo do
tecido 6sseo, onde aumenta no terco anterior do pa-
lato; o que néo é relatado no terco médio. Isso se deve
pelo grau de maturacgao dssea ser menor na regido an-
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terior™.

Sendo assim, foi possivel observar que é coe-
rente utilizar a expansado rdpida da maxila associada a
mini-implante na correcdo da mordida cruzada, de-
vido a facilidade de rompimento da sutura palatina.
No entanto, as vezes esse meio de tratamento se tor-
na inviavel e, a expansao lenta a partir de arco auxi-
liar de expanséao (arco da cavalgada) se torna um meio
de compensacdo, por expandir o arco dentoalveolar e
permitir correcdo de discrepancia maxilar leve''.

Desta forma, é importante abordar que a ex-
pansio lenta, também, foi utilizada a partir do apa-
relho preconizado por Vaz de Lima utilizando, sendo
uma técnica de reabilitacdo dindmica da maxila, ob-
servou-se, ainda, um aumento das estruturas da face
nao confirmando a ruptura da sutura mediana®.

Estudos apontam que a grande dificuldade da
expansdo maxilar é a maturagdo dssea e com passar da
idade o progndstico de tratamento é mais duvidoso.
Com passar do tempo e com o avanco tecnolégico fo-
ram desenvolvidos aparelhos para disjuncéo palatina
com ancoragem com mini-implantes onde foi notado
o sucesso do tratamento em pacientes adultos associa-
do a corticostomia.

Além disso, foi observado escassos 0os niumeros
de estudos na literatura associando a expansao maxi-
lar em adultos de forma conservadora, necessitando
mais pesquisa sobre o assunto.
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