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Resumo

Introdugao: Estudos descrevem a fungdo do musculo bucinador como controlador do bolo alimentar durante a
mastigacdo. Pouco se sabe, entretanto, sobre seu comportamento em sujeitos com distintos padrées dentdrio e
esquelético, o que contribuiria para o desenvolvimento dos tratamentos ortodonticos e ortognatico. Objetivo: Este
estudo tem como objetivo investigar a atividade eletromiografica do musculo bucinador, em sujeitos Classe III
de Angle, durante a mastigacdo. Material e método: A amostra foi constituida por 32 sujeitos saudaveis, sem
Disfun¢do Temporomandibular durante a mastiga¢do, sendo 16 sujeitos Classe I e 16 sujeitos Classe III. Para
garantir a fidedignidade da captagdo do sinal, foram utilizados eletrodos diferenciais, além de testes de fungio,
correlagdo e normalizacao dos dados. Na medida em que os dados revelaram uma distribuicdo ndo normal (teste
de Shapiro-Wilk), realizou-se teste da mediana, sendo estabelecido o nivel de significancia em 5%. Resultado: Na
compara¢ao dos dados normalizados da variavel Root Means Square (RMS) (pV), do periodo ativo, ndo foram
encontradas diferencas significativas (Classe I: 0,469 + 0,355; Classe III: 0,531 + 0,355 — p: 0,4812). Entretanto, em
relagdo as variaveis RMS (uV) do periodo inativo (Classe I: 0,359 + 0,355; Classe III: 0,641 + 0,355 - p: 0,0016),
duragédo do periodo ativo (ON) (Classe I: 0,313 + 0,180; Classe III: 0,687 + 0,180 — p: 0,0368) e razao entre o RMS
do periodo inativo e RMS do periodo ativo (RIA) (Classe I: 0,391 + 0,355; Classe III: 0,609 + 0.355 — p: 0,0137),
foram observadas diferencas significativas. Conclusio: A partir dos dados obtidos, pdde-se constatar uma atividade
exacerbada do musculo bucinador nos sujeitos Classe III de Angle.

Descritores: Bucinador; eletromiografia; ma oclusdo de Angle Classe III; mastigagao.

Abstract

Introduction: Studies describe the role of the buccinators muscle as controlling the bolus during mastication.
Little is known, however, about its behavior in subjects with different dental and skeletal standards, which would
contribute to the development of orthodontic and orthognathic treatments. Objective: The purpose of this study
was to investigate the electromyographic activity of the buccinator muscle, in subjects Class III Angle, during
mastication. Material and method: The sample was composed by 32 healthy subjects, without Temporomandibular
Disfunction, during mastication, being 16 Class I and 16 Class III. In order to guarantee the reliability of the caption
of the signal, differential electrode were used, as well as function tests, correlation and normalization of data. As
the data revealed a non-normal distribution (Shapiro-Wilk test), the median test was carried out, establishing then
the level of significance in 5%. Result: In the comparison of the normalized data of the variable Root Means Square
(RMS) (uV), from the active period, no significant differences were found (Classe I: 0,469 * 0,355; Classe III:
0,531 + 0,355 - p: 0,4812). Nonetheless, in comparison to the variables RMS (uV) from the inactive period (Classe I:
0,359 * 0,355; Classe III: 0,641 + 0,355 - p; 0,0016), duration of the active period (ON) (Classe I: 0,313 + 0,180;
Classe III: 0,687 + 0,180 - p: 0,0368) and the result between the RMS of the inactive period and the RMS of the
active period (RIA) Classe I: 0,391 + 0,355; Classe III: 0,609 + 0.355 - p: 0,0137) significant differences were found.
Conclusion: Based in the results of the data analysis, we could to comprove the existence of exacerbated activity of
the buccinator muscle in Angle’s Class III subjects.

Descriptors: Buccinators; electromyography; Angle Class III malocclusion; mastication.



Rev Odontol UNESP. 2012; 41(6): 384-389

INTRODUCAO

O musculo bucinador ¢ um dos maiores musculos da cavidade
bucal. Sua funcéo principal é a suc¢do’; todavia, também participa
como musculo acessorio na mastigacao. Nao é considerado um
musculo de poténcia, pois apresenta uma predominancia de fibras
tipo I, as quais tém fun¢do tonica e respondem pela manutenc¢io
da postura’®.

Entretanto, nos casos de alteragdo morfoldgica esquelética* e
de ma oclusao®, o sistema muscular pode ter necessidade de se
adaptar para manter o equilibrio do sistema estomatognatico®”.
Nos sujeitos Classe III, em razao da despropor¢ao intermaxilar, a
lingua fica alojada no assoalho bucal com a ponta em repouso, sob
os dentes incisivos®*®. Com isso, o musculo bucinador, que atua
de forma antagonica em relagdo & musculatura da lingua®’, pode
ter necessidade de adaptagdo semelhante ao executar funcdes de
poténcia, como a mastigagao.

Além disso, o musculo bucinador possui uma ligagdo
anatomica'’ com os musculos milo-hioideo e da mastigagio,
em particular com a fascia tendinosa do musculo temporal. O
musculo temporal é responsavel pela estabilidade mandibular e
o musculo milo-hioideo pela protrusao da lingua'>. Nos sujeitos
Classe III, esses dois musculos ficam muito ativos, em virtude da
instabilidade mandibular decorrente da despropor¢io intermaxilar
e da movimentagdo intensa da lingua. Na medida em que o musculo
bucinador ¢é ligado anatomicamente aos musculos temporal e
milo-hioideo, espera-se que sua atividade também fique aumentada.

Estudos'>" referem-se ao fato de que o aumento da atividade
do musculo bucinador pode ocasionar prejuizos, como injuria
na mucosa bucal, ma oclusdo e comprometimento no controle
do bolo alimentar durante a mastigacdo. A contracdo excessiva
do masculo bucinador, na fungao mastigatoria, pode deslocar o
bolo alimentar para uma regido mais anterior da cavidade bucal®,
uma vez que ha uma ligagao anatémica também com os musculos
periorais'®. Com isso, nos sujeitos Classe III, a inadequada postura
e a movimentac¢do da lingua®'’, que ja favoreciam os movimentos
de protrusdo mandibular, podem também se intensificar.

Como se sabe, a musculatura também influencia o
posicionamento dentdrio e esquelético maxilomandibular e a
compreensiao desse comportamento muscular é importante para
a efetivagdo dos tratamentos ortodonticos e/ou ortognaticos®.
Note-se que nem sempre a musculatura se adapta a nova situagao
obtida e recidivas'® podem ocorrer.

A partir do exposto acima, este estudo tem como objetivo
investigar o comportamento do musculo bucinador em sujeitos
Classe III de Angle. Para isso, sera investigada a atividade
eletromiografica do musculo em sujeitos Classe III em relagao a
sujeitos Classe I de Angle.

MATERIAL E METODO

1. Amostra

Foram investigados 32 sujeitos, subdivididos em 16 sujeitos
Classe I (Grupo Controle) e 16 sujeitos Classe III (Grupo
Experimental) de Angle - essas Classes foram identificadas
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por meio da oclusdo dentdria, atestada por exame clinico
odontoldgico das chaves de oclusdo -, com faixa etdria entre
18 e 25 anos, géneros masculino e feminino em igual propor¢éo,
saudaveis, sem Disfungdo Temporomandibular e totalmente
dentados. Foram excluidos deste trabalho sujeitos submetidos a
intervengao ortodontica, ortopédica e ortognatica; com habitos
parafuncionais, como apertamento dentdrio, suc¢do digital
e frendor; mordida cruzada lateral e desvio de linha média.
Este estudo foi aprovado pelo Comité de Ftica em Pesquisa
da Faculdade de Odontologia de Piracicaba da Universidade
Estadual de Campinas (n.° 188/2003).

2. Instrumentagdo e Procedimentos

O experimento foi realizado segundo as preconizagdes da
European Applications of Surface Electromyography (SENIAM)'S.
Um dos importantes limitadores no estudo eletromiografico do
musculo bucinador é a fidedignidade da captagao do seu sinal por
causa da sua localizagdo anatdmica. Assim, neste estudo, cuidados
especiais foram tomados para garantir registros confidveis, como
a utilizagdo de eletrodos diferenciais e a realizacdo de teste de
funcao, teste de correlagdo e normaliza¢ido dos dados.

Foi utilizado eletromidgrafo Myosystem I e software Myosystem
BRI, versdo 2.52, condicionador de sinais de 12 bits de resolu¢io
com Modo de Rejeigado Comum de 112 dB, 60 Hz e conversor
Analdgico Digital Myosystem, modelo PCI-DAS 1200. Os eletrodos
eram descartaveis bipolares de Ag/AgCl, modelo Chicopee MAO1
(Meditrace, Kendall-LTP), com didmetro de 1 cm, acoplados a um
pré-amplificador (modelo PA 1010-VA, ganho de 20 vezes) para
formar um circuito diferencial. Esse circuito compensava a presenga
de tecido adiposo e a profundidade do musculo, subtraindo assim
o sinal comum, amplificando o sinal diferencial de interesse,
atenuando possibilidades de artefatos e evitando crosstalk™.

A distancia entre os eletrodos, de centro a centro, foi de
1 cm, conforme recomendado para musculos pequenos™?*. O
eletrodo de referéncia foi fixado no manubrio do osso esterno do
voluntério e a fixacdo dos eletrodos no musculo bucinador foi
feita entre a borda anterior do musculo masseter e a comissura
labial, sobre a linha entre o tragus da orelha e a comissura labial®.
Fixaram-se também eletrodos no ventre do musculo masseter,
2 cm acima do angulo da mandibula. O correto posicionamento
dos eletrodos foi garantido por teste de fun¢do muscular®. Além
disso, fez-se um teste de correlagao®, o qual consistiu de registros
eletromiograficos simultaneos da func¢éo principal exercida pelo
musculo e por aqueles suspeitos de contribuir para o crosstalk; no
caso, musculo risorio e musculo masseter.

Para a captagao dos registros eletromiograficos, foi utilizada
frequéncia de 2 kHz. Apds a coleta, os sinais foram submetidos a
um filtro Butterworth, passa-banda de 20-500 Hz retificados com
filtro passa-baixa de 4 Hz. Embora usualmente se recorra a goma
de mascar para investigacao da fun¢do mastigatoria, neste estudo
utilizaram-se pedacos de pdo francés (1 cm cada). Isso foi feito
porque o pao, ao contrario da goma de mascar, favorece a sobra
de residuos no vestibulo bucal, o que possibilita maior atuagdo do
musculo bucinador, cuja principal fung¢do é a de nao permitir que
residuos de alimento se alojem no vestibulo bucal.
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A mastigagao se realizou do lado direito, ndo sendo a escolha
dos lados um fator relevante; a frequéncia média dos ciclos
mastigatorios foi de 1,1 ciclo/segundo e o tempo de registro
foi de 10 segundos, em ambas as Classes. O musculo masseter
foi utilizado apenas como referéncia para defini¢do dos ciclos
mastigatorios, iniciados com o inicio da atividade do musculo
masseter e finalizados com o inicio do ciclo seguinte. Uma
sequéncia de quatro ciclos mastigatdrios de cada individuo foi
selecionada de maneira néo sistematica. Os ciclos iniciais foram
descartados por conter atividades de elevadas intensidade;
os ultimos foram desconsiderados em razio do declinio das
intensidades, caracteristico dessas fases*** (Figura 1a). Os ciclos
mastigatorios dos sujeitos Classe I e Classe III foram normalizados
e sobrepostos, a fim de formarem um padrdao médio para cada
grupo (Figura 1b).

Apos a determinagao dos ciclos mastigatdrios, os sinais foram
normalizados para homogeneizagio e atenuagio das diferencas
interindividuais'’, como a presenca de tecido adiposo e o cross
talk®. Para obten¢do de menor variabilidade, os sinais foram
submetidos aos critérios de pico maximo e médio*; dentre os
critérios, foi utilizado o pico maximo.

3. Andlise dos Dados

Os registros eletromiograficos foram processados no software
Matlab® (versao 5.3), calculando-se os seguintes indicadores na
comparacdo entre as Classes I e III:

Classe I \<«—  4ciclos —

1256.05 Masseter direito
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o ON (%): tempo em que o musculo bucinador esteve ativo em
relagdo ao tempo total do ciclo. Considerou-se que o musculo
esteve ativo enquanto exibia atividade > 20% do méaximo;

o RMS ativo (uV): atividade elétrica média no periodo ativo,
contabilizado apenas no periodo em que a atividade era
>20% do maximo;

o RMSinativo (uV): atividade elétrica média no periodo inativo.
Mesmo com atividade <20% do maximo, contabilizou-se o
nivel de atividade muscular por meio do RMS no periodo; e

o RIA: razio entre RMS (uV) do periodo inativo e RMS (V)
do periodo ativo, calculada pela seguinte expressao:

RMS periodo inativo

RIA = (1)

RMS periodo ativo
4. Andlise Estatistica

Na medida em que os dados mostraram uma distribuigdo
nao normal (teste de Shapiro-Wilk), realizou-se teste da mediana

calculado no sistema SAS*. A significancia foi adotada a 5%.

RESULTADO

A analise descritiva da natureza desses ciclos revelou quatro
fases distintas, tanto para os sujeitos Classe I quanto para os
da Classe III de Angle (Figura la). As diferencas descritivas
fundamentais entre os sujeitos dessas duas Classes decorreram

da maior magnitude da amplitude na Classe III durante a fase de
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Figura 1. a). Sinal eletromiografico bruto. Para andlise do sinal, foram selecionados quatro ciclos mastigatérios. b) Sinal eletromiografico
normalizado. Os ciclos mastigatérios do musculo bucinador de 16 sujeitos de cada Classe (I e III) foram sobrepostos, formando um ciclo tnico.
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0 a 20%, da auséncia de uma elevagdo ao passar para a segunda
fase (20 a 40%) e da menor reducio, nesses individuos, na terceira
fase (40 a 60%). Na udltima fase de 60 a 100%, ambos os ciclos
retornam aos respectivos patamares iniciais, porém a amplitude
na Classe III apresentou valores mais elevados em relacdo aos
sujeitos Classe I (Figura 1b).

A compara¢io das médias de RMS indica que ndo ha
diferenca da atividade elétrica muscular no periodo ativo entre os
sujeitos Classe I e Classe I1I (p = 0,48). Por outro lado, as varidveis
ON (p = 0,0368), RMS inativo (p = 0,0016) e RIA (p = 0,0016)
indicam maior atividade muscular nos individuos Classe III
(Figura 2). Embora na situagdo inativa de RMS a atividade
muscular seja maior nos individuos da Classe III, essa diferenca
desaparece com o aumento da atividade muscular (RMS ativo).

DISCUSSAO

Neste estudo, foi revelado que a atividade mastigatéria do
musculo bucinador é maior nos sujeitos Classe III, em relagdo
aos de Classe I. Essa diferenca é detectada nas variaveis ON,
RMS inativo e RIA, mas ndo em RMS ativo. Ou seja, a diferenca
da atividade muscular existe na inatividade e desaparece na
atividade. Além disso, em fun¢do da manutencio da atividade
elétrica no periodo inativo, a visualizagdo do ciclo é perdida na
Classe III (Figura 1).

A maior atividade elétrica, por parte do musculo bucinador,
nos sujeitos Classe III (dentdrio), revela que, nesses casos, a
condi¢do dentaria é um fator significativo na mudanga do
comportamento muscular. Revela ainda que o musculo bucinador
deve ser investigado nos tratamentos que visem a mudangas na
condi¢do oclusal, a fim de que o resultado desejado seja alcangado.
Caso a musculatura ainda mantenha uma atividade intensa apds
o tratamento dentdrio, manobras que visem ao relaxamento do
musculo bucinador podem ser realizadas, de modo a auxiliar a
adaptacdo muscular a nova condi¢éo desejada.

Por fim, este estudo demonstra a importancia da investigagao
de variaveis capazes de revelar diferengas que caracterizam o
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perfil do sinal eletromiografico captado. Na analise exclusiva
da atividade elétrica do RMS no periodo ativo?, as diferengas
descritas anteriormente ndao podem ser identificadas, porque
revelam somente a atividade elétrica do sinal em relagdo a esse
periodo. Por outro lado, tais diferencas sdo vistas na analise
da duragdo do periodo ativo (ON). Nos sujeitos Classe I*, os
menores periodos de duragio se explicam pelo tipo de fun¢io
que o musculo bucinador exerce na mastigacdo. O musculo
bucinador tem participagdo apenas secunddria na mastiga¢ao’.
Tal participagdo decorre das seguintes fungdes desse musculo:
a) posicionar o bolo alimentar entre os dentes molares®; b) nao
permitir que residuos alimentares se alojem no vestibulo bucal?,
e ¢) evitar que os dentes causem injurias 8 mucosa da bochecha®
Por outro lado, nos sujeitos Classe III*, a maior duragdo do
periodo ativo (ON) decorre de uma mastigagao ineficiente'®*-,
a qual é consequente da condigdo oclusal®, que apresenta menor
superficie e area de contato dos dentes molares. Além disso, a
despropor¢éo entre as maxilas ocasiona falta de coordenagédo das
fun¢des mandibulares. Por causa dessas condigdes, maior tempo
é necessario para que os alimentos sejam triturados.

Além das diferencas relatadas acima, o RMS da atividade
elétrica no periodo inativo também foi maior nos sujeitos Classe
III. Ou seja, nesses sujeitos, o musculo bucinador manteve sua
atividade elétrica mesmo na inatividade do ciclo mastigatorio.
Essa manuten¢do da atividade elétrica no periodo inativo é
explicada pelo padrdo de mastigagdo reverso’. Isto é, nesses
casos, nos sujeitos Classe III, o bolo alimentar ¢ deslocado para a
regido anterior da cavidade bucal® e a musculatura da lingua’®, que
fica alojada no assoalho bucal com sua ponta em repouso sobre
os dentes incisivos®!’, acompanha a trajetdria do bolo alimentar.
Com isso, o musculo bucinador, que atua de forma antagénica
a musculatura da lingua®’, é recrutado de forma intensa, para
que o alimento nio se aloje no vestibulo bucal. Assim sendo,
além do antagonismo entre a musculatura da lingua e o musculo
bucinador', a ligagao anatémica com os musculos milo-hioideo
e temporal também contribui para a atividade mais intensa do
musculo bucinador. Isso ocorre porque o musculo milo-hioideo

0O Classe I
@ Classe II1

37,95 56,07

RMS (ativo) ON*

RMS (inativo)* RIA*

Figura 2. Comparacio do registro eletromiografico do musculo bucinador de sujeitos Classe I e Classe III de Angle, durante a mastigagao.
Mediana e intervalo interquartis normalizados de 16 individuos. *Indica diferenga (p < 0,05) entre as Classes na respectiva variavel.
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é responsavel pela elevacdo da lingua e o musculo temporal, pela
estabiliza¢do da mandibula.

Foram detectadas também uma curta dura¢io e uma baixa
atividade elétrica do musculo bucinador durante a mastigagao
nos sujeitos Classe I****, em comparagdo a longa duragdo'®* e
a atividade elétrica, nos individuos Classe III. Os dados obtidos
confirmam os estudos?®**** que indicam que diferentes padrées
de conformagdo morfoldgica e mas oclusdes* geram diferengas
no padrao de comportamento muscular nos sujeitos Classe I e
Classe III. Discorda, no entanto, de autores*®* que ndo acreditam
em mudangas da atividade muscular decorrentes de condi¢des
morfoldgicas esqueléticas e oclusais. Os maiores valores de RIA
nos sujeitos Classe III indicam, porém, que a atividade elétrica no
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periodo inativo foi maior do que a observada no periodo ativo.
Tais dados sustentam que os padroes de conformagdo morfoldgica
e as mas oclusdes podem gerar diferencas na atividade muscular.

Uma limita¢io do presente estudo estd no fato de a
despropor¢éo intermaxilar nio ter sido investigada por meio de
radiografias, fato que deve ser controlado em estudos futuros.

CONCLUSAO

A partir da metodologia utilizada e dos dados obtidos,
é possivel concluir que o musculo bucinador tem atividade
indefinida e exacerbada durante a mastigacéo, nos sujeitos Classe
I1I de Angle.
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