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A reducao de tempo de tratamento € um desafio tanto para o paciente quanto para o ortodontista. Principalmente em
adultos, a correcao das maloclusbées no menor tempo possivel e com menor exigéncia biomecanica € mais que
desejavel. Na busca deste equilibrio surge o braquete autoligavel que dispensa o uso de ligaduras, reduzindo assim,
drasticamente o atrito classico em fios leves. Sem o atrito, os braquetes conseguem expressar na totalidade suas
prescricdes, com niveis de forcas reduzidos, exercendo movimentos dentarios mais biocompativeis e com menor
resisténcia as movimentacoes dentarias. Este braguete consiste de um sistema livre de ligadura com um dispositivo
de metal acoplado para o fechamento do slot, o que diminui significativamente o atrito entre o fio e o braguete. Na
téecnica do aparelho ligado, o atrito classico é o fator que mais consome forcas das biomecanicas ortodonticas.

INTRODUCAO O interesse pelo aparelho autoligavel remonta da década de 1930. Pesquisadores por considerar que
entre suas vantagens estariam a redugcdo do tempo de tratamento ortodontico com menor dano biolégico, desenvolveram
braquetes com acessoérios, que variaram desde uma rosca parafusada até clipes de niquel titanio, utilizados para o

fechamento do slot.

Russell (1930) sistema de parafuso horizontal Wildman (1971) Omco®, tampa vestibular Hanson (1980) Speed® braquetes
com rosca fixa deslizante pequenos com tampa

Irwin Pletcher (1986) A-Company ® ,tampa curva rigida Damon® (1996) SLI,Damon® (1999) SL Ii Trevisi (2005) Smart Clip®, transfor-
macao elastica dos clipes

Os braquetes autoligaveis sao classificados em dois tipos: ativos e passivos. O ativo € aquele em que o sistema de fechamento da canaleta exerce

pressao no fio ortodéntico; ja o passivo € quando o fio na canaleta do braquete néo recebe pressao ativa do sistema de fixacdo, a menos que seja
para impedir que haja rotagdes. Com isto, o fio trabalha livremente na canaleta.
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O diagndstico e planejamento com respeito biologico devem ser priorizados. Como vantagens desta técnica podemos destacar:
- Diminuicéo do tempo do tratamento ortodontico;

- Diminuicao do tempo do paciente na cadeira;

- Melhor saude periodontal;

- Biomecanica de tratamento ortodéntico com baixo nivel de forca;

- Melhor desempenho da biomecanica de deslizamento;

- Bons resultados de finalizacéo.
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