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44-SPPG - Mordida aberta anterior: progndstico de tratamento
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A mordida aberta anterior representa uma das mds oclusdes mais comuns em pacientes na
dentadura decidua, alcangando cerca de 35% das criangas nesse estdgio. Em criangas com hdbitos
de succdo, 50%, conferindo o seu cardter dento-alveolar. Os hébitos de succdo fazem parte do
universo infantil, aceitando que o ser humano ¢ um mamifero e apresenta esta necessidade
inata. Por este motivo, ndo devem ser motivo de preocupagdo para o ortodontista até os 5 anos
de idade, uma vez que a ma oclusdo provocada por hébitos € facilmente corrigida nesta fase do
desenvolvimento. A tendéncia € a de que os hdbitos de suc¢do sejam abandonados a medida que
a crianga vai desenvolvendo outras habilidades e caso isto ocorra ainda na dentadura decidua, &
possivel a auto-corre¢do da md oclusio. Caso o hdbito persista, o tratamento ortodontico deve ser
instituido. O prognéstico de tratamento estd relacionado com a etiologia estrutural da mordida
aberta anterior, quando dento-alveolar tem progndstico favoravel de tratamento. Esta ma oclusio
também pode ser encontrada na dentadura permanente, mesmo se ja tiver sido tratada precocemente,
associada a interposi¢do lingual ou a hdbitos de succio persistente. Na dentadura permanente, a
corre¢do da mordida aberta torna-se mais dificil e uma abordagem multidisciplinar envolvendo
a ortodontia, fonoaudiologia e at€ mesmo a psicologia, se necessdria. Por meio da descri¢ao de
casos clinicos, ilustra-se o carater multifatorial da mordida aberta anterior e dos habitos bucais
deletérios, considerando que o progndstico e o tratamento estao vinculados a sua etiologia.
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