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Introdugao: A mordida aberta anterior na dentadura permanente pode apresentar um
maior envolvimento da estrutura esquelética e podem ser tratadas com uma combinagao
de tratamento ortoddntico e cirdrgico ou apenas ortodonticamente. A decisdo sobre o
tipo de tratamento ndo se baseia apenas nas caracteristicas da ma oclusdo, mas
também nas necessidades e possibilidades dos pacientes. Relato de caso: Paciente
F.P., 19 anos e 5 meses, Y2 Classe Il bilateral, mordida aberta anterior, apresentava
pouca exposicao dos incisivos no sorriso e perfil reto. Foi instalado aparelho fixo da
prescricao Biofuncional e grade palatina fixa. Houve uma colagem diferenciada dos
braquetes, com alteracao para a cervical do posicionamento do acessério ortodéntico
nos dentes anteriores e alteracdo na angulacdo do posicionamento dos acessorios
ortoddnticos nos dentes posteriores para auxiliar na correcado da mordida aberta e
permitir a sobrecorrecdo do trespasse vertical. Para corrigir a relacdo anteroposterior
elasticos intermaxilares foram inseridos e, logo apds, elasticos verticais em formato
triangular foram instalados para auxiliar no fechamento da mordida. Discussao: Para
um tratamento ortodéntico compensatorio deve-se definir de que forma a mordida aberta
sera fechada, se por extrusdo dos dentes anteriores ou por intrusdo dos dentes
posteriores. A extrusdo dos incisivos superiores € indicada nos casos em que ocorre
exposicao insuficiente dos incisivos durante o sorriso. A intrusdo dos dentes posteriores
€ indicada em casos de exposi¢cao normal a excessiva, dos incisivos, durante o sorriso.
Conclusao: A colagem diferenciada dos braquetes para correcao da mordida aberta e
a utilizacdo da prescricdo Biofuncional para corre¢cdo da Classe Ill foram eficazes,
permitindo um bom trespasse vertical e uma boa relagao anteroposterior, com incisivos
inferiores bem posicionados na base d&ssea. Verificou-se grande estabilidade no

acompanhamento apds 7 anos do término do tratamento.



