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RESUMO: A placa bacteriana é um conjunto de microrganismos que são encontrados nas faces dos 
dentes e está associada a uma matriz extracelular. Durante o tratamento com aparelho ortodôntico 
fixo, os pacientes podem estar sujeitos à alteração na composição da microbiota, uma vez que a forma 
dos acessórios que constituem o aparelho ortodôntico dificulta a higienização, favorecendo o 
acúmulo de placa. O presente estudo realizou uma revisão bibliográfica com o intuito de sintetizar 
na literatura o acúmulo de placa bacteriana e lesões cariosas que possam a vir existir em torno dos 
acessórios ortodônticos. Para a execução do estudo, foi feito uma revisão bibliográfica onde o 
levantamento de dados foi realizado em bancos de dados online entre 2002 a 2024: Public Medline 
(PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando-se as seguintes combinações 
de Descritores em Ciências da Saúde (DECS): Orthodontic, brackets, biofilm, treatment; plaque e foi 
identificado 208 estudos no total. Todos os estudos passaram por uma análise preliminar de títulos e 
objetivos, seguida dos resumos para a verificação de adequação, resultando na seleção de 15 estudos, 
haja vista sua vasta relevância, confiança e aplicabilidade na questão proposta. Por meio das 
pesquisas é possível concluir que o uso do aparelho ortodôntico fixo pode favorecer o acúmulo de 
placa bacteriana e lesões cariosas, devido aos seus acessórios que estão inseridos nas superfícies 
dentárias dificultando a higienização e remoção a mecânica de biofilme dentário. Portanto, é 
indispensável que o cirurgião-dentista faça orientações de higiene bucal ao paciente, orientando-o a 
usar as escovas interdentais e fio dental, e o acompanhamento periódico para o controle de biofilme 
com o auxílio de um evidenciador de placa a fim de minimizar esse acúmulo. 

Palavras-chave: Aparelho ortodôntico. Placa bacteriana. Higienização. Revisão. 
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ABSTRACT: Bacterial plaque is a set of microorganisms found on the faces of teeth and is 
associated with an extracellular matrix. During treatment with a fixed orthodontic appliance, 
patients may be subject to changes in the composition of the microbiota, since the shape of the 
accessories that make up the orthodontic appliance makes hygiene difficult, favoring the 
accumulation of plaque. This study carried out a literature review with the aim of summarizing the 
accumulation of bacterial plaque and carious lesions that may exist around orthodontic accessories. 
To carry out the study, a literature review was carried out using online databases from 2002 to 2024: 
Public Medline (PubMed) and Scientific Electronic Library Online (SciELO), using the following 
combinations of Health Sciences Descriptors (DECS): Orthodontic, brackets, biofilm, treatment; 
plaque and a total of 208 studies were identified. All the studies underwent a preliminary analysis 
of the titles and objectives, followed by the abstracts to check their suitability, resulting in the 
selection of 15 studies, given their vast relevance, reliability and applicability to the proposed 
question. Through the research, it is possible to conclude that the use of fixed orthodontic 
appliances can favor the accumulation of bacterial plaque and carious lesions, due to their 
accessories which are inserted into tooth surfaces, making it difficult to clean and remove dental 
biofilm mechanically. It is therefore essential for the dental surgeon to give the patient oral hygiene 
advice, guiding them to use the right toothbrushes.  

Keywords: Orthodontic braces. Bacterial plaque. Hygienization. Review. 

RESUMEN: La placa bacteriana es un conjunto de microorganismos que se encuentra en las caras 
de los dientes y está asociada a una matriz extracelular. Durante el tratamiento con un aparato de 
ortodoncia fijo, los pacientes pueden estar sujetos a cambios en la composición de la microbiota, ya 
que la forma de los accesorios que componen el aparato de ortodoncia dificulta la higiene, 
favoreciendo la acumulación de placa. Este estudio realizó una revisión bibliográfica con el objetivo 
de resumir la acumulación de placa bacteriana y lesiones cariosas que pueden ocurrir alrededor de 
los accesorios de ortodoncia. Para llevar a cabo el estudio, se realizó una revisión bibliográfica 
utilizando bases de datos online desde 2002 hasta 2024: Public Medline (PubMed) y Scientific 
Electronic Library Online (SciELO), utilizando las siguientes combinaciones de Descriptores en 
Ciencias de la Salud (DECS): Orthodontic, brackets, biofilm, treatment; plaque y se identificaron 
un total de 208 estudios.Todos los estudios pasaron por un análisis preliminar de los títulos y 
objetivos, seguido de los resúmenes para verificar su adecuación, resultando en la selección de 15 
estudios, dada su vasta relevancia, confiabilidad y aplicabilidad a la cuestión propuesta. A través de 
la investigación, es posible concluir que el uso de aparatos fijos de ortodoncia puede favorecer la 
acumulación de placa bacteriana y lesiones cariosas, debido a sus accesorios que se insertan en las 
superficies dentarias, dificultando la limpieza y remoción mecánica del biofilm dental. Por lo tanto, 
es fundamental que el cirujano dentista dé al paciente consejos de higiene bucal, orientándole para 
que utilice los cepillos dentales adecuados. 

Palabras clave: Aparatos de ortodoncia. Placa bacteriana. Higienización. Revisión. 

INTRODUÇÃO  

A placa bacteriana (biofilme) é um conjunto de microrganismos que são encontrados 

nas faces dos dentes e está associada a uma matriz extracelular composta de polímeros de 

carboidratos, proteínas, DNA, íons e água. Quando o biofilme está em equilíbrio com o seu 

hospedeiro, os danos às estruturas dentárias ou aos tecidos de suporte são mínimos, pois são 

espécies inócuas a ele, por exemplo, Streptococcus salivarius e Streptococcus oralis 

(Magalhães et al., 2020.). No entanto, quando ocorre uma disbiose (perda do equilíbrio), a 
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microbiota oral se altera (Eidt, 2017) elevando a probabilidade de desenvolver um processo 

patológico. E, de acordo com a hipótese da placa ecológica, esse evento acontece através de 

mudanças ambientais locais, como o consumo elevado de carboidratos fermentáveis, 

influenciando diretamente na colonização de bactérias patológicas do biofilme oral 

(Thanetchaloempong et al., 2022). 

Várias doenças bucais podem se desenvolver à medida que microbiota se encontra 

em um estado disbiótico, contudo a cárie dentária e as doenças periodontais progridem 

corriqueiramente. Apesar da diminuição da taxa de prevalência da cárie dentária, esta 

patologia ainda é um problema de saúde pública que afeta 35% da população mundial (Pinto 

et al., 2021). A cárie é considerada como uma doença multifatorial que, através de mudanças 

do ambiente do biofilme oral, devido ao consumo constante de carboidratos fermentáveis, 

a  microbiota entra em um estado de desequilíbrio sendo colonizada por microrganismos 

cariogênicos e, dessa forma, os tecidos mineralizados dentários entram em um processo de 

desmineralização, podendo ocasionar a instalação da doença.  

A ortodontia, a princípio, tem como objetivo evitar doenças como a cárie, por fazer 

correção dos espaços dentais que possam ser fator retentivo de biofilme, melhorando a 

oclusão para que o paciente possa ter uma melhor higienização. Porém, os acessórios 

ortodônticos, por dificultarem a higiene oral, uma vez que eles possuem pontos que são 

favoráveis para o acúmulo de micro-organismos, tais acessórios estão diretamente 

relacionados com o aparecimento de manchas brancas pela presença dos bráquetes colados 

nas superfícies dos dentes, as resinas usadas para colagem e as ligaduras de elástico e metais 

(Anhoury et al., 2002). 

Durante o tratamento com aparelho ortodôntico fixo, os pacientes podem estar 

sujeitos à alteração na composição da microbiota presente na cavidade oral, uma vez que a 

forma dos acessórios que constituem o aparelho ortodôntico dificulta a higienização, 

favorecendo o acúmulo de placa bacteriana (Kim SH et al., 2012).  Dentre os aparelhos 

existentes, há alguns tipos que são mais utilizados na terapia ortodôntica que são os 

bráquetes convencionais e os bráquetes autoligados. Enquanto os primeiros usam ligaduras 

elastoméricas ou de aço inoxidável para fixar o fio dentro do bráquete, os segundos não 

necessitam dessas ligaduras, mas sim de um clipe para reter o fio (Haworth et al., 2021).  

Entende-se que o conhecimento científico ligado ao aprimoramento das técnicas 

proporcionam aos ortodontistas precaver a aglomeração de biofilme durante o tratamento 
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ortodôntico e desse modo, obter melhores resultados clínicos. Mas dentre os bráquetes 

existentes, qual seria o mais indicado, visando a diminuição do acúmulo de placa? Quais os 

pontos de maior prevalência? Entre os metálicos (convencionais e autoligáveis) qual tem o 

menor acúmulo? 

MÉTODOS 

O estudo apresentado retrata uma revisão de literatura integrativa, a qual é uma 

forma que se destaca pela inclusão das evidências na prática clínica com o objetivo de reunir 

e sintetizar resultados de pesquisa sobre um determinado tema ou questão. Essa categoria 

de estudo tem como pretensão realizar uma análise sobre o conhecimento já construído em 

pesquisas anteriores sobre a temática, de modo a possibilitar um panorama geral sobre a 

temática (Mendes et al., 2008). 

A coleta de dados ocorreu pela busca das melhores evidências da literatura 

existentes, que se baseia na pesquisa de artigos originais em periódicos e dentro das bases 

de dados confiáveis, a fim de localizar referências que correspondem com o tema abordado 

mediante a formulação do problema (Bertolozzi, 2011). Como forma de orientar nossa 

pesquisa foi realizada uma pergunta norteadora: Onde ocorre o maior acúmulo de biofilme? 

E quais os tipos de aparelhos ortodônticos é menor esse acúmulo?  

O levantamento de dados foi realizado em bancos de dados online entre 2002 a 2024: 

Public Medline (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando-se 

as seguintes combinações de Descritores em Ciências da Saúde (DECS): Orthodontic, 

brackets, biofilm, treatment; plaque. Os seguintes operadores foram aplicados: (“OR”, 

“AND” e “NOT”). As análises dos artigos incluídos na revisão sistemática integrativa 

foram determinadas conforme a metodologia PICO (PICO Strategy), que tem início com 

um cenário de caso, a partir do qual é construída uma pergunta central e relevante ao caso, 

e formulada de forma a viabilizar a busca de uma resposta (SANTOS et al., 2007).  

Tabela 1. Dados utilizados na revisão de literatura com aplicação do modelo PICO. 

Population Pacientes que fizeram tratamento com aparelho ortodôntico fixo 

Intervetion  O bráquete mais indicado visando a diminuição do acúmulo de placa 

Comparation or comparition Tipos de acessórios ortodônticos 

Outcome Áreas de retenção, tipos de aparelhos, higiene bucal.  

Fonte: Própria, 2024    
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Os critérios de inclusão foram artigos de pesquisa experimental e revisão de 

literatura, disponibilizados de forma integral, nas seguintes línguas: portuguesa, espanhola 

e inglesa, de acordo com o tema proposto. Foram excluídos resumos, anais de eventos, 

monografias, teses e livros cujos temas não se apresentaram na íntegra ou que não 

estivessem de acordo com os objetivos propostos. A tabela 2 resume todos os critérios de 

inclusão e exclusão. 

Tabela 2. Dados dos critérios de exclusão e inclusão. 

Critérios de exclusão Critérios de inclusão 

Resumos, anais de eventos, monografias, teses e 

livros cujos temas não são relevantes. 

Trabalhos experimentais, revisão de literatura e 

dissertações. 

Outras línguas Textos em inglês, português e espanhol. 

Fonte: Própria, 2024 

 

Após o recolhimento dos estudos, foi realizado o reconhecimento dos mesmos a 

partir de seus títulos e/ou resumos, elencando os artigos localizados nas bases de dados de 

acordo com os descritores em saúde e a estratégia de busca. Para a seleção dos artigos, os 

textos foram lidos na íntegra investigando os seguintes pontos: objeto de estudo, a origem 

do estudo, resumo de cada estudo, contemplação do tema e finalidade da revisão. Os dados 

foram mostrados em tabela e esquema, para melhor visibilidade e apresentação das 

informações coletadas. Através do arranjo de dados, foi possível equiparar todos os estudos 

escolhidos, e identificar padrões e oposições como parte da discussão geral e conclusão do 

estudo, a partir das fontes primárias. 

A submissão do projeto ao Comitê de Ética em Pesquisa do Centro Universitário 

Uninovafapi foi dispensável, haja vista não ser uma pesquisa que envolva seres-humanos 

ou se desfrute de dados secundários de sistemas de informação, sendo composto, na íntegra, 

por abordagem metodológica. 

RESULTADOS  

De acordo com o apresentado no fluxograma abaixo, foram identificados 208 estudos 

no total, nos bancos de dados PUBMED e SCIELO. Todos os estudos passaram por uma 

análise preliminar de títulos e objetivos, seguida dos resumos para a verificação de 

adequação, e posteriormente, 79 artigos foram excluídos seguindo os critérios de exclusão, 
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resultando na seleção de 15 estudos, haja vista sua vasta relevância, confiança e 

aplicabilidade na questão proposta. 

 

Figura 1- Fluxograma de seleção dos artigos para o estudo. 

 
 
 

Fonte: Própria, 2024 

 

Assim, foram incluídos a revisão de literatura integrativa totalizando 15 artigos 

devidamente adequados. Dessa forma a tabela foi construída com base nos pontos centrais 

determinados: 

 

Artigos selecionados após 
leitura de titulos e objetivos   

Total: 4 

 

Artigos identificados na base de 
dados PUBMED 

Total: 204 

Artigos identificados na base de 
dados SCIELO 

Total: 4 

 

Remoção de artigos duplicados  
Total: 79 

Artigos selecionados após leitura 
completa  
Total: 12 

Artigos selecionados após 
leitura de titulos e objetivos   

Total: 25 

Artigos incluidos na revisão  
Total: 15 

Artigos selecionados após leitura 
completa  
Total: 3 
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Tabela 3 - Principais dados dos artigos selecionados para a revisão 
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Fonte: Própria, 2024 

DISCUSSÃO 

Sabe-se que o processo carioso é multifatorial e que depende de diversos elementos: 

a formação do biofilme dentário juntamente com a interatividade com o açúcar e hábitos 

higiênicos do indivíduo. Há o conhecimento de que, no mundo atual, com o crescente 

reconhecimento dos padrões estéticos faciais e orais, o uso de aparelhos ortodônticos fixos 

se tornou bastante comum para o tratamento das más oclusões e consequentemente o 

alinhamento dentário. Este tratamento, além de melhorar a má oclusão, também entrega 

uma harmonia estética e bem-estar ao paciente Katta et al. (2022). 

Dos quinze artigos usados, nove foram unânimes ao relatar que os acessórios do 

aparelho ortodôntico fixo podem alterar a microbiota oral, uma vez que a presença destes 

acessórios dificulta a remoção mecânica de placa bacteriana. Como mostra o estudo de Kim 

et al. (2011), onde foi avaliado mudanças na composição microbiológica da placa subgengival 

antes e depois da colocação de aparelhos ortodônticos fixos. Foram incluídos neste estudo 

trinta pacientes ortodônticos (17 mulheres e 13 homens; idade 16,7 ± 6,5 anos) e amostras 

microbianas subgengivais foram retiradas. Assim, os autores concluíram que a inserção de 

aparelhos ortodônticos fixos altera a composição da microbiota subgengival, o que leva ao 

aumento na prevalência de patógenos periodontais ao longo do tempo. 
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Em um estudo longitudinal, o qual foi realizado em um período de um ano, por Pinto 

et al. (2021), os autores evidenciaram em uma análise de avaliação de risco que o uso de 

aparelho ortodôntico fixo aumentou aproximadamente em 4 vezes a probabilidade dos 

pacientes que usam o aparelho desenvolverem uma lesão cariosa ativa adicional do que 

indivíduos sem ele e esses dados corroboram com o ensaio clínico aberto não randomizado 

feito por Thanetchaloempoempong et al. (2022), onde o objetivo foi determinar a 

cariogenicidade do biofilme dentário em pacientes ortodônticos fixos. Neste ensaio, 

sugeriu-se que a coloração do biofilme dentário utilizando um gel revelador de três 

tonalidades permite a avaliação cariogênica do biofilme dentário e também que a instalação 

do aparelho ortodôntico fixo induziu a mudanças ecológicas, tornando o biofilme dentário 

com características de um perfil cariogênico. Dessa forma, de acordo com os autores, 

conclui-se neste estudo que o uso do corante revelador de placa auxilia os ortodontistas 

reconhecerem quais as áreas dos dentes que os pacientes possuem dificuldades com a 

higienização. E juntamente com boas instruções de higienização, tais medidas podem 

reduzir a ocorrência de lesões cariosas em pacientes ortodônticos. 

 Kozak et al. (2021), investigou em seu estudo clínico o impacto de aparelhos 

ortodônticos fixos na distribuição do biofilme dentário em adolescentes, foram examinadas 

um total de 60 pacientes tratados com aparelhos fixos (18 meninos e 42 meninas) e 84 alunos 

de controle que frequentavam escolas (32 meninos e 52 meninas). Após a inserção do 

aparelho fixo, os valores do acúmulo de placa no grupo que estava em tratamento 

ortodôntico foram significativamente maiores do que no grupo controle, o que sugere um 

agravamento da higiene bucal após a inserção do aparelho fixo. O estudo aponta que o 

acúmulo de placas ocorre em virtude da presença de seus acessórios, como fios metálicos, 

bráquetes e ligaduras, ademais, os aparelhos tradicionais criam áreas de retenção, 

ocasionadas pelo design do braquete, pela rugosidade da superfície dos aparelhos, pelo 

excesso de cimento do braquete e pelas ligaduras elastoméricas, consequentemente estes 

artefatos dificultam a escovação e impulsiona a contenção de restos alimentares, por fim 

piorando a salubridade bucal. Além disso, foi observado no estudo que o aumento na 

quantidade de placa não ocorre apenas na superfície interproximal, mas também na 

vestibular dos dentes, sendo localizadas principalmente, por toda a extensão da gengiva e 

em torno do braquete e do fio. Porém, o estudo teve algumas limitações por não dividirem 

os pacientes em grupos de acordo com os métodos de higiene utilizados por eles. 
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Com a evolução dos anos, novos aparelhos foram desenvolvidos,  com foco na 

estética e na funcionalidade, a fim de mitigar os incômodos gerados pelos aparelhos e pelo 

acúmulo de placa bacteriana. Houve também a diminuição dos acessórios ortodônticos, 

como as ligaduras, com o objetivo de reduzir um fator de retenção e melhorar a higienização. 

Um exemplo é o aparelho autoligado, que seu mecanismo consiste na utilização de uma 

pequena tampa metálica para prender o fio no braquete, a qual abre e fecha para a colocação 

ou remoção do fio, por este motivo ele acumula menos biofilme que os convencionais pela 

ausência de ligaduras, fator acumulativo de placa. Os aparelhos autoligados têm sido 

bastante utilizados por acelerarem o tratamento ortodôntico, uma vez que o fio possui 

menos atrito dentro do slot do bráquete, melhorando e acelerando a movimentação 

ortodôntica, ainda que não há a presença de ligaduras, ainda existe um dispositivo na 

superfície dentária (Vilella, 2007). 

Em concordância a esses dados, em um estudo experimental in vitro de Feres et al. 

(2021), onde foi avaliado, através de um experimento, a aderência do Streptococcus 

mutans em bráquetes autoligados e convencionais de diferentes fabricantes e tipos de 

ligaduras, um dos resultados demonstrou que, quando comparados os tipos de 

braquetes/ligaduras, sem considerar as marcas comerciais, observou-se adesão bacteriana 

significativamente menor para os braquetes autoligáveis. Ao final dos estudos, os autores 

concluíram que os bráquetes autoligáveis provavelmente apresentarão menores taxas de 

adesão de placa bacteriana quando relacionado aos bráquetes do tipo convencional 

associados tanto a ligaduras elásticas ou metálicas.  

No entanto, ao comparar os materiais dos bráquetes: metálicos e cerâmicos, 

Anhoury et al. (2002), por sua vez em seu estudo, investigou os níveis das 

espécies Streptococcus mutans e Lactobacillus acidophilus indutoras de cárie nos acessórios 

ortodônticos citados e realizou uma comparação das contagens dos microrganismos totais e 

as contagens de espécies presentes em ambos os bráquetes.  Os níveis de S 

mutans e Lacidophilus  foram semelhantes entre placas isoladas dos dois tipos de 

braquetes. Nesta investigação, os autores concluíram que os achados não mostraram 

diferenças relevantes do acúmulo das espécies mencionadas anteriormente entre os 

bráquetes metálicos e cerâmicos. Contudo, por não se tratar de um estudo clínico entre 

pacientes,  para ajudar a determinar se cada tipo de braquete possui a possibilidade  de alterar 
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a quantidade e a composição da placa existente entre os dois tipos de braquetes, não está 

evidente clinicamente essas diferenças.  

Nos estudos, foi notório a unanimidade a partir dos dados, os quais afirmam que os 

aparelhos ortodônticos é o  fator colaborador do acúmulo de placa bacteriana, sendo o 

Streptococcus mutans e Lactobacillus acidophilus  as espécies mais comuns na microbiota, 

podendo haver como consequência a esse acúmulo o início de um processo carioso em torno 

dos acessórios ortodônticos. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS  

É conclusivo que, de acordo com as fortes evidências encontradas, que o uso do 

aparelho ortodôntico fixo pode favorecer o acúmulo de placa bacteriana e lesões cariosas, 

devido aos seus acessórios que estão inseridos nas superfícies dentárias. Tendo como 

maiores pontos de prevalência a superfície interproximal, a vestibular dos dentes e sendo 

localizadas principalmente, por toda a extensão da gengiva e em torno do braquete e do fio. 

Dentre os aparelhos fixos analisados o autoligável é o que apresenta o menor acúmulo de 

biofilme. Portanto, é indispensável que o cirurgião-dentista faça orientações de higiene 

bucal ao paciente, orientando-o a  usar as escovas interdentais e fio dental, e o 

acompanhamento periódico para o controle de biofilme com o auxílio de um evidenciador 

de placa a fim de minimizar esse acúmulo. 
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