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PISTAS DIRETAS PLANAS: uma indicacéo na correcdo da mordida cruzada
anterior funcional na primeira denticao

RESUMO

Entre os problemas mais enfrentados na saude publica estdo as oclusopatias,
devido a sua alta prevaléncia epidemiologica na primeira infancia. Dentre elas,
destacam-se as mordidas cruzadas, que se caracterizam pela falta de capacidade
dos dois arcos em ocluir de maneira normal no relacionamento lateral ou
anteroposterior. Se a identificacdo dessa mordida cruzada nao for feita
precocemente, pode-se comprometer a estrutura craniofacial, as estruturas do
aparelho estomatognatico, a interacao social e psicolégica do paciente, e se nao for
resolvida com uma intervencao precoce pode afetar diretamente a estética, fonacao,
mastigacdo, degluticdo, respiracdo, dentre outros. Este estudo, através de uma
revisao da literatura, busca explicitar de maneira clara e objetiva como diagnosticar,
avaliar e tratar adequadamente através de uma técnica simples e quase instantanea
a mordida cruzada anterior funcional, evitando agravamentos no quadro e
tratamentos ortodonticos extensos.

O tratamento com pistas diretas planas une atributos totalmente satisfatérios a
serem executadas na Saude Publica para o tratamento das mordidas cruzadas
funcionais dentro da odontopediatria, através de uma técnica estavel ao longo do
tempo beneficiando o equilibrio do sistema estomatognatico. A jun¢édo da confecgao
das pistas diretas em resina composta com os desgastes dos contatos dentarios
prematuros permite a mudanca de postura da mandibula, visando a
desprogramacdo dos centros nervosos e musculares, adaptados ao desvio, com
posterior remodelacdo para a posi¢cao adequada.

Palavras-chave: Ma Oclusdo. Odontopediatria. Ortodontia. Ortodontia Preventiva.
Saude Publica.

ABSTRACT

Among the most faced problems in public health are malocclusions, due to their high
epidemiological prevalence in early childhood. Among them, cross bites stand out,
which are characterized by the lack of ability of the two arches to occlude in a normal
way in the lateral or anteroposterior relationship. If the identification of this crossbite
is not done early, the craniofacial structure, the structures of the stomatognathic
apparatus, the patient's social and psychological interaction can be compromised,
and if it is not resolved with an early intervention, it can directly affect aesthetics,
phonation, chewing, swallowing, breathing, among others. This study, through a
literature review, seeks to clearly and objectively explain how to properly diagnose,
evaluate and treat functional anterior crossbite using a simple and almost
instantaneous technique, avoiding worsening of the condition and extensive
orthodontic treatments.

The treatment with direct flat lanes unites totally satisfactory attributes to be
performed in Public Health for the treatment of functional crossbites within pediatric
dentistry, through a technique that is stable over time, benefiting the balance of the
stomatognathic system. The combination of the manufacture of the direct composite



resin lanes with the wear and tear of premature dental contacts allows the jaw
posture to change, aiming at the deprogramming of the nerve and muscular centers,
adapted to the deviation, with subsequent remodeling to the appropriate position.

Key words: Malocclusion. Pediatric. Dentistry. Orthodontics. Preventive
Orthodontics. Public Health.



INTRODUCAO

A respiragdo, degluticdo, succdo e fala s&o funcdes vitais do sistema
estomatognatico, a harmonia dessas funcées € indispensavel para equilibrio, saude
e estabilidade de todo o sistema. Um desequilibrio como um todo vindo de uma
desarmonia qualquer destas estruturas pode, certamente, provocar recidivas ou
instalar desordens temporomandibulares como as mordidas cruzadas (1, 2).

A doenca periodontal e a cérie sdo os principais problemas de saude bucal,
as maloclusdes vém logo em seguida segundo dados da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS). Um levantamento epidemioldgico, realizado na cidade de Bauru/ SP
em 2002, revelou uma prevaléncia de 73% de oclusopatias na denticdo decidua e
88% na denticdo mista. Diante disso, quanto mais precocemente forem descobertas
as alteracdes, melhor sera o prognostico, pois havera uma maior possibilidade de
reabilitacdo que desenvolva a harmonia fisioldgica e estética do paciente. E de suma
importancia, o Cirurgido-dentista juntamente com uma equipe multiprofissional, se
necessario, diagnosticar e tratar as oclusopatias precocemente, quando ainda é
possivel reverter o quadro com as pistas diretas planas. A mordida cruzada de
origem funcional € a de maior prevaléncia comparada as outras, 0 paciente com
esse tipo de malocluséo procura uma estabilidade oclusal e como consequéncia tem
uma oclusédo desarmoniosa (1, 2, 3).

Desgastes seletivos e/ou confecges de pistas diretas planas séo alternativas
eficientes para o tratamento das mordidas cruzadas funcionais em criancas na
denticdo decidua e inicio da denticao mista. Uma mudanca € notada na oclusédo
dentéaria, na funcdo mastigatoria, na postura mandibular e também na posi¢cdo dos
condilos nas articulacdes temporomandibulares (ATMs) quando essa técnica €
utilizada (3).

Varios autores preconizam a técnica de pista direta plana para correcdo da
mordida cruzada funcional, essa indicacdo se da devido alguns beneficios se
comprado a outras técnicas como baixo custo em comparacdo aos aparelhos
ortopédicos e/ou ortoddnticos, a funcdo € utilizada como estimulo de crescimento,
nao ha risco de sobrecorrecdo, ser uma técnica considerada rapida e ndo depender
da colaboracéo do paciente, visto que essa técnica se aplica em pacientes de pouca
idade nas denti¢cbes decidua ou mista (3).



O meio indicado por Pedro Planas para o diagnéstico diferencial é a
comparacao da Maxima Intercuspidacdo Habitual (MIH) com a ocluséo resultante da
manipulacdo mandibular, levando os condilos em Relagéo Céntrica (RC) (3).

Neste trabalho foi utilizado o método de pesquisa descritiva, partindo de uma
revisdo bibliografica composta por artigos, monografias, trabalhos de concluséo de
curso (TCC) disponiveis em formato eletronico e livros. A pesquisa foi baseada em
estudos de autores que elaboraram trabalhos pertinentes ao assunto na éarea
ortoddntica e odontopediatrica. O trabalho conta com 20 fontes de pesquisa, onde
foram excluidas 7 e selecionadas 13 variando entre 2005 a 2018 em sua data de
publicacdo e sdo todas escritas na lingua portuguesa. O estudo tem carater
essencialmente qualitativo e foi utilizado como base de dados o google académico,
Scielo e Lilacs.

O objetivo dessa pesquisa € explicitar de maneira clara e objetiva como
diagnosticar, avaliar e tratar adequadamente através de uma técnica simples e
quase instantanea a mordida cruzada anterior funcional, evitando problemas futuros

e tratamentos extensos na area ortodontica.

REVISAO DA LITERATURA

Erupcéo Dentéaria

A erupcéo dentéria se da através de um processo fisioldgico no qual um dente
em formacdo migra da sua localizacéo intraéssea dentro dos maxilares para atingir
sua posicao funcional na cavidade bucal, envolvendo, outros tecidos e mecanismos
fisiol6gicos além do simples irrompimento (4).

A erupcédo dentaria comeca a acontecer aproximadamente aos seis meses de
idade, movimentos rotatérios comecam a acontecer na mandibula, a mastigagéo ja
tem condigbes de ser bilateral e os labios ficam selados, podendo ser considerada
como uma mastigagdo com padréo adulto. Os primeiros movimentos desenvolvidos
pela mastigacdo séo irregulares e sem muita coordenagdo, como ocorre com
qgualquer habilidade motora nos primeiros estagios (5). O ser humano passa por trés
etapas diferentes de denticdo. Encontramos a denticdo decidua primeiramente, que
ao longo do tempo vai sendo substituida até chegar a denticdo permanente. Entre



essas fases existe a denticAo mista, na qual estdo presentes tanto a denticao
decidua quanto os dentes permanentes na arcada dentaria (6).

Os primeiros dentes deciduos a surgirem na cavidade oral por volta dos seis
meses de idade s&o os incisivos centrais inferiores. S&ao seguidos na faixa de um
més depois pelos incisivos centrais superiores. Em regra geral, tanto na maxila
guanto na mandibula os dentes aparecem de dois a dois, um esquerdo e um direito.
Apo6s um intervalo de cerca de dois meses erupcionam os incisivos laterais inferiores
seguidos dos superiores. Com a idade de um ano aproximadamente, erupcionam 0s
primeiros molares deciduos. Por volta dos 16 meses aparecem 0s caninos deciduos
e por ultimo aparecem os segundos molares deciduos (6).

Quando a criancga atinge de dois até dois anos e meio de idade, é esperado
que todos os dentes deciduos estejam em uso. Quando completa, a denticao
decidua é composta por 20 dentes divididos igualmente nas duas arcadas (maxila e
mandibula). O inicio da denticdo mista é marcado geralmente pela presenca do
primeiro molar inferior permanente que erupciona aos cinco ou Sseis anos, e se
prolonga aproximadamente até a idade de 11 anos, quando ocorre a esfoliacdo do
altimo dente deciduo, em geral, o segundo molar. A perda precoce dos dentes
deciduos e permanentes, como também, dores causadas por caries ou por
inflamacéo periodontal pode comprometer a oclusdo e o equilibrio da musculatura
(6).

Alguns autores destacam que a ordem de erupcdo pode sofrer alteracdes
pelo ambiente e/ou pela heranca genética. O tempo de erupcdo dos dentes
deciduos é mais variavel que o estabelecido na maioria dos textos ortodénticos,
sendo um aspecto a ser levado em conta no tratamento quando o paciente esta na

fase de denticdo decidua (4).

Mordida Cruzada Anterior

Desde a década de 40, Planas se preocupava em como surgia, como
identificar e tratar as alteracdes presentes na oclusédo durante a denticdo decidua e
mista. Planas denominou como “alimentacao civilizada” a introdugao alimentar para
as criancas através de alimentos industrializados (papinhas, salgadinhos, fast-food e
outros desse tipo), associado ao numero menor de criancas que recebiam

amamentacdo no seio das mées, essa associacdo determinou que parte dos



estimulos necessarios ao crescimento sdo retirados e se modifica 0 modelo de
desenvolvimento do aparelho mastigatério, programado de maneira genética (7, 8).

A denominacao de mordida cruzada anterior vem de um relacionamento fora
do padrédo normal entre incisivos superiores e inferiores, podendo acometer um ou
mais dentes, na grande maioria das vezes ha uma interferéncia dentaria nos caninos
deciduos. Quando presente essa oclusopatia observa-se uma inversao nessa
relacdo, onde parte da face vestibular do incisivo superior toca a face lingual do
incisivo inferior em relagdo céntrica ou habitual. E caracterizada pela protruséo da
mandibula funcionalmente, causando uma intervencéo na trajetoria do fechamento
da mandibula. Durante a posicdo em que o maior numero de contatos dentarios
coincide (oclusdo céntrica) h4 um contato prematuro, levando o paciente a desviar a
mandibula acomodando-a da forma mais confortavel (1, 4, 5, 9, 10).

Fatores do meio ambiente e comportamental podem influenciar nas
oclusopatias de acordo com estudos epidemiol6gicos, tais como alimentacao
pastosa, infeccdes respiratdrias, a pratica de succdo de chupeta por tempo
prolongado acima de 18 meses, padrdo de respirador bucal, perda precoce dos
dentes deciduos, retencdo prolongada de dentes deciduos na arcada, historico de
traumatismo na regido, perda precoce de dentes permanentes, doenca periodontal e
carie (1).

Uma mastigacéo ideal € realizada bilateralmente, com movimentos rotatérios
e labios selados. Essa mastigacdo ideal possibilita que as forcas mastigatérias
sejam distribuidas, alternando trabalho e repouso, proporcionando sincronismo,
equilibrio muscular e funcional, estimulando o desenvolvimento e/ou manutencdo
dos arcos dentarios e estabilidade oclusal. Na mastigacao unilateral observa-se que
a trituragdo e pulverizacdo do alimento ocorrem exclusivamente ou
predominantemente de um dos lados da cavidade oral. Nesse padrdo incorreto,
ocorre um estimulo inadequado de crescimento dentofacial, maior hiperatividade da
mandibula do lado que n&o esta trabalhando e maior hiperatividade da maxila do
lado que esta trabalhando, o que consequentemente sucede em danos esqueléticos,
musculares e de posicdo dentéria, assim prejudicando o equilibrio do sistema
estomatognatico. A mastigacdo quando realizada bilateralmente alternada, além de
ajudar na manutencdo do equilibrio oclusal, fornece estimulos corretos para o

desenvolvimento normal, sagital e transversal da mandibula e maxila e participa



diretamente na prevencdo de problemas periodontais e das disfuncoes
temporomandibulares (1).

A busca por uma ocluséo fisioldgica requer do profissional tento especial
quanto as diversas alteragcbes que ocorrem na oclusdo durante a transicdo da
denticdo decidua para a mista, e posteriormente para a permanente (8).

Entre as denticbes decidua e permanente existem caracteristicas de
normalidade divergentes no que se refere & angulacdo e inclinacdo dentéria,
presenca de diastemas, entre outros; no geral, quando os dentes estédo
corretamente posicionados no arco e em equilibrio com todas as forcas estaticas e
dindmicas que sobre eles atuam, a oclusédo pode ser vista como normal (10).

Algumas outras circunstancias como: anomalias de tamanho e forma de
dentes, patologias musculares e articulares, dentes cariados e dentes mal
posicionados também levam a crianca a realizar acdo mastigatéria somente de um
lado, entdo é importante evidenciar que a mastigacao unilateral ndo é consequéncia

exclusiva da mordida cruzada (1, 5).

Classificacao da Mordida Cruzada

A mordida cruzada é uma ma oclusdo que compromete a estética facial e a
funcdo do sistema estomatognéatico e pode ser classificadas em anterior que
consiste no trespasse horizontal negativo onde pode envolver um ou mais dentes
anteriores e também pode ser classificada em posterior que se da através de uma
relacdo anormal vestibulo-lingual de um ou mais dentes da maxila, com um ou mais
dentes da mandibula, quando os arcos dentarios estdo em relacdo céntrica ainda
assim podendo ser uni ou bilateral (3).

Juntamente com as caracteristicas clinicas, as radiografias auxiliam a
classificar a mordida cruzada anterior em trés tipos: dentaria, funcional e
esquelética. Sua distincdo € muito importante devido as suas implicacdes no
prognoéstico e forma de tratamento (8). A mordida cruzada dentaria € quando no
sentido vestibulo lingual os dentes estdo posicionados na base 6ssea de maneira
incorreta. A esquelética é quando os dentes estdo em posi¢cdo normal e o problema
€ a base Ossea. O terceiro tipo € a funcional que esta sendo discutida nesse
trabalho, envolve contatos prematuros fazendo com que o paciente desloque a

mandibula para um lado ou para o outro, desviada por acomodacéo (2, 10).



Importancia do diagndstico precoce

E de suma importancia a realizacio do diagnostico precisamente correto, pois
tem-se a mordida cruzada causada por uma transformacéo de postura da mandibula
que é a que estamos tratando nesse trabalho, e temos a causada por um
crescimento desequilibrado das bases 6sseas no plano sagital. A mordida cruzada é
considerada, dentre as oclusopatias a que traz maior prejuizo ao sistema
estomatognatico, e se nao for corrigida com uma acéo precoce pode prejudicar a
interacdo social e psicolégica do paciente além de estruturas craniofaciais (3).

Nas Unidades Bésicas de Saude (UBSs) se adotado o sistema de ortodontia
preventiva e interceptativa, a conservacao pela integridade da denticdo decidua
diante da sua relevancia para o avanco da denticio permanente e equilibrio do
sistema estomatognatico seria preservado, essas medidas devem ser priorizadas na
elaboracao de protocolos dentro dos servigos de saude bucal (11).

Quando essa postura ndo € reparada precocemente, poderd causar
agravantes como desgastes na face vestibular dos dentes superiores acometidos,
recessdes gengivais nos incisivos inferiores, alteracdo no crescimento habitual dos
maxilares no sentido anteroposterior, assimetrias, pois havera maior desempenho de
musculos e ossos de um lado, sendo esse um fator fundamental para a ocorréncia
dessas assimetrias que posteriormente s6 serdo corrigidas com cirurgia ortognatica.
(3, 10).

O procedimento de pista direta plana € feito em um estagio do
desenvolvimento da ocluséo relativamente curto que, normalmente, se da dos trés
aos seis anos de idade. Ainda que muito jovem, ao final desse ciclo, a crianca ja
apresenta cerca de 75% a 80% das dimensfes sagitais do adulto e a existéncia de
mudancas nas estruturas Osseas, musculares e nervosas pode se manter nas
proximas fases (3).

Utiliza-se para o diagnostico diferencial o método de comparacao da ocluséo
habitual do paciente (MHI) com a oclusdo decorrente da manipulacdo mandibular
levando os condilos em relagdo céntrica, observando a todo o momento o
relacionamento dentario posterior também. Para realizar esse diagnoéstico diferencial
deve-se fazer a manipulagdo da mandibula do paciente em relagédo céntrica (RC)

para detectar possiveis contatos oclusais prematuros. A existéncia de falta de



semelhanca da linha média entre a relacdo céntrica e a oclusédo céntrica retrata a
presenca de um desvio mandibular. Se em uma manipulacdo em relacao céntrica a
linha média coincidir, tem-se uma mordida cruzada de classificagdo funcional. Isto
confirma que o desvio deve-se, possivelmente, a interferéncias oclusais no decorrer
dos movimentos funcionais. Na avaliacdo extrabucal do paciente pode-se observar
uma assimetria facial por desvio em lateralidade da mandibula (7).

A partir do exposto, tem-se certeza de que o mais precocemente possivel
deve ser realizado o diagnostico e o tratamento deve ser iniciado assim que
identificada a maloclusédo para restabelecer os padrées normais no crescimento e
desenvolvimento faciais, uma vez que as mordidas cruzadas ndo se autocorrigem. A
fundamentacédo do diagnostico deve ser baseada sempre que possivel em avaliacdo
clinica juntamente a modelos, radiografias panoramicas e tele radiografias de perfil e

postero-anterior (2).

Pista Direta Plana

Existem diversos tipos de tratamento para a mordida cruzada de acordo com
a literatura, deve-se fazer além da avaliacdo clinica, uma avaliacdo psicolégica da
crianca para perceber se ela tem entendimento do tratamento e colaboragédo para
manter o tipo de tratamento estipulado. Que neste caso, esta diretamente ligado a
idade desses pacientes e complexidade do caso. A técnica de pistas diretas planas
resolve os casos de mordida cruzada anterior funcional sem precisar da colaboracao
do paciente, sendo assim preconizado por muitos autores (2, 12). O tratamento
escolhido para as mordidas cruzadas anteriores pode envolver alguns fatores como:
a fase de erupcdo em que se encontra o dente, a intensidade do cruzamento,
caracteristica da ocluséo e a quantidade de dentes acometidos (9).

Esta terapia foi elaborada por Planas na década de 70 e esta indicada para os
casos de mordida cruzada anterior ou posterior, desde que funcional. InUmeros
autores utilizam essa técnica para o tratamento da mordida cruzada funcional por
possuir baixo custo se comparado aos aparelhos ortopédicos e/ou ortodénticos,
utiliza a funcdo como estimulo de crescimento, ndo traz perigo de sobrecorrecao, é
considerada rapida, dispensa a cooperacdo do paciente e pode ser usada em
pacientes de pouca idade nas fases de denticdo decidua ou mista, impedindo o

aparecimento de problemas ésseos vindo dessa maloclusdo (7, 10). A técnica de
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pistas diretas planas faz-se muito atrativa para a Saude Publica e quando bem
indicada visa reabilitar e corrigir as estruturas comprometidas quase que de imediato
(8, 10)

Com a utilizacdo das pistas diretas planas proporcionam-se novos estimulos
de crescimento e remodelamento 0sseo, novo padrdo funcional e postural para a
lingua, masculos mastigatorios e faciais. Através dessa técnica, o desenvolvimento
da face, da denticho e da musculatura envolvida retoma seus padrbes de
normalidade alterados significativamente na ocorréncia da mordida cruzada
funcional (8, 10)

Essa técnica se baseia em fazer desgastes oclusais seletivos nas faces com
interferéncias oclusais identificadas, e em seguida confeccionar através de
pequenas porcdes de resina fotopolimerizavel, barreiras em alguma face dos dentes
deciduos da regido do cruzamento, com espessura, altura e inclinacdo adequada
impedindo assim o retorno da mandibula, corrigindo a dinamica musculoesquelética
até entdo em ma formacdo e melhor distribuicdo para a dissipacdo das forcas
resultantes dos contatos oclusais durante movimentos da mandibula. O propdsito
dessas pistas diretas € criar um obstaculo que impossibilite o retorno da mandibula
ao posicionamento de acomodacdo mandibular a qual estava acostumada (8, 10).

As inclinacdes das pistas precisam ser realizadas conforme a necessidade de
cada caso, sempre tendo como referéncia o Plano de Camper e guiadas de acordo
com a liberagdo da movimentacdo mandibular e estimulo de crescimento dentro das
leis Planas de crescimento maxilomandibular (10).

Nas consultas seguintes a instalacdo das pistas, o controle, a analise da dinamica
da mandibula através dos contatos oclusais visualizados em posicdo de maxima
intercuspidacao e lateralidades sdo de suma importancia e deve ser criteriosa, pois

estas permanecerdo nos dentes deciduos até a sua esfoliacdo (10).

CONSIDERACOES FINAIS

Diante o que foi exposto, vale ressaltar que o acompanhamento com o
odontopediatra durante as fases da denticdo € de suma importancia nos casos de
ma ocluséo. Existem varios métodos para a corre¢cdo da mordida cruzada anterior,

porém, tdo importante quanto a escolha do método, é o diagndstico correto e o

tratamento precoce, auxiliando com grande relevancia no prognéstico. Este trabalho
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auxiliou profissionais e estudantes da area de odontologia quanto ao diagndstico
diferencial da mordida cruzada anterior funcional, simplificando o tratamento perante
o diagnostico assertivo. Com o correto conhecimento acerca do assunto, foi possivel
minimizar os erros de tratamento e tratar o paciente de forma rapida e com custo
baixo se assim couber ao seu caso. Levando esse conhecimento sobre mordida
cruzada anterior aos postos de saude e UBS, trabalhando com a prevencéao e
evitando problemas futuros para os pacientes da primeira denti¢ao.

O que alavancou a realizacao desse trabalho foi, além da alta prevaléncia de
criancas com mordida cruzada anterior, conseguir identificar e tratar esse paciente
de forma mais simplificada sem fazer confusdo de diagndstico com tratamentos

extensos de ortodontia.
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