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Resumo

Para o presente trabalho, 235 criangas pertencentes as creches da Prefeitura Municipal de
Araraquara foram avaliadas e moldadas com um dispositivo confeccionado com cera utili-
dade e palito abaixador de lingua na forma dos arcos dentérios. No intervalo de um ano
as mesmas criangas foram remoldadas afim de se verificar se houveram ou ndo mudangas
nas dimensdes do arco dentario deciduo. A partir da obtencio dos modelos em gesso, fo-
ram realizadas medicdes por meio de um dispositivo digitalizador tridimensional denomina-
do MicroScribe-3DX nos instantes inicial (primeira moldagem) e final (moldagem apds um
ano). Foram avaliadas medidas referentes as distancias inter-segundos molares, interprimeiros
molares, intercaninos, perimetro, comprimento de arco e espacos primatas. Consideraram-se
ainda dimorfismo sexual, tipo de arco e influéncia de habitos. Concluiu-se que as dimensdes
transversais sofreram aumento significativo na dentadura decidua, enquanto que o perimetro,
0 comprimento e 0s espacos primatas permaneceram constantes. As distincias intermola-
res apresentaram dimorfismo sexual, com dimensdes maiores no género feminino. Com re-
lacao as medidas de perimetro, comprimento e espacos primatas ndo ocorreram diferencas
significantes em relacdo ao género. As dimensdes de comprimento nos arcos nio diferem
nos arcos deciduos Tipo I e Tipo II de Baume, enquanto que o didmetro dos arcos Tipo I
de Baume, sio maiores do que os do Tipo II. Os habitos de succio de dedo e chupeta nio
provocaram alteracdes nas dimensdes dos arcos deciduos no periodo observado, de um ano.

Palavras-chave: Denti¢do decidua. Ma oclusdo. Mudangas dimensionais - pré-escolares.

INTRODUGAO E REVISAO DE LITERATURA

A ma oclusio na dentadura decidua tem sido
pouco estudada, parte por dificuldades de acessar
e analisar os pacientes de pouca idade e em parte
porque esta populacdo, por razdes de dificuldades
de atendimento, ndo tém sido alvo do interesse
clinico.

E importante conhecer a situacio da oclusio
dentéria de criancas de pequena idade para que
medidas de prevencdo ou tratamento possam ser
planejados a nivel institucional de maneira que
governos, universidades e institui¢des de servicos
sociais possam estar interessados em informacoes
a respeito da satde bucal.
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As primeiras observacges a respeito da epide-
miologia das mas oclusdes na denti¢io decidua
surgiram no ano de 1915 por Chiavaro®. Nesse
estudo foi observado que 28,9% das criancas ita-
lianas na faixa etiria de 3 a 6 anos ja apresentavam
algum distarbio no desenvolvimento da oclusio
dentaria.

Outros trabalhos ilustram e quantificam a ocor-
réncia das mas oclusdes na primeira denticao. Os
dados provenientes de vérios paises demonstram
variabilidade na prevaléncia das mas oclusdes, sen-
do que, alguns trabalhos revelam uma ocorréncia
abaixo de 20%; outros demonstram uma ocorrén-
cia entre 35 a 55%; enquanto ha ainda alguns que
apontam para niveis de prevaléncia acima de 60%.
No Brasil estudos realizados na dentadura decidua,
como de Maia® na cidade de Natal, no estado do Rio
Grande do Norte; e de Brandio et al.* na cidade de
Belém, no Estado do Para; revelaram que aproxi-
madamente 1 de cada 2 criancas apresentavam, ja
nesta fase do desenvolvimento oclusal, algum tipo
de m4 oclusio. Em 1984 na cidade de Sio Paulo,
Mathias'® estudou a ma oclusdo em criancas com
dentadura decidua encontrando uma porcentagem
de 79,3%. Novamente enfatiza-se a importincia
do conhecimento, bem como a situagio da oclu-
sdo dentaria da populacdo em idades bem precoces
para obter indicadores direcionados a aplicabilida-
de de medidas preventivas.

Em 1952, Barrow e White? estudaram as mu-
dangas nos arcos maxilar e mandibular. Utilizaram
51 criangas, obtendo 528 dados de moldagens se-
riadas. As moldagens foram feitas em intervalos de
um ano com cera e vazadas em gesso para a den-
ticdo decidua, e hidrocoléide e vazadas em gesso
para a denticio permanente. Os modelos foram
examinados individualmente. A largura do arco
dental na regido de caninos foi obtida pela medida
da distancia entre as pontas de ctspides em cada
arco. Observou-se que houve pequena mudanga
na largura intercaninos dos 3 aos 5 anos, aumen-
tando rapidamente dos 5 aos 9 anos de idade. A
largura do arco na regido dos molares foi tomada
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na ranhura junto a fossa central. Em geral dos 5 aos
10 anos de idade, a largura do arco maxilar e man-
dibular na regido dos segundos molares deciduos
aumentou aproximadamente 1,5mm, ocorrendo a
diminui¢io da largura do arco em somente 7% dos
51 casos.

Usberti"® realizou um estudo morfologico do
arco dentario deciduo em criancas na faixa etaria
de 3 a 6 anos, antes da erupc¢do do primeiro molar
permanente. Examinou 1.191 criangas, sendo 483
da cidade de Sao Paulo - SP e 708 da cidade de
Piracicaba - SP. Das criancas examinadas, apenas
120 foram utilizadas no estudo tendo como carac-
teristicas: 1) dentadura decidua completa; 2) au-
séncia de carie ou restauracdes interproximais; 3)
auséncia de ma oclusdo; 4) auséncia de anomalias
dentais de forma, namero, estrutura e erupcio e
5) criancas caucaséides. As criancas foram agrupa-
das por idade e por género, sem distingio entre as
cidades. Nesse estudo avaliou-se o tipo de arco, a
relacdo terminal dos molares deciduos, o compri-
mento total do arco, o comprimento do segmento
anterior do arco, o espa¢o primata, a distdncia in-
tercanina e a distdncia intermolar. Para obtencio
dessas medidas, utilizou os seguintes dispositivos:
1) compasso tridimensional ortodontico, modelo
Korkhaus, para medir o comprimento total do
arco, o segmento anterior do arco e a distincia
intermolar; 2) compasso de ponta seca da marca
Kerm para medir a distincia intercanina; 3) paqui-
metro da marca Mitutoyo com a mesma finalida-
de; 4) régua milimetrada, adaptada para medir o
trespasse horizontal e vertical inter-incisal; 5) fios
de ago inoxidéavel calibrados de 0,3 a 2,6 mm de
didmetro para medir os espacos primatas e o tipo
de arco; 6) espelho clinico com uma lanterna, tipo
lapis, adaptada para evidenciacio da relacio ter-
minal dos molares deciduos. Todas as medidas fo-
ram obtidas diretamente da boca das criancas. Em
suas conclusdes apresentou que, tanto em criangas
do género masculino como do género feminino,
o arco tipo I é mais freqiiente que o arco tipo II;
na faixa etéria de 3 a 4 anos predomina a relacio
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terminal de segundos molares deciduos em plano,
quando comparada ao degrau mesial para mandi-
bula; com a idade comeca a ocorrer um aumento
na relacio terminal em degrau mesial; o compri-
mento total do arco deciduo ndo sofre modifica-
cdes evidentes em ambos os géneros; a distincia
intercanina diminui levemente com a idade em
ambos os géneros; a distincia intermolar aumenta
levemente com a idade nos individuos portadores
de arco tipo I e diminui também levemente nos
individuos portadores de arco tipo II.

Por meio de estudo longitudinal, Leighton e
Feasby’ avaliaram os fatores que influenciam o de-
senvolvimento da oclusdo molar. Nesse estudo fo-
ram considerados 35 casos de Classe I, associando-
os com alteracdes da relacdo molar sagital durante
a infancia. Esses casos foram estudados em duas
fases: entre a denticdo decidua e mista, e entre a
denticdo mista e permanente. Enfatizaram que na
primeira fase, entre as denti¢des decidua e mista
a média de alteracdes é pequena, mas represen-
ta mudancas positivas e negativas das oclusdes de
canino e molar nos casos individuais e que as mu-
dancas foram algumas vezes assimétricas e acom-
panhadas por desvio da linha média.

Bishara et al.’, estudando as mudancas da
largura intercaninos e intermolares num estudo
longitudinal, avaliaram 28 criancas do género
masculino e 33 do género feminino com aproxi-
madamente 6 semanas, 1 ano e 2 anos de idade
antes da completa erupcao da denticio decidua; e
15 pacientes do género masculino e 15 do género
feminino nas idades de 3, 5, 8, 13, 26 e 45 anos.
Os pacientes foram moldados e foram confeccio-
nados modelos de gesso, 5 pontos no arco maxilar
e 7 pontos no arco mandibular foram identifica-
dos. As medidas de largura maxilar e mandibular
nos modelos foram obtidas independentemente
por dois examinadores e a confiabilidade foi de-
terminada a 0.5 mm. Dentre as principais con-
clusdes, assinalaram que entre 6 semanas e 2 anos
de idade houve um aumento significante da lar-
gura posterior e anterior dos arcos maxilares e
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mandibulares em ambos os géneros; as larguras
intercaninas e intermolares aumentaram signifi-
cantemente entre 3 e 13 anos de idade em ambos
os arcos maxilar e mandibular.

O presente trabalho foi desenvolvido visando
a fornecer informacdes para o melhor entendi-
mento da etiologia, prevaléncia e caracteristi-
cas das mas oclusdes na dentadura decidua em
criangas, que freqiientam as creches da Prefeitura
Municipal da cidade de Araraquara, no Estado de
Sao Paulo. Deste modo, a natureza dessa pesquisa
fundamenta-se no estudo anual em criancas de
pequena idade.

MATERIAL E METODO
Selecdo da amostra

Foram avaliadas criangas leucodermas, com
idade variando de 3 a 5 anos e meio. Essas crian-
cas freqiientavam a pré-escola da Rede Puablica do
Municipio de Araraquara, sendo visitadas dezoito
creches.

A selecido das criangas para a amostra foi reali-
zada de acordo com os seguintes procedimentos:

Inicialmente foi obtida a lista de nomes das
criangas de cada uma das salas de aula, conten-
do género e idade. Foram selecionados 25% dos
pré-escolares de cada sala de aula, sendo meta-
de pertencente ao género masculino e a outra
metade ao género feminino. Para essa finalidade,
utilizou-se um critério de selecdo sistematico,
em que a primeira crianca da lista era selecio-
nada, contava-se quatro criancas e a quinta tam-
bém era selecionada, até que se completassem
0s 25 % dos pré-escolares propostos acima. Caso
a lista de chamada nio completasse os 25 %,
reiniciaria a selecdo pelo segundo nome da lista
e se repetia 0 mesmo procedimento de contar
quatro criangas, selecionando a quinta para fa-
zer parte da amostra.

O volume amostral para o desenvolvimento
do projeto, bem como os ajustes da metodologia
empregada foram estabelecidos por meio de um
projeto experimental piloto.
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Utilizando-se esse processo foram selecionados
838 pré-escolares, mas somente 535 deles foram
submetidos ao processo de tomada de registro da
superficie oclusal dos dentes com o dispositivo
especialmente construido para tal, e os 303 pré-
escolares restantes, ndo tiveram for¢a ou coorde-
nagdo para realizar o procedimento de morder a
cera.

Apds um ano, as mesmas criangas foram no-
vamente submetidas ao processo de tomada de
registro da superficie oclusal dos dentes, porém
a amostra reduziu-se para 235 pré-escolares, pois
300 destas criancas ndo se encontravam nas suas
respectivas creches ou cidade.

Tomada de registro da superficie oclusal dos
dentes

Para a realizacdo da tomada de registro da su-
perficie oclusal dos dentes foi utilizada cera utili-
dade e palito abaixador de lingua descartavel. A
cera foi recortada, segundo a forma dos arcos den-
tarios, em duas partes, superior e inferior, sendo
que entre elas foi acoplado o palito abaixador de
lingua, preconizado por Martins et al.? (Fig. 1) .

O objetivo do palito abaixador foi facilitar a
introducao do conjunto na boca da crianca e man-
té-lo em posicio durante o registro. A seguir, o
conjunto foi colocado em posicao, solicitando a
crianca mordé-lo até que as caspides dos dentes
superiores e inferiores ficassem registradas na cera.
Na seqiiéncia, o conjunto foi retirado da boca e
imerso em 4gua na temperatura normal, para pre-
venir possiveis distor¢des.

Obtencao dos modelos

A partir do dispositivo confeccionado em cera
utilidade foram obtidos dois modelos, um corres-
pondente ao arco superior e outro ao arco inferior.

Esses modelos foram obtidos em gesso comum
a partir das marcas digitais oclusais das arcadas
superior e inferior registradas na cera, e banhadas
em alcool e, secas com jato de ar para a remogio
de qualquer impureza, evitando assim algum tipo
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de alteracdo no gesso.

O gesso comum foi vertido nas marcas digitais
oclusais e aguardou-se a presa do mesmo para que
os modelos pudessem ser removidos do conjunto de
cera. Vazou-se com gesso comum primeiro um lado
do dispositivo e, apos a obten¢do do modelo referen-
te a este lado, procedeu-se ao vazamento do outro
lado. A seguir, os mesmos foram recortados.

Obtencao das medidas

Os modelos de gesso, contendo o registro da
superficie oclusal dos dentes deciduos, foram uti-
lizados para obtencio das informacdes sobre os

= Cera

— Palito

FIGURA 1 - Dispositivo para registro da superficie oclusal dos dentes.

FIGURA 2 - Digitalizador MicroScribe - 3DX.
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FIGURA 3 - Pontos digitalizados.

arcos superior e inferior das criangas. Para cada
arco, superior ou inferior, foram determinadas
dimensdes intermolares, intercaninos, perimetro
e comprimento do arco, e também a medida do
espago primata dos lados direito e esquerdo.

Para obten¢io dessas medidas, utilizou-se um
aparelho digitalizador tridimensional, denomi-
nado MicroScribe-3DX (Fig. 2), acoplado a um
computador. Foram digitalizados pontos pré-de-
terminados nos modelos de gesso superior e infe-
rior (Fig. 3).

Os pontos digitalizados foram registrados na
forma de coordenadas X, Y e Z numa planilha do
programa Excel da Microsoft, especialmente de-
senvolvido para essa finalidade.

RESULTADO

Os valores obtidos nas mensuracdes dos mode-
los em gesso foram submetidos a estatistica teste
t-Student, F de Snedecor e probabilidade.

Com relagio as mudancas das dimensdes dos
arcos dentarios as distancias intermolares e inter-
caninos sofreram aumento significante no periodo
de um ano. O perimetro do arco inferior também
mostrou aumento siginificante. Tratando-se de di-
morfismo sexual houveram diferencas estatisitica-
mente significantes nas distdncias intermolares em
relacdo ao género feminino. Para a variavel Tipo
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de arco, as mesmas medidas citadas acima tam-
bém mostram diferencas significntes em relacdo
a0 arco Tipo II de Baume, o qual exibe dimensdes
maiores que os do Tipo .

DISCUSSAO

Deste modo, resultados referentes a avaliacio
das mudangas das dimensées transversais estdo
concordantes com as conclusdes de Barrow e
White? em um estudo semelhante, anteriormente
realizado. Do mesmo modo, as moldagens foram
feitas em intervalos de um ano e vazadas em gesso.
Nas conclusdes obtidas argumentaram que houve
pequena mudanga na largura intercaninos dos 3
aos 5 anos de idade. Os valores obtidos no pre-
sente estudo, variaram de 1,11 mm para o arco
superior e 1,18 mm para o arco inferior (Fig. 4).
Para a distancia inter-segundos molares deciduos,
os autores encontraram valores de aumento apro-
ximado de 1,5 mm, enquanto que os resultados
desta pesquisa evidenciaram valores da ordem de
0,78 mm para o arco superior e 1,1 mm para o
arco inferior.

Os presentes resultados também estdo de acor-
do com aqueles encontrados por Knott®, que re-
latou aumento de 3 mm na regido de primeiros
molares deciduos, enquanto que os valores médios
encontrados neste trabalho foram de 3,07 mm
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para o arco superior.

Essas informacdes coincidem com as conclu-
soes de Bishara et al.3, que, estudando as mu-
dancas nas distancias intercaninos e intermolares
em estudo longitudinal, informaram que entre 6
semanas e 2 anos de idade ocorreram aumentos
significantes das larguras posteriores dos arcos
maxilar e mandibular em ambos os géneros, en-
quanto que as larguras intercaninos aumentaram

significantemente entre 3 e 13 anos de idade em
ambos os arcos maxilar e mandibular.

Os presentes resultados estio de acordo com
Moyers!! que assinala que, em termos de desenvolvi-
mento da oclusio, o perimetro do arco constitui a di-
mensdo mais critica, pois ndo pode aumentar duran-
te o crescimento e comeca a diminuir com a idade.
Os resultados encontrados, embora expressem algu-
ma significAncia, ndo apresentam relevincia clinica,
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[0 Distancia inter segundos molares superiores *
Distancia inter primeiros molares superiores *

M Disténcia inter caninos superiores *

M Distancia inter segundos molares inferiores *

[ Disténcia inter primeiros molares inferiores
Distancia inter caninos inferiores *

* Significante

Média
45,00
40,00
35,00
30,00 |
25,00 —]
20,00 —
15,00 —
10,00 —
5,00 —
0,00
EES* DDS* ccs EEI DDI ccl
™ Masculino
Feminino
* Significante

FIGURA 4 - Avaliacdo das mudancas das dimensdes transversais dos arcos
dentarios nos instantes inicial e final.

FIGURA 6 - Distancias inter-segundos molares, interprimeiros molares e in-
tercaninos segundo género no instante inicial.
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FIGURA 5 - Avaliagdo das mudancas das dimensdes de perimetro e compri-
mento dos arcos dentarios nos instantes inicial e final
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FIGURA 7 - Medidas transversais, perimetro e comprimento de arco segundo
tipo de arco no instante inicial.
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tendo em vista as diferencas encontradas (Fig. 5).

O dimorfismo sexual mais evidente em rela-
¢30 ao género feminino, talvez possa ser explicado
pelo fato das meninas se desenvolverem mais ra-
pido e apresentarem um grau de maturidade mais
avancado (Fig. 6).

Com relagio a Tipo de arco, os resultados obti-
dos discordam parcialmente das opinides emitidas
por Almeida', quando assinala que os arcos supe-
riores do Tipo I, apresentam as médias dos lados
maiores que os do Tipo II e entretanto concor-
dam que os arcos inferiores possuem dimensdes
menores que a dos arcos superiores e também que
o comprimento do arco superior e inferior nio di-
ferem nos arcos Tipo I e Tipo II de Baume. Por ou-
tro lado, nossos resultados concordam plenamente

com as conclusdes de Ohno et al."?, afirmam que
os didmetros dos arcos Tipo I sdo maiores que os
do Tipo II de Baume ( Fig. 7).

CONCLUSAO

De acordo com a avaliacio longitudinal, as
dimensdes transversais sofreram aumento signi-
ficativo na dentadura decidua, enquanto que o
perimetro, o comprimento e 0s espacos primatas
permaneceram constantes.

As distancias interprimeiros molares e inter-
segundos molares apresentaram dimorfismo se-
xual, apresentando dimensdes maiores no género
feminino.

O didmetro dos arcos dentarios deciduos do
Tipo I de Baume é maior que os do Tipo II.

Enviado em: Agosto de 2002
Revisado e aceito em: Outubro de 2002

Changes in dental arches dimensions of 3 to 6 year old children

Abstract

Two hundred and thirty five children enrolled in kindergarden of Araraquara public school system were evalue-

ted and cast models were obtained. For this purpose a special apparatus was confeccioned with utility wax and

exam stick following the dental arch form. After an year same children were evaluated again in order to observe

possible changes in the primary dental arches. Using the cast models some measurements were acquired by a

tridimensional digitalizer, MicroScribe-3DX, on the first and after one year cast models. Second molars, first

molars and canine width, arch perimeter, arch length and primate space were evaluated. Gender dimorphism,

arch type and finger or pacifier sucking habits were also considered. It was concluded that the transverse me-

asurements showed a significant increase in primary dentition, while the perimeter, arch length and primate

spaces were stable. The first and second molars width presented gender dimorphism, with higher values in the

females. Considering the perimeter, arch length and primate spaces there were no significant differences accor-

ding to gender. The arch length dimensions were not different between Baume Type I and II arches, althougth

Baume Type I arch width were larger than Type II. Finger and pacifier sucking habits had no effect on primary

dentition dimensions during the observed period of one year.

Key words: Primary dentition. Malocclusion. Dimensions changes - kindergarden.
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