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l - I NTRODUÇAO 

A Odontologia, em especial a Odontopediatria, 

tem se preocupado fundamentalmente com a prevenção, não so :10 

campo da cârie dentária, como naquele das doenças perioàontai.s 

e na prevençao das maloclusões. Assim, inGmeros traball1o~ 

desenvolvidas tem procurado dernons trar uma vinculação d iret ., 

entre cârie dentária na dentição decídua e problemas de mala-

cl usão. É evidente que, para se diagnosticar uma maloclusão. 

o clínico deverá ter conhecimento dos padrões considerados nor 

mais, para diferenciá-los dos desvios da normal idade. 

Especificamente para a dentadura decfdua, va­

rios trabalhos foram descritos, tais como os de CARREA
13 

(1920), 

FR!ELZl (1927), SILLMAN43 (1948), BAUME 7 (1950) CLINCH16 

(1951) e NODA 38 (1974), caracterizando os padrões normais da 

dentição decídua. Neste particular, a literatura não mostrou di 

vergências entre os autores, a não ser no que diz respeito a 

relação terminal dos segundos rrolares decíduos sUperiores e inferiores. 

BAUME
3 

(1950) verificou que a relação termi-

nal mais frequente desses dentes, é em plano \'e r ti cal e que 

essa condição seria imutável durante a dentição decídua. Com 

base neste aspecto, BAUME
3 

(1950} afirma que, no estabeleci-

menta de oclusão dos primeiros molares permanentes superiores 

e inferiores, a presença do espaço primata inferior e f ater 

importante a ser considerado. Com a erupç.iio do primeiro :no·· 

lar permanente BAUME 4 (l950} considera que a componente ?-Xia2_ 

mesial do primeiro molar permanente, deslocaria os molares de--

cíduos contra o espaço primata, transformando assim a relação 

terminal de plano vertical para uma relação mes ial. condi cio-

nando dessa maneira o estabelecimento da oclusão dos molares 
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permanentes. Essa afirmativa de BAUME 4 (1950), encontra opo-

sição em FRIEL 21 (1927), CL!NCH16 (1951) e NANDA 37 e colab. 

(1973). BAUME 3 (1950) descreveu que a relação terminal em 

plano vertical, predomina nas fases iniciais da dentição decí­

dua, mas que nas idades próximas à época de erupção do primei-

ro molar permanente hâ um acentuado aumento do degrau mes ial 

para a mandíbula. Essa condição é que facultaria o arranjo 

de oclusão dos primeiros molares permanentes. Neste particu­

lar PETERs40 (1979'), demonstrou que na faixa etária de 3 a 

4 anos, nove'nta por cento (90%) dos casos apresentam uma rela­

ção terminal em plano vertical, e que na faixa etária de 5 a 

6 anos, essa relação em plano vertical cai de 90% para SOL 

Diz ainda a autora, que o fechamento do espaço primata inferi.or, 

se deve mais a distalização do canino durante a epoca de erup­

çao dos incisivos permanentes do que à mesialização dos mola­

res decíduos na época de erupção dos primeiros molares perma-

nentes. Para tal afirmativa, a autora, divide a sua amostra 

em quatro grupos experimentais, sendo o grupo I, somente com 

erupção dos dentes decíduos; o grupo II, somente com erupçao 

dos primeiros molares permanentes; o grupo III, com erupçao 

dos dois .incisivos centrais permanentes, e dos primeiros mola-

res permanentes; e o grupo IV, com a erupção dos quatro inci­

sivos e dos primeiros molares permanentes. Nesses gru~os, 

PETERs 40 (1979) determina a frequência de indivíduos portado­

res de espaços primatas, assim como o valor m~dio desses espa-

ços. Com base nos resu! ta dos, a autora conclui que o espaço 

primata é fundamenta::_ no estabelecimento de oclusão dos incisi 

vos. 

Tal divergência entre essas duas tendências, nos 

trouxe os segaintes raciocínios: 
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1) Se o comprimento total do arco se :nantém 

no período da dentição decídua até a erupçã.o c'cos prirneiT:os :~J-

lares permanentes e dos quatro incisivos. teríamos 

inicial de que não houve fechar.1ento de espaço -primata. 

2) Se a distância inter-cr.ninos tiver u;:~ aumcn~u :naío-:.­

que a distância inter-molares no fJé!L-:"oc'.c de trr~n5içR.o, cct~·e ,, 

dentição decídua e mista, teríamos a comprovação de que c<eti_­

vamente o espaço primata é importante para que ocorra a (.~_:na­

lização do c'anino, e como tal, a compensação da discrepância n~_ 

gativa dos incisivos decíduos em relação aos permanentes. 

Com base nessas hipóteses, c que nos propomos 

a realizar o presente trabalho. 
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REVISTA DA LITERATURA 
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2 - REVISTA DA LITERATURA 

As alterações dimensionais ocorridas nos arcos 

dentais, em função da erupçao de dentes decíduos e permanentes 

tem sido motivo de um vasto campo de estudo, existindo na li te 

ratura urna variedade de opiniões a respeito do assunto. 

il..ssim sendo, com a literatura ao noss0 Bicanre 

verif1~amos que em 1927 FRIEL 21 chegou à conclusão de que h~ 

via um crescimento para frente de todo o arco inferior, para 

compensar o maior aumento em tamahho do arco superior. Salien 

tou também que havia um crescimento para anterior de toda a ma~ 

díbula, evidenciado pela mudança de uma relação terminal em pla 

no vertical para degrau mesial, e pelo fato de os incisivos de 

cíduos apresentarem uma relação de topo, quando em fase ante-

rior apresentavam uma ligeira sobremordída. Havia, segundo 

FRIEL 21 , um crescimento sobretudo lateral de todo arco para aco 

modar os incisivos superiores e inferiores permanentes. 

GUNTON
25 

(19 28) afirmou que os espaçamentos 

dos arcos são o resultado de um alargamento, na o só da região 

anterior, mas de todo arco, aumentando desta maneira a sua cir 

cunferência. Em seu trabalho, GUNTON
25 

citou lUTla observação 

feita por STMTON: ''a distância entre a face mesial de canino 

decíduo do mesmo hemi-arco é aproximadamente a mesma .que e ne­

cessária para acomodar os incisivos mandibulares permanentes''. 

Um ano depois LEWIS e LEHMAN 28 estudando cento 

e seis m'odelos de crianças com dentições decíduas completas e 

normais, cone lui ram que, praticamente, não ocorreram medi fica-

ções morfológicas rra dentição decídua. Afirmaram que o espa-

çamento entre os incisivos dec:íduos, não tinha. relação com o 

alinhamento dos incisivos permanentes, e que o crescimento em 
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lateralidade dessa região, seria o fator de maior influência 

no posicionamento dos incisivos permanentes. Encontraram na 

mandíbula: para a distância inter-caninos um aumento médio de 

2, 40mm; na região dos primei r os molares decíduos, um aumento 

médio de 1,27mm; e para a região dos segundos rnolaTes decí-

duas, um aumento médio de 2,12mm. 

Em 193 2, LEWIS & LEHMAi\ zg continuando seus es 

tudos, agora com bases em análises estatísticas, verificaram 

que, para o bom alinhamento na região dos incisivos permanen­

tes, são de grande importância outros fatores do crescimento, 

além do espaçamento. Para que resultas se um bom alinhamento 

dos dentes permanentes, seria necessário que houvesse um cres­

cimento inter-canino igual ã diferença entre a soma dos diâme­

tros mêsio-distais dos dentes decíduos e permanentes. 

CHAPMAN 15 (1935) observou que, quando os inci-

sivos permanentes irrompem antes do período de crescimento em 

largura do segmento anterior dos arcos, poderá haver um apinha 

menta, mas posteriormente, se houver um aumento em largura, 

buscariam um melhor posicionamento. Observou ainda que a di~ 

tância inter-molares dos quatro aos seis anos não se alterou, 

ou aumentou levemente. Dos cinco aos oito anos, houve um au-

menta nÍtido da distância. Com relação à distância inter-ca-

15 h -ninas, CHAPMAN (1935) c amou a atençao para o fato que, en-

tre as idades de quatro a seis anos, a largura não se alterou 

ou aumentou levemente; nas idades de cinco a oito anos, houve 

um aumento nítido na distância inter-caninos. 

24 Neste mesmo ano, GOLDSTEIN e STANrON , estu-

dando quinhentos e quarenta e seis molares de trezentas crian-

ças, nas idades de um a onze anos, verificaram que não havia 
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um aumento no comprimento total do arco; assim, no superior 

ele era constante, e no inferior havia uma diminuição na faixa 

etária de dois a nove anos. Na realidade, o comprimento do 

arco maxilar tam,bérn havia diminuí do até os oi to anos de :i da de, 

porém, um súbito crescimento ocorreu, compensando assim a per-

da anterior. Segundo os autores, esta redução do compTirnento 

dos arcos dentários, nas idades com;;-reendidas entre dois e no­

ve anos, seria provavelmente devido à erupção dos incisivos 

permanentes, mais largos, deslocando os caninos decíduos no 

sentido do espaço primata. Esses autores, estudando as alte-

raçoes nas dimensões e formas dos arcos dentários, verifica-

ram uma velocidade maior de crescimento, ma1s ou menos prolon­

gada, começando no sexto ano de idade, e que um aumento era 

especialmente notado na região anterior. Observaram ainda 

que os arcos eram mais largos nos meninos, e havia um equilí-

brio em ambos os sexos, no arco inferior. 

LEWIS 30 (1936), procurou relacionar alinhamen-

to dentário com crescimento, chegando à conclusão, com bases 

em seus achados, que o crescimento foi coincidente com a erup-

ção dos incisivos e caninos permanentes. Diz ainda que, como 

a diferença de volume dos incisivos permanentes e decíduos e 

bem maior no arco superior, haverá um aumento dimensional maior 

no arco superior que no inferior. E o padrão de crescimento 

pode ser modificado por vários fatores, especialmente por aju~ 

tes oclusais que ocorrem i medida que os dentes permanentes 

tomam seus lugares no arco. Não e a ocorrê::1cia de espaços 

existentes entre os incisivos decíduos o fator primordial para 

o bom alinhamento e oclusão dos dentes permanentes, mas sim os 

ajustes de crescimento, durante ou após a erupção. 

17 
Em 1940, COHEN ' estudando vinte e oi to mo de-
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los obtidos de crianças de três anos c melo a treze anos c 

meio, constatou que, na região dos caninos e dos primeiros mo­

lares decíduos, os arcos dentários eram mals largos nos men1-

nos que nas meninas. Analisando o crescimento dos arcos, con 

cluiu que as alterações mais acentuadas foram encontradas na 

distincia inter-caninos, no perfodo de seis a oito anos. Ve­

rificou tambêrn que no segmento compreendido entre a face me­

sial do canino decíduo e distai do segundo molar decíduo, nao 

houve aumento, e poder-se-ia dizer que este espaço era menor 

aos treze anos· e meio do que aos tres anos e meio de idade. 

Demonstrou também que, entre os nove e treze anos de idade, o 

crescimento em lateralidade na região dos primeiros molares pe_.!: 

manentes e prêmolares é insignificante, concluindo ainda que 

os arcos dentários de pacientes do sexo feminino, apresenta-

ram-se mais largos na região posterior e mais estreitos na an­

terior, quando comparados com as mesmas dimensões em pacientes 

do sexo masculino. 

BAUt-1E 5 (1950), estudando sessenta modelos obti 

dos de crianças, antes, durante e após a crupçao· dos incisivos 

permanentes, verificou que tanto o arco superior como o infe­

rior se projetam para a frente, mas essa projeção era cerca de 

lmm maior nos superiores. Sendo os incisivos permanentes maiores 

que os decíduos, BAUME 5 (1950) afirmou que havia uma expansao 

dos arcos dentários na região anterior. mediante um crescimen-

to frontal e lateral do osso alveolar. O crescimento alveo-

lar lateral era maior na maxila que na mandíbula, e malor nos 

casos de arco tipo li, procurando compensar a falta de cspa-

ços neste tipo de arco. Concluiu também que antes da erup-

çao dos incisivos, havia um aumento do largura inter-caninos 

de O,Smm no arco tipo I e l,2mm no arco tipo li. 
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CLINCH 16 (1951}, estudou a oclusão de sessenta 

e uma crianças, no período de três a oito anos, atravês de mo-

delas, obtidos anualmente e verificou que houve um aumento s1~ 

nificante no comprimento externo do arco, quando comparado ~om 

o interno. Esse aumento, a autora atribuiu à maior inclina-

ção dos incisivos permanentes, sendo que o maior incremento 

se processava no período de erupção dos incisivos permanentes, 

se bem que foi observado um leve aumento antes da erupção des-

tes dentes. Algum espaço foi também obtido através da incli-

_J nação dos caninos, pois a largura extra-caninos apresentou um 

aumento em relação à largura inter-caninos. 

BROWN & DAIJGMRD-JENSEN10 (1951) procuraram anil 

lisar as alterações que ocorriam na dentição no período entre 

onze a treze e vinte a vinte e dois anos e verificaram que a 

distância inter-caninos quase sempre diminui a com a idade, em 

condições normais. A distância inter-molares também quase sem 

pre diminuía com o decorrer da idade. O comprimento do arco, 

considerado por esses autores a partir da face mesial dos pri 

meiros molares permanentes, para anterior, também sofri a urna di 

minuição em quase todas as situações. 

BARROW e WHITE
2 

(1952) estudando cinquenta e 

um modelos de pacientes, observaram que, dos quatro anos e seis 

meses a seis anos, houve uma diminuição média de cerca de 

O, 33mrn no comprimento total do arco, tanto no superior como i1~ 

ferior, sendo esse fato associado ao fechamento dos espaços in 

ter associado ao fechamento dos espaços inter-proximais. No 

que diz respeito a distância inter-molares, BARROW e WHITE
2 

encontraram para as idades de cinco a dez anos um aumento de 

aproximadamente l,Smm tanto na maxila como na mandíbula. Para 

a distância inter-caninos, houve pequena alteração para ma1s 
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entre os três e cinco anos. 

Em 1952, BURSON11 , utilizando duzentos c trin 

ta e nove modelos seriados de vinte e quatro pacientes nos tres 

anos até a erupção dos caninos permanentes, verificou que, no 

período estudado, o maior aumento da dist~Tlcla inter-caninos 

ocorreu entre os cinco e oi to anos de idade. 

Em 1953, novamente , ,'.·.:,,rE
6 procurou salientar 

que apos a formação das raízes dos dentes decíduos, as dimen-

sões longitudinais e transversais do arco permanecem pratica­

mente imutáveis até o início da erupção dos permanentes. A 

medida que começam a irromper os dentes permanentes anteriores, 

vai havendo expansao do arco dentário nesta região, para ncom_<2 

dar os dentes permanentes, maiores, sendo que esta expansao c 

menor dos arcos espaçados que nos arcos que -nao apresentam es-

paçamentos. Assim, BAUME 6 observou um aumento inter-caninos, 

de aproximadamente Z,Srnm no inferior e 3mm no superior. 

Em 1954. 
oz 

FRIEL~ observou o des cn v o 1 vimento 

normal da oclusão do nascimento atê ã idade adulta, e verifi-

c ou, entre outros fatores, que aparentemente existem dois pro-

cessas de ganho de espaço para a erupção dos incisivos perma-

nentes: um através do crescimento ósseo, ou seja, um aumento 

na largura do arco dentirio, particularmente na dist~ncia in-

ter-caninos; outro em virtude da direção de crupçao dos inci-

sivos permanentes. Estes dentes in·ompem mais para vestihu-

lar, de maneira que a borda incisal de cada incisivo permanen-

te é mais vestihularizada que a borda incisal dos corresponde~ 

tes decí duas. Finalmente, o autor afirmou ser necessârio ocor 

rer, na faixa etária de 3 a 6 anos, um mOI-' i menta para ante-

rior de todos os dentes inferiores em relação aos superiores, 

para compensar a protusão dos incisivos permanentes superiores. 
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Em 1956, BONNAR8 , estudando as alterações oclu 

sals que ocorrem no segmento posterior, no período de transi­

ção da dentição decídua para permanente, concluiu que quando o 

arco inferior não se move para frente, ao término da dentição 

decídua, a fim de buscar uma relação normal, deve fazê-lo an­

tes da erupção dos primeiros molares; se o crescimento para 

anterior não ocorreu na situação anterior, os dentes inferiores 

devem mover-se para anterior imediataniente antes ou durante a 

erupção dos primeiros molares permanentes; quando não ocorreu 

movimento para anterior nas duas situações anteriores, então 

os primeiros molares permanentes inferiores irrompem numa rela 

ção cúspide a cllspide, a qual ê apenas transitória. O arco 

inferior mover-se-â para anterior quando os incisivos permane~ 

tes inferiores irrompem, e então a relação normal será estabe­

leci da. 

MEREDITH e HOPP 31 (1956) em estudo longi tudi-

nal, analisaram a largura dos arcos à altura dos segundos mol~ 

res decíduos. Verificaram que a largura inter-vestibular, a 

altura dos segundos molares decíduos, para o arco superior, e 

3,lmm mais largo que o inferior, e o masculino predomina em 

1,9mm sobre o feminino. Os arcos dentários aos oito anos sao 

em média 1,7mm mais largos do que aos quatro anos. 

MOORREES3;3 (1958) e FABRIC 19 (1959) analisaram 

as alterações dimensionais dos arcos dentários, e verificaram 

pequenas alterações no comprimento e na distância inter-cani­

nos. Entretanto, FABRIC 19 ressaltou que até a idade de deze-

nove anos, há um aumento no tamanho do arco, sendo que o aumen 

to em comprimento é maior do que o verificado em largura. 

BONNAR9 (1960), analisando a relação entre e2_ 

paçamento e a ausência de espaçamento entre os incisivos decí 
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duas, chegou à conclusão que há urna definida relação entre os 

espaçamentos dos incisivos deciduos e um bom alinhamento dos 

correspondentes permanentes, com algumas exceçoes, é claro. 

Quanto à distância inter-caninos, observou que há um aumento 

na largura do arco nesta região, tanto para a maxila como para 

a mandíbula, embora nesta seja menor. 

Em seu estudo sobre ey.Jlução normal da clenti­

çao, BURSTONE 12 (1964) afirmou que nunca ocorre aumento no com 

primento do arco; ele permanece inalterável ou diminui. 

BURSTONE 12 explicou que, com a exfoliação dos molares decíduos, 

o comprimento dos arcos tende a diminuir. Assim, segundo es-

se autor, os primeiros molares permanentes devem mover-se para 

anterior, ou os dentes anteriores para posterior. 

Em 1964, SILLMAN 44 , analisando as alterações 

dimensionais dos arcos dentários em estudo longitudinal, do nas 

cimento até aos vinte e cinco anos de idade, em sessenta c cin 

co pacientes, chegou a verificar que na mandíbula, houve um au 

menta entre as idades de ~eis a dez anos, relacionado com o 

comprimento do arco até canino. Quanto ao comprimento ate mo 

lar, a mandíbula manteve sua dimensão estável até aos 10 anos, 

para diminuir ·dos dez ate aos dezessete anos. No que diz re~ 

peito ao comprimento total do arco, verificou que os modelos 

da mandíbula não deixaram de aumentar ate os Últimas verifica-

çoes, sendo esse aumento de 0,3mm por ano. Verificou tambérr. 

que a distância inter-caninos mandibulares apresentou um aume.!!: 

to até aos doze anos, e a distincia inter-molares na mand{bula 

aumentou desde a erupção dos decíduos até à erupção dos segun-

dos molares permanentes. 

lização. 

Após os quatorze anos, houve estabi 

Em 1965, ~100RREES & REED 34 , estudando as altera 
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çoes dimensionais do arco dentário, tomando a erupçao dentária 

como medida da idade biológica, analisaram modelos de cento e 

oitenta e quatro crianças, de ambos os sexos, nas idades de 

três a cinco e de dezesseis e dezoito anos, chegando às segui~ 

tes conclusões: a distância inter-caninos, antes da erupçao 

dos dentes permanentes, apresentou um aumento de 0,2 a 0,3mm. 

A maior fase de crescimento ocorreu no período de transição dos 

incisivos, cerca de 3rnm, em ambos os arcos e sexos; esse au-

menta, segundo os autores, foi explicado pelo crescimento dos 

processos alveolares; as alterações na distância inter-molar, 

no arco inferior, foram mínimas, sendo que houve uma diminui-

ção no comprimento do arco, após a exfoliação dos molares decl 

duas, de aproximadamente 1,8 e 1,7mm para o arco inferior, re~ 

pectivarnente para os pacientes do sexo masculino e feminino; 

essas alterações, segundo os autores, foram explicadas em fun-

ção da migração mesial dos dentes posteriores. Este movimen-

to dentário levou ao fechamento dos espaços interdentârios en-

tre os molares decíduos e caninos, assim como ao fechamento do 

espaço resultante da substituição dos molares decíduos pelos 

permanentes. 

MILLs 32 (1966), estudando as alterações das di 

mensoes do arco em um mil, duzentas e cinquenta e três crian-

ças, sendo seiscentos e quarenta e oito do sexo masculino e 

seiscentas e cinco do sexo feminino, entre as idades de seis 

anos e meio e dezenove anos e meio, verificou que a largura do 

arco atingiu sua medida máxima entre os onze e treze anos, 

aumentando em mêdia 1,20mm. Quanto ao comprimento do arco in 

ferior, inicialmente aumentou um pouco, para depois diminuir 

signifícantemente, com a idade. Essa diminuição foi de cerca 

de 2, 12mm nas meninas e 5, 06mm nos meninos. 
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SCUREs 41 (196 7) procurou verificar o aumento 

da distância inter-caninos em vinte e três crianças entre os 

dois e quatro anos. Constatou um aumento que variou de 0,2mm 

a 1,7mm em apenas um ano. 

PARKER 39 (1968), em seus estudos, concluiu que 

o comprimento do arco superior diminui cerca de 1 a 2mm da den 

tição decídua para a permanente. Na mandíbula, essa diminui-

ção ê de 3 a 4mm; na maxila, a distância inter-caninos aumen­

tou aproximadamente 4nun, sendo que parte desse aumento foi atri 

buído à angulação divergente dos caninos permanentes, quando 

comparados com os deciduos, mais verticalizados; na mandíbula, 

a distância inter-caninos aumentou aproximadamente 1 a Zmm. 

Parte desse aumento foi atribuído a uma posição rna1s distai dos 

caninos. Quanto à distância inter-molares, no arco superior 

aumenta 4mm e no inferior permanece praticamente constante. 

Em 1969, MOYERs 36 observou que o perímetro do 

arco dentário diminui em proporções surpreendentes, durante o 

período final da adolescência e o início da idade adulta, che­

gando a cerca de Smm na mandíbula e Z,Smm na maxila. 

MOORREEs 35 e colab. (1969) procuraram fazer uma 

revisão dos principais aspectos do desenvolvimento da dentição 

e verificaram que o comprimento do arco diminui levemente, de­

vido ao fechamento dos espaços localizados entre os molares de 

cíduos, nas idades compreendidas entre quatro a seis anos. 

Durante a erupção dos incisivos centrais e laterais permanen­

tes, ocorreu alteração na distância inter-caninos. 

Neste mesmo ano, MOYERs 36 , estudando as altera 

çoes que ocorrem com o desenvolvimento das dimensões do arco, 

verificou que ocorreu uma diminuição do perímetro do arco, em 



.16. 

virtude da existência dos chaffiados "espaços livres 11
• Consta-

tou também que o "espaço livre" é maior na mandíbula que na ma 

xila. 

. E 1 23 -m 972, GIANELLY , tambem chegou aos mesmos 

resultados, quando afirmou que "as alterações no comprimento e 

largura do arco são os fatores que de fato ditam os espaços 

disponíveis para o alinhamento dentário". GIANELLY
23 verifi-

c ou que o comprimento do arco diminui levemente, antes da erup­

çao dos primeiros molares permanentes, com o fechamento dos e~ 

paços inter-dentários posteriores, enquanto que na maxila, ai~ 

da é verificado um pequeno aumento no comprimento, durante a 

erupção dos incisivos permanentes. Quanto à largura do arco, 

na região de canino, verificou que, na maxila, houve um aumen-

to aproximadamente de 3,00mm, admitindo a possibilidade de que 

o canino tenha sido empurrado para vestibular e para dista!, a 

fim de criar espaço para os incisivos permanentes, que são maio 

res que seus antecessores. Na mandíbula, admitiu que a dis-

tância inter-caninos aumentou em torno de 1 a 3mm. 

Também KNOTT 27 (1972), estudou a variação da 

largura dos arcos dentários e concluiu que nas crianças do se-

xo masculino, essa dimensão era sempre maior, quando compara-

dos com a do sexo feminino, A distância inter-caninos máxima 

foi verificada depois de estabelecida a dentição permanente. 

Nos arcos inferiores, o aumento da distância inter-caninos ocor 

reu antes da erupção dos caninos permanentes. 

Em 1972, DEKOCK18 , estudando o comportamento 

dos arcos na dentição permanente, quanto ao comprimento e lar-

gura, concluiu que o comprimento dos arcos, tanto superior co-

mo inferior, diminuiu com a idade. As alterações observadas 

foram menores após os quinze anos, e a diminuição média no ar-
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co inferior, entre as idades de doze a dezesseis anos, foi de 

aproximadamente 3,2mm e 2,6mm respectivamente para as Crianças 

dos sexos masculino e feminino; a largura dos arcos não apre-

sentou alterações significativas nas crianças do sexo feminino, 

enquanto para o sexo masculino houve um pequeno aumento, nas 

idades compreendidas entre doze a quinze anos. 

42 
SHYAMALA f, SHOURIE. (J975), num estudo sobre 

trocas dimensionais dos arcos dentários, entre crianças de seis 

a doze anos de idade, concluiram que a largura do arco na re-

gião inter-caninos aumentou tanto no sexo masculino como no fe 

minino. O aumento em largura do arco, na região dos primei-

ros molares decíduos, para os meninos, ocorreu nas idades de 

se1s a nove anos, no arco superior, e dos oito aos nove e dos 

dez aos onze anos, no arco inferior. As trocas observadas en 

tre as meninas não foram estatisticamente significantes no ar-

co superior. Ji no arco inferior, as trocas somente foram es 

tatisticamente significantes entre as idades de dez a doze 

anos; a largura inter-molares aumentou aos doze anos no ~rco 

superior e dos oito aos nove e dos dez aos onze no arco infc-

rior em ambos os sexos; a largura do arco aumentou nos meni-

nos entre seis e sete anos e dez e onze anos no arco superior, 

nas meninas dos oito aos nove anos e dos dez aos onze, na man-

díbula. Houve uma diminuição em ambos os arcos dos dez aos 

onze anos e aos doze anos. 

Em 1975,ALBEJANTE1 , estudando alguns aspectos 

morfol6gicos e alteraç6es dimensionais do arco dentirio decf-

duo, chegou is seguintes conclusões: as alteraç6es no compri-

menta do arco, a largura inter-molares e a largura inter-cani-

nos, nao apresentaram diferenças significantes, entre os gru­

pos etários de ambos os sexos . 
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CARVALH0 14 (1976), estudando o desenvolvimento 

da oclusão da vida fetal à idade adulta, chegou . 
as seguintes 

conclusões: o arco decíduo apresenta estabilidade dimensional, 

largura e comprimento, podendo sofrer alterações em altura. 

Hâ um ganho em largura, na região dos caninos, tanto superior 

como inferior, na epoca de erupção dos incisivos permanentes. 

A largura posterior dos arcos dentários praticamente não se al 

tera da dentição decidua para a permanente, bem como o compri­

mento total dos arcos inferiores nunca aumenta da dentição de­

cídua para a permanente; porem, no arco superior, poderâ ocor 

rer aumento, diminuição ou nenhuma alteração ocorre. 

Em 1979, USBERTI 45 , estudando alguns aspectos 

morfológicos do arco decíduo em crianças de três a seis anos 

de idade, antes da erupção dos primeiros molares permanentes, 

chegou às seguintes conclusões: o comprimento total do arco 

decíduo não sofre modificações evidentes em crianças de ambos 

os sexos; a distância inter-caninos. diminui levemente com a 

idade, em ambos os sexos; a distância inter-molares aumenta 

levemente com a idade. 

Ainda em 1979, PETERs 40 estudando o comporta­

mento do espaço primata, no período de dentição decídua, dura~ 

te e apôs a erupção dos primeiros molares e incisivos permaneE 

tes inferiores, concluiu que a relação terminal dos segundos 

molares decíduos em plano vertical é prevalente, quando compa­

rada com a relação em degrau mesial durante o período da denti 

ção decídua, principalmente nas crianças de menor idade; pro-

ximo a erupçao do primeiro molar permanente._ existe uma equiv~ 

lência entre a relação terminal em degrau mesial e plano verti 

cal; durante a erupção dos primeiros molares permanentes inf2: 

riores, a relação terminal em degrau mesial passa a predominar 
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sobre a relação terminal em plano vertical; -apos a erupçao 

dos primeiros molares permanentes e de dois incisivos centrais, 

posteriormente dos laterais, a prevalência de relação terminal 

em plano vertical decresce acentuadamente prevalecendo a rela-

ção terminal em degrau mesial. A autora verificou também que 

a frequência de crianças portadoras de espaço primata inferior 

e constante durante o período da dentição decídua; a erupção 

do primeiro molar permanente determinou redução de 14,11% na 

frequência de crianças portadoras de espaço primata; com a 

erupçao dos incisivos permanentes a frequência de crianças por 

tadoras de espaço primata ficou reduzida a zero; o valor me-

dia do espaço primata inferior começa 

rante o período da dentição decídua; 

sofrer diminuição du-

durante e após a erupçao 

do primeiro molar permanente, o valor mªdio do espaço primata 

inferior continua sofrendo ligeiro decréscimo; com a erupçao 

dos incisivos ocorre o fechamento total do espaço primata inf~ 

rio r. Finalizando concluiu que o fechamento do espaço prim~ 

ta inferior está mais vinculado ã distalização de cani~o duran 

te a época de erupção dos incisivos do que à mesialização dos 

molares decíduos, promovida pela componente de força axial pa-

ra mesial dos primeiros molares permanentes. 
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3 - PROPOSIÇAO 

Tendo em vista a discordância entre os autores, 

no que diz respeito à importância do espaço primata inferior 

no estabelecimento da oclusão dos incisivos e ou dos primeiros 

molares permanentes, procuraremos estudar, no presente traba­

lho, a influência desse espaço sobre os dois fenômenos citados. 

Para tal, propomo- nos a verificar: 

1) O comprimento total do arco no período da dentição decídua, 

durante e após a erupção dos primeiros molares e incisivos 

permanentes. 

2) O comprimento da secçao posterior do arco no período da 

dentição decídua, durante e após erupção dos primeiros mola 

res e incisivos permanentes. 

3) O comprimento da secçao anterior do arco no período da den­

tição decídua, durante a após erupção dos primeiros molares 

e incisivos permanentes. 

4) A distância inter-caninos no período da dentição 

durante e após erupção dos primeiros molares 

permanentes. 

e 

5) A distância inter-molares no período da dentição 

durante e após erupção dos primeiros molares e 

permanentes. 

decídua, 

incisivos 

decídua, 

incisivos 
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4 - MATERIAL E MÉTODO 

4.1 -Material 

4.1.1- Amostragem 

Para a seleção das crianças, foram inicial-­

mente estabelecidos critérios clÍnjcos no sentido de se defi­

nir qual o padrão de dentadura decídua e mista considerado cli 

nicarnente como normal. 

4.1.1.1 - Dentição Decídua 

A - Relação terminal dos segundos molares decíduos em: 

a) Plano vertical : aqueles casos em que os pontos 

mais distais dos segundos molares decíduos tocam 

num plano vertical (BAU'IE 3 , 1950), 

b) Degrau mesial : aqueles casos em que os pontos 

mais distais dos segundos molares decíduos infe-

riores colocam-se rnesialmentc em relação aos su­

periores (BAUME 3 , 1950). 

B - Relação dos caninos decíduos: considerou se como 

normal quando o vértice do canino superior se colo-

ca em qualquer ponto do terço distal do canino infe 

rior (FOSTER e HAMILTON 20 , 1969), 

4.1.1.2- Dentição Mista 

A - Primeiro molar permanente: 

a) Classe I = aqueles casos em que a cúspide mêsio-
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-vestibular do primeiro molar permanente supe­

rior oclui sobre o sulco vestibular do primeiro 

molar inferior. 

b) Topo a topo = aqueles casos em que a cúspide rné­

sio-vestibular do primeiro molar permanente sup~ 

rior, oclui com a cúspide mêdio-vestibular do 

primeiro molar permanente inferior. 

B - Os incisivos permanentes em erupçao ou irrompidos 

com prognóstico favorável. 

Foram examinadas 2.383 crianças de ambos os se 

xos, sendo 1.661 da cidade de Piracicaha e 722 da cidade de 

São .Paulo. Do total, foram selecionadas 261 crianças brancas, 

ambos sexos, na faixa etária de três a nove anos incompletos, 

com as características de oclusão já citadas, nao portadoras 

de cáries proximais, restaurações, extrações ou anomalias que 

pudessem intervir na oclusão. Essa amostra foi distribuída em 

três grupos experimentais, como mostra o quadro I. 

4.1.2 - Ficha clínica 

Para identificação das crianças e levantamen 

to dos dados clínicos, utilizamos dois tipos de fichas, a sa­

ber: uma que permitisse a anotação dos dados pessoais e regis 

tros das observações clínicas, hem como as medidas que nos in­

teressavam, e outra para as crianças que eram excluídas do nos 

so trabalho, onde eram registrados apenas os dados pessoas e 

os fatores que levam à exclusão, tal como veremos nos modelos 

que se seguem: 
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QUADRO I - Distribuição da amostra, de acordo 

com a idade e com o sexo 

Sexo 

Gru Faixa Masculino Feminino Ambos 

po etária 

3 4 20 16 36 

I 4 5 20 21 41 

5 6 20 18 38 

II 6 7 12 14 26 

6 7 19 20 39 

III 7 8 20 20 40 

8 9 21 20 41 

TOTAL 132 129 261 

GRUPO I = Dentição Decídua. 

GRUPO li = Dentição mista com erupçao dos quatro 

primeiros molares permanentes. 

GRUPO 111 = Dentição mista com erupçao dos molares 

permanentes e dois ou mais incisivos 

permanentes. 
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DISCIPLINA DE ODONTOPEDIATRIA 

DATA .... / .... / .•... N' 

I - I DENTI FI CAÇAO 

. 26. 

Paciente Sexo ..... . 

Endereço ............................. N9 ..... Fone ...•. 

Data de nascimento .... / .... / .... Id~1de: .'!1?-9~. Meses ..... . 

Local de nascimento ..................................... . 

Escola ...................•...•...................... , .... 

Endereço ..................................... N9 

Série ....... Turma .......... Sala .. , .. , . Turno 

Pai •••••••• o •• o ••••••••••••••••••••• Local nasc. 

Mãe o • o •••••••••••••••••••••••••••••• Local nas c. 

I I - EXA'lE CLÍNICO 

MENSURAÇOES DAS DISTANCIAS (MANDÍBULA) 

A ••••••••.•• mm B .••.••.••.• mm C ••..•.••.•. mrn 

CC •••••••.• mm 

!li- ESTAGIOS DE ERUPÇÃO 

DENTES 

MM ••••.••.• mm 

ESTAGIOS DENTES 
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS 

FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE PIRACICABA 

DEPARTAMENTO DE ODONTOLOGIA INFANTIL 

DISCIPLINA DE ODONTOPEDIATRIA 

anos ..... . 
NOME . . . . . . • . . . . . . . • . . . . . . • . • . . . . . IDADE SEXO ..... 

meses ..•.. 

ESCOLA •••••••••.•........... CIDADE DATA ... / ..• / •... 

-
FILIAÇAO - Pai Nacionalidade 

Mãe Nacionalidade 

MOTIVO DA DISPENSA: CARJE .............•• OCLUSÃO •..••...••.• 

PERDA DE DENTES . . . . . . . . . . . . . . ANOMALIAS ...•...... 

-GRUPO ETNICO 

NOTAÇOES COMPLEMENTARES ..............•..•.................... 

• • • • o • o •• o o o o ••••••• o • • • • • • • • • • • • • • • • •••••••••••••••••••• o •••• 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

4.1.3 - Instrumentos utilizados 

A - "Compasso tridimensional ortodôntico", modelo Korkhaus 

(figura 1). Esse compasso foi utilizado para medir o compri-

menta total do arco, o segmento anterior do arco e a distância 

intermolar. 

As características do compasso sao as seguin-

tes: 

a) duas hastes (A e A') cujas extremidades terminam de 

maneira fina e ponteaguda, dobrada em relação aos seus longos 

eixos, formando um ângulo de 60° (E e E (). 
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Figu;ra l 

b) duas hastes milimetradas, sendo wna delas no sentido 

do longo eixo do compasso (B), e que permite a mensuração do 

comprimento e do segmento anterior do arco. e outra transver­

sal, que possibilita a leitura da largura do arco (D). 

c) um parafuso (C) no senti do transversal do compasso, 

para proporcionar o movimento das duas hastes A e A', no senti 

do de abertura e fechamento do campas so. 

d) finalmente um guia (F) móvel, adaptado à haste gra­

duada (B), que possibilita a determinação do co~primento total 

e do segmento anterior do arco. 

B- "Compasso de ponta seca" da Kern, utilizado para me­

dir a distância intercaninos. 
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C - "Espelho clínico", no qual foi adaptado uma lanterna 

tipo lápis, utilizado para a evidenciação da relação terminal 

dos segmentos molares decíduos. 

4.2 - Método 

4.2.1 - Avaliação do estágio de erupçao 

Para que pudéssemos estabelecer urna norma de 

aferição, que satisfizesse o objetivo do nosso trabalho, idea­

lizamos os estâgios de erupção, que obedeceram ao seguinte cri 

tério de avaliação: 

grau O - nao interrompido; 

grau 01 - do início até metade da coroa irrornpida; 

grau 02 - da metade até a total erupçao da coroa. 

4.2.2- Mensurações utilizadas 

A - Comprimento total do arco 

Estabelecido pela distância que vai do ponto 

incisa! ao ponto médio de uma linha que passa tangenciando a 

porção mais distai dos segundos molares decíduos (figura 2) 

' ) 
I i 

Figura 2 

Essa distância foi denominada distância "A". 
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B- Comprimento do segmento anterior do arco 

O comprimento do segmento anterior do arco foi 

estabelecido pela distância que vai do ponto incisivo à porção 

média de urna linha que tangencia a porção mesial do primeiro 

molar decíduo direito e esquerdo, denominada distância "B" (fi 

gura 3) . 

Figura 3 

C- Segmento posterior do arco 

O segmento posterior do arco foi estabelecido 

pela diferença entre o comprimento total do arco e o segmento 

anterior do arco, denominada distância "C" (figura 4). 

Figura 4 
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D- Distância inter-canina 

Determinada pela distância que vai de um ponto 

cervical mais lingual ou palatino do canino decíduo. de um la­

do a outro, denominada distância "CC" (figura 5). 

CC 

Figura ~ 

E -Distância inter-molar 

' 
( l 

I 

Estabelecida através da distância entre as fós 

sulas centrais dos segundos molares decíduos (figura 6), deno 

minada distância "MM". 

MM 

Figura 6 

4.2.3 - Exame clínico 

De todas crianças que examinamos, procuramos 

observar as condições bucais com relação à presença ou não de 

cáries, restaurações interproximais, maloclusão e anomalias 
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dentais. Dessa maneira, as crianças foram selecionadas, ten-

do suas respectivas anotações nas fichas clínicas corresponden 

tes. A seguir, passamos ao exame e determinação das caracte­

rísticas e medidas consideradas, quais sejam: 

4.2.3.1 - Determinação da relação terminal 

Depois de pedir a criança para abrir e fechar 

a boca v'árias vezes, fazíamos a leitura da relação terminal. 

4.2.3.2 - Mensuraçâo do comprimento total 

do arco (A) 

Através do compasso tridimensional ortodônt1 co, 

colocando E e E' respectivamente no ponto incisal e porção mais 

distal dos segundos molares decíduos, fazíamos a leitura dessa 

medida, transportando-a para a ficha clínica. 

4.2.3.3- Mensuração do segmento anterior 

do arco ( B) 

Da mesma forma, colocando as extremidades E e 

E' do compasso tridimensional ortodôntico, respectivamente no 

ponto m~dio entre os dois incisivos centrais, pr6ximo i papila 

vestibular e na porção mais mesial dos primeiros molares decí­

duos, fazíamos a leitura dessa medida e a transportávamos para 

a ficha clínica. 

4.2.3.4 - Mensuração da distância posterjor 

do arco (C) 

Uma vez de posse das medidas do comprimento tQ 

tal do arco e comprimento do segmento anterior, subtraindo-~e 



estabelecíamos a medida do segmento posterior do arco. 

4.2.3.5 - Mensuração da distância inter­

caninos (C C") 

o 33 o 

Essa medida era conseguida através do compasso 

de ponta seca, colocando-se suas extremidades num ponto mais 

cervical e lingual dos caninos inferiores de ambos os lados. 

4.2.3.6 - Mensuração da distância inter­

molares "MM" 

Essa medida era também conseguida, através do 

compasso de ponta seca, com suas extremidades colocadas respec 

tivamente nas fóssulas centrais dos segundos molares decíduos 

direi to e esquerdo, inferiores. 
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5 - RESULTADOS 

Na tabela 1 estão expressos os resulta dos obti 

dos quanto ao comprimento e largura dos arcos, durante o perí~ 

do da dentição decídua. 

Na tabela 2 sao apresentados os mesmos dado~. 

durante o período da dentição mista (somente com a erupçao dos 

primeiros molares permanentes - grupo II, e com a erupção dos 

incisivos - grupo I I I), 

Na tabela 3 sao apresentados dados da diferen­

ça em milímetros da distância intercaninos (C-C) dos diferen­

tes grupos experimentais, respectivamente em crianças do sexo 

masculino e feminino. 

Na tabela 4 são apresentados os dados referen­

tes as distâncias intermolares (M-M) . 



TABELA 1 - Comprimento e largura dos arcos no período da dentição decídua, 

(Grupo I) em crianças do sexo masculino e feminino. 

""'<llist~ MAS c u L I N O F E M I N I N o 
. c1_ a Fa1xa 

A B c M-M C-C A B c M-M etâ ri a 

3 4 18 '1 o 9,60 28,10 34 '8 7 19,16 1 7' 24 9,41 26,65 34 22 

4 1--- 5 1 7' 80 9 '62 2 7 '4 2 35' 17 19' 20 1 7 '56 9 '29 26 '85 34 '36 

5 f---- 6 18' 15 9,50 27,65 34,85 19,06 1 7' 34 9 '14 26,48 34,56 

----·· 
'!EDL\ 18,15 9,57 27' 72 34 '96 19,14 17' 38 9,28 Zó, 66 34,38 

A comprimento total 

B comprimento da secçao .anterior 

c comprimento da secçao posterior 

M-M ==distância inter-molares 

C-C ==distância in ter- caninos 

C-C 

18,71 

18,41 

18' 84 

18,66 

. 
~ 



TABELA 2 - Comprimento e largura do arco no período da dentição mista, até 

·erupçao dos incisivos laterais permanentes (Grupos II e I II) . 

Sexo 
Distân ~~ A S C U L I 

Faixa c ia 

etária A B c 
_Grupos 

II 6 1---- 7 17,42 9 '21 26 '6 3 

6 1- 7 17' o 3 9,34 26,37 

III 7 1---- 8 17,42 9,60 27,02 

8 1- 9 17' 02 9,64 26,66 

-
MEDIA DO GRUPO III 17 '16 9,53 26 ,68 

A ~ comprimento total 

B = comprimento da secçao anterior 

C = comprimento da secçao posterior 

1'-1-M =distância inter-molares 

C-C =distância inter-caninos 

N O F E M I N I 

M-H C-C A B c 

35,42 19 '50 17,11 8,50 25,61 

35,89 20 '88 16,57 8,87 25,44 

35,82 21 '57 16 '70 9 '2 7 25 '9 7 

35,43 21 '1 5 16 ,4 7 9,45 25 92 

35' 71 21,20 16 '58 9 '20 25 '7 8 

N O 

M-M C-C 

34 00 18,47 

34 '25 20 '14 

34,45 20,84 

35,85 21 74 

34,85 20 91 
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TABELA 3- Diferença em milrmetros da dist~ncia inter-caninos, 

em crianças do sexo masculino e feminino, em função 

dos diferentes grupos experimentais. 

MASCULINO FEMININO 

GRUPO 
Distância Diferenças Distância Diferenças 

c - c entre Grupos C-C entre Grupos 

I 19,14 I! x I = +O ,36 18,65 !I X I = -0 '18 

li 19,50 !li XII +1,70 18,47 I li X IJ =+2,44 

I !I 21,20 Til X I = +2,06 20,91 III X I = +2 '26 

TABELA 4 -Diferença em milímetros da distância inter-molares, 

em crianças de ambos os sexos, em função dos dife-

rentes grupos experimentais. 

MASCULINO FEMININO 

GRUPO 
Distância Diferenças Distância Diferenças 

M-M entre Grupos M-M entre Grupos 

I 34,96 Ilx I = +0,46 34,38 IJ X 1 = -0,38 

!I 3s,n Illxii = +O, 29 34,00 li! XII = +O ,85 

!li 35' 71 !!I X I = +0,75 34,85 !!I X I =+0,47 
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D I S C U S S A O 
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6 - Dl SCUSSÃO 

Seguindo uma das linhas de pesquisa do nosso 

Departamento, que é estudar o desenvolvimento da dentição decf 

dua e mista, procuramos no trabalho verificar as possíveis mo­

dificações que possam ocorrer no comprimento do arco decíduo e 

misto (divididos em secção anterior nBn e secção posterior ,C") 

na distância inter-caninos (C-C) e inter-molares (M-M), em es­

colares na faixa etária de três a nove anos. 

mentar os 

Estas determinações têm como finalidade compl~ 
40 

achados de PETERS (1979), que descreve em seu tra-

balho que o fechamento do espaço primata Inferior, estaria mais 

vinculado a distalização do canino em direção ao espaço prima­

ta, durante a época de erupção dos incisivos permanentes, do 

que pela mesialização dos molares decíduos provocada pela com-

ponente axial de força dos primeiros molares permanentes. Es­

tes aspectos descri tos por PETERS 40 (1979) contrariam funda-

mentalmente as assertivas de BAUME 4 (1950). Segundo esse au-

tor, nos casos de relação terminal em plano vertiaal dos segu~ 

dos molares decíduos, a erupção dos primeiros molares permane~ 

tes inferiores, pela sua componente de força axial mesial, de­

terminaria uma movimentação dos molares decíduos no sentido me 

sial fechando o espaço primata e com isto transformando uma re 

lação de plano vertical em degrau mesial para a mandíbula. 

Estas duas tendências, de acordo com a li ter a­

tura consultada, apresenta defensores. Assim, VLADISLAVOv 46 

, 1968), acompanha o racicínio de BAUME 4 (1950) ao passo que 

FRIEL 21 (1927), CL!NCH16 (1951) e NANDA 37 eco1ab. (1973), temanesma 

posição de PETERs 40 (1979). 

Face a esta divergência de opiniões. procura-
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mos, no presente trabalho, analisar o problema da seguinte for 

ma: 

4 
1) Se for válida a hipótese avendada por BAUME (1950), 

o comprimento do arco decí duo inferior, após a erupçao dos pr..!_ 

meiros molares permanentes, deverá diminuir proporcionalmente 

ao fechamento do espaço primata. Além disto, considerar que 

o aumento da distância inter-caninos deverá ser sempre em fun-

ção do segundo surto de crescimento. Assim sendo, o aumento 

dessa distância, determinado pelo segundo surto de crescimento, 

deverá também ser acompanhado do aumento da distância inter-mo 

1 ares. 

2) Se aceitarmos corno válida as assertivas de PETERS 40 

(1979), o comprimento do arco (secção anterior, posterior e to 

tal), deverá se manter constante pois o que ocorre é meramente 

uma distalização do canino. Acresça-se a isto o fato de que 

a distalização dos caninos inferiores decíduos, determinará um 

aumento da distância inter-caninos, em função da maior largura 

do arco, quanto mais posteriores forem os pontos de reparo. 

Baseados nestes fatos, procuramos no presente 

trabalho verificar o comprimento total do arco, o comprimento 

da secção anterior e posterior, a distância inter-caninos e a 

distância inter-molares. Assim, para a efetivação do traha-

lho dividimos a nossa amostra em três grupos, a saber: Gru-

po I, crianças na faixa etária de três a seis anos (antes dCJ 

erupção dos primeiros molares permanentes); Crupo I T, crian-

ças na faixa etária de seis a sete anos, apresentando apenas 

os primeiros molares permanentes, além dos dentes decfduos: e 

Grupo III, crianças na faixa etária de seis a nove anos, com a 

presença dos primeiros molares e incisivos permanentes. 

Esta di visão foi determinada em função do se-
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. - . guinte raciOClnio: Grupo I - representado por crianças com a 

dentição decídua completa e divididas em sub grupos de 3 ~ 4; 

4 1-- 5 e 5 1-- 6 anos, com oclusão considerada clinica-

mente normal. Neste grupo, a mensuraçao das distâncias nos 

permitiria verificar se já antes da erupção de qualquer dente 

permanente teríamos alguma modificação, modificação esta que 

poderia ser: a) um encurtamento do comprimento do arco, pela 

transformação dos pontos de contacto em superfÍcies de contac­

to (H!TCHCOCK 26 , 1967); b) um aumento da distância inter-cani 

nos e inter-molares, demonstrando já, urna velocidade maior de 

crescimento em largura da mandíbula. 

Assim, pela análise da tabela 1, podemos veri·· 

ficar que nas crianças do sexo masculino o comprimento total 

do arco sofre ligeira diminuição na passagem da faixa etária de 

3 ~ 4 a 4 1- 5 anos, fenômeno este que não ocorre nas 

crianças do sexo feminino. Na faixa etâria subsequente o com 

primento se mantém constante. Este fato poderá estar ligado 

à cronologia e erupção dos dentes, mais precoces em crianças 

do sexo feminino, determinando desta forma uma transformação 

de ponto de contacto em superfície de contacto na faixa etâria 

de 3 1-- 4 anos no sexo masculino e no feminino em idade 

anterior. 

Alãm disso, a tabela 1 nos mostra que essa di-

minuição do comprimento do arco em crianças do sexo masculino, 

ocorre fundamentalmente na secção posterior do arco (distân-

cia A, que diminui de 18,50 para 17,80mm, na faixa etâria de 

3 1-4 4 1-- 5 anos, surgindo assim a hipótese aventada 

de que a transformação de ponto de contacto em superfície de 

contacto, ocorre nestas idades. No que diz respeito, a dis-

tância inter-caninos e inter-molares, esta tabela mostra ainda 
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que, as mesmas, durante o período da dentição decídua, nao apre 

sentam modificações, confirmando assim os achados de CHAPMANlS 

(1935), MOORREES
33 

(1958), CARVALHo 14 (1976) e USBERTI 45 (1979), 

de que o arco decíduo apresenta uma estabilidade em comprimen­

to e largura durante este período, ou seja, no período da den­

tição decídua. 

Pela tabela 2 podemos observar alguns aspectos 

interessantes durante o período da dentição mista, em crianças 

do sexo masculino e feminino. 

1) No grupo II, ou seja, em crianças na faixa 

etária de 6 ~ 7 anos, com a presença apenas do primeiro mo 

lar permanente, podemos verificar, que a distância inter-cani­

nos e a distância inter-molares, tanto em crianças do sexo mas 

culi~o e feminino, não apresentam modificações evidentes. De 

qualquer forma, verificamos um ligeiro encurtamento do arco,em 

todas as crianças deste grupo. Neste particular, acre di ta-

mos que com a erupção do primeiro molar permanente, através de 

sua componente de força no sentido mesial, cerrou os pontos de 

contacto entre os molares decíduos tanto que, no confronto en­

tre a tabela 1 e a tabela 2, vemos que, nas cr1anças do sexo 

masculino bem como feminino, um encurtamento da distância A. 

A distância B também sofre uma ligeira diminuição. 

2) Para as crianças do Grupo Ill, as distân­

cias A, B e C seguem os padrões já descritos, ou seja, o com-

primento total do arco se mantém constante. As maiores medi-

ficações no arco dentário inferior ocorreram nas distâncias in 

ter-molares e inter-caninos. 

Para facilidade de raciocínio, apresentamos as 

tabelas 3 e 4, onde estão expressas as diferenças entre as dis 
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tâncias inter-caninos e inter-molares, nos diferentes grupos 

experimentais. 

A tabela 3 mostra que nas crianças do sexo mas 

culino e feminino, há uma certa estabilidade nestas distâncias, 

quando se compara o Grupo I com o Grupo II. No entanto, qua~ 

do se confronta o Grupo II com o Grupo III, podemos verificar 

que nestes Ultimas, esta distância aumenta 1,70mm, para as 

crianças do sexo feminino e 2,44mm para as crianças do sexo fe 

minino. Já no confronto entre o Grupo I e Grupo III, esta ta 

bela mostra um aumento de 2,06 e 2, 26mrn nas distâncias inter 
I 

-can1nos em crianças do sexo masculino e feminino respectiva-

mente. 

Estes dados evidenciam que, com a erupção do 

primeiro molar permanente, a distância inter-caninos pratica-

mente se mantém constante, e que com a erupção dos incisivos 

centrais seguidos dos laterais permanentes, há um aumento acen­

tuado desta distância, corroborando assim os dados de PETERs 40 

(1979). Os resultados desta autora sugerem que ocorre urna 

distalização de canino, contra o espaço primata, durante a e-rup-

ção dos incisivos permanentes. Essa assertiva, encon;ra ain-
.• 

da apoio na tabela 4 do trabalho, pois o aumento das distân-

cias inter-molares e de 0,46mm, quando se compara o Grupo I 

com o Grupo II; de 0,29mm quando se compara o Grupo II com o 

Grupo III; e de 0,75mm quando se compara o Grupo I com o Gru-

po III, para as crianças do sexo masculino. Para as crianças 

do sexo feminino, podemos verificar que no confronto entre o 

Grupo I e o Grupo II, a distância inter-molares é de 0,38rnrn 

maior para as crianças do Grupo I. O confronto entre os Gru-

pos II e III e os Grupos I e III nos mostra que esta distância 

aumentou com a evolução da idaJe. 
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Pelo descrito, podemos verificar que o aumento 

da distância inter-molares é menor que o da distância inter-ca 

ninas. Este fato nos faz entender que o segundo surto de cre~ 

cimento em lateralidade, que ocorre na maxila e na mandíbula 

na epoca de erupção dos incisivos permanentes (FRIEL 21 , 1927) 

e NODA 38 (1974), deveria determinar um aumento em largura simi 

lar na região de caninos e dos molares decíduos, o que demon~ 

tra uma vez mais que o grande aumento da distância inter-cani­

nos ocorreu às expensas da dis~alização dos caninos inferiores, 

pois o arco, apresentando uma forma parabÓlica, nos mostra que 

quanto mais o dente se situar por distai. maior deverã ser a 

distância entre eles. 



. 46. 

C O N C L U S O E 5 
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7 - CONCLUSÕES 

Com base nos dados obtidos no presente traba­

lho, concluímos que: 

1) O comprimento total do arco decíduo ou misto apresen-

tou estabilidade. O ligeiro encurtamento do arco,que 

se verificou nas crianças do sexo masculino, no perío­

do de transição entre a dentadura decídua e mista, pa-

rece estar mais vinculado à transformação dos. pontos 

de contacto em superfÍcies de contacto, assim como o 

seu fechamento. 

2) O comprimento da secçao anterior se manteve constante, 

nas faixas etárias consideradas. 

3) O comprimento do arco na secçao posterior, sofreu uma 

ligeira diminuição nos indivíduos do sexo masculino. 

4) A distância inter-caninos, tanto do sexo masculino co­

mo do feminino, sofreram aumento acentuado, quando da 

erupção dos incisivos permanentes. 

5) A distância inter-molares, sofreu ligeiro aumento, com 

a passagem da dentição decídua para mista. 

6) O espaço primata inferior foi fundamental no estabele­

cimento da oclusão dos incisivos permanentes, ou seja, 

é uma das formas para compensar a discrepência negati­

va dos dentes decíduos em relação aos permanentes. 
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