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suas variacoes
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OBJETIVOS

MOSTRAR OS DIFERENTES TIPOS
DE APARELHOS

DEMONSTRAR A EFEICIENCIA DO
APARELHO

DESMISTIFICAR A DIFICULDADE DE
UTILIZACAO CLINICA
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O Aparelho de Herbst e suas Variacoes
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TRATAMENTO DA MA-
OCLUSAO DE CLASSE Il

e E de grande interesse para o
ortodontista clinico.

« H4A varias formas para se
corrigir a ma-oclusao de Classe
1.
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APARELHOS ORTOPEDICOS
FUNCIONAIS

REMOVIVEIS

BIONATOR SN

FRANKEL KLAMMT
ATIVADOR PLANAS

BIMLER BASS
TWIN BLOCK OCCLUSOGUIDE

DEPENDEM DA COLABORACAO
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APARELHO DE HERBST

Introduzido por EMIL HERBST em 1909

Constituido por um sistema telescopico com
pistao e tubo.

Utilizado 24 horas por dia.

Corrige a Classe Il em torno de 6 a 12
NESES

Reintroduzido por PANCHERZ em 1979.
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ORTODONTIA
CONTEMPORANEA

Ortodontistas clinicos
— desenvolvimento de aparelhos mais eficientes
— atendimento de um maior numero de pacientes

— promocao de resultados previsiveis, sem que se perca o
controle do tratamento

Pesquisadores
— desvendando o real mecanismo de acao dos aparelhos
— guestionando o seu valor terapéutico

— exigindo que os procedimentos clinicos sejam baseados
em evidéncias e que nao levem em conta apenas 0S
aspectos financeiros
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Ortodontia baseada em
evidéncias cientificas

e 0 ortodontista deve estar bem
embasado cientificamente para poder
realizar o0s procedimentos mais
adequados

e perceber o que €& marketing, ou
apenas moda, e o0 que realmente
funciona.
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KEIM, R. G. et al. 2002 JCO Study of Orthodontic
Diagnosis and treatment procedures. Part 1 Results
and trends. J. Clin. Orthod., v.36, n.10, p.553-568, Oct. 2002

e O JCO. realiza a cada 6 anos um
levantamento sobre os procedimentos de
diagnostico e tratamento utilizados pelos
ortodontistas americanos.

Em 2002, revelou-se que o aparelho de
Herbst é hoje o aparelho funcional mais
utilizado nos Estados Unidos.

« Além disso, foi o unico aparelho funcional
usado mais rotineiramente por mais
ortodontistas no estudo de 2002 que nos
levantamentos prévios.
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APARELHO DE HERBST

e Tem sido amplamente utilizado pelos ortodontistas
nos Estados Unidos e na Europa.

 Por que, no Brasil, ele tem sido tao pouco utilizado?
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Quals sao os efeitos
dentoesqueléticos
promovidos pelo
aparelho?
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Protrusao nos Incisivos

24 pacientes — (HANSEN — AJODO 1997- JULY)
T1 = Inicio do tratamento.
T2 = apos o tratamento (apenas com o Herbst).
T3 = 6 meses apos tratamento

T4 = até o final do crescimento (pelo menos 5 anos pPos-
tratamento)
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Efeitos na ATM

RUF, S.; PANCHERZ, H.
AJODO, 1998

Estudo longitudinal clinico e

com RM:

A Incidéncia de sinais e sintomas de
DTM estava dentro do normal
relatado na literatura.

“o aparelho nao possui um efeito
adverso sobre a ATM”.
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B2. forcas da capsula fibrosa

B1. forgcas do tecido
retrodiscal

C. forcas

de transducéo

A. Deslocamento
Ortopédico mandibular

B3. Perfuséo do liquido sinovial
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Qual o melhor momento
para iniciar o
tratamento com o
aparelho de Herbst?
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ASSOCIACAO ENTRE A VELOCIDADE DE
CRESCIMENTO ESTATURAL E OS ESTAGIOS DE
MATURACAO ESQUELETICA



http://www.pdfdesk.com

HAGG e TARANGER,
1980

MP3 = falange média do 3° dedo
R = radio

E = a epifise ndo possui a mesma largura
da metafise.

R-J = a fuséo da epifise com a metéafise
esta completa.
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HAGG e TARANGER,
1980

= a epifise
pOSSUl a mesma
largura da diafise,
e ha bordas medial

e lateral distintas
na epifise
formando um
angulo reto.
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RUF, S.; PANCHERZ, H. Remodelacao da Articulacao Temporomandibular em
adolescentes e adultos jovens durante o tratamento com o Herbst: uma
investigacao longitudinal prospectiva pela imagem da ressonancia magnética e
cefalometria radiografica. Am. J. Orthod. Dentofac. Orthop. v.115, n.6, p.607-618,

Jun.1999.

Amostra: 25 pacientes adolescentes e 14 adultos

Adolescentes:
estagios MP3-E a MP3-G

Adultos jovens:
estagios R-1J ou R-J
Todos os pacientes utilizaram o aparelho de Herbst
com “splint” metalico.
A média de idade:
adoles;:entes foi de 12,8 anos (variacao de 11,4 a 15,7
anos
adultos jovens foi de 16,5 anos (variacao de 13,6 a 19,8
anos)
Tempo de tratamento:
Nno grupo adolescente foi de 7,1 meses
no adulto foi de 8,5 meses
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Fig. 4. Case 1. Young adult girl aged 16 yvears 1 month before Herbst treatment. She is in skeletal
maturity stage R-IJ. Intraoral photographs, proton density weighted parasagittal MREIls of left and right
Tt and corresponding tracings of ThJ area from different treatment stages, are shown: before
treatment (T0), at start of treatment (T1), at 12 weeks of treatment (T2) and after treatment (T3). Outline

of condyle and glenoid fossa and appositional areas are marked in tracings.



http://www.pdfdesk.com

Orthognathic surgery and dentofacial
orthopedics 1n adult Class II Division 1
treatment: Mandibular sagittal split osteotomy
versus Herbst appliance

Sabine Ruf, DDS, Dr med dent habil,® and Hans Pancherz, DDS, Odont Dr, FCDSHK (Hon)”

Bern, Switzerland, and Giessen, Germany

The aim of this study was to assess to what extent adult Herbst treatment is an alternative to orthognathic
surgery by comparing the dentoskeletal tfreatment effects in 46 adult Class Il Division 1 subjects treated with
a combined orthodontic-orthognathic surgery approach (mandibular sagittal split osteotomy without
genioplasty) and 23 adult Class Il Division 1 subjects treated with the Herbst appliance. Lateral headfilms in
habitual occlusion from before and after treatment (multibracket appliance treatment after surgery or Herbst
treatment) were analyzed. All surgery and Herbst subjects were treated successfully to Class | occlusal
relationships with normal overjet and overbite. In the surgery group, the improvement in sagittal occlusion
was achieved by skeletal more than dental changes; in the Herbst group, the opposite was the case. Skeletal
and soft tissue facial profile convexity was reduced significantly in both groups, but the amount of profile
convexity reduction was larger in the surgery group. The success and predictability of Herbst treatment for
occlusal correction was as high as for surgery. Thus, Herbst treatment can be considered an alternative to
orthognathic surgery in borderline adult skeletal Class Il malocclusions, especially when a great facial
improvement is not the main treatment goal. (Am J Orthod Dentofacial Orthop 2004;126:140-52)
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Fig 5. A, Pretreatment and B, posttreatment lateral
headfilms of 33-year-old female surgery subject (man-
dibular sagittal split osteotomy).

Fig 7. A, Pretreatment and B, posttreatment lateral
headfilms of 19-year-old female Herbst subject.


http://www.pdfdesk.com

CONCLUSOES

1- Em pacientes adultos jovens o
crescimento condilar e da fossa
mandibular pode ser alterado
favoravelmente de forma regular.

2- Em adultos jovens, em media, 22%
das alteracoes esqueléticas
contribuem para a correcao do
relacao molar.

3- O aparelho de Herbst pode ser
uma alternativa em relacao a
cirurgia ortognatica nos casos
limitrofes de Classe 1.
Prmmpalmente NOs casos onde uma
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OPCOES DE TRATAMENTO DA CLASSE Il ESQUELETICA
Novo concelto
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Por que utilizar o aparelho de
Herbst?

* Varios sao os motivos que levam o aparelho de Herbst a
ter uma grande aceitacao no tratamento da Classe II.

e Eficiéncia na correcao,
— mesmo em pacientes nao cooperadores, num periodo de 12
meses a ma-ocluséo é corrigida e, de preferéncia, sobrecorrigida.
« Correcao acontece Iindependentemente da fase de

crescimento pubescente que O paciente se encontra e
tambéem do seu potencial de crescimento,

— caso ele nao apresente uma boa resposta esquelética no avanco
mandibular, as alteracoes dentoalveolares que acompanham o
tratamento se encarregarao da correcao.

— A protrusao dos incisivos inferiores, que ocorre durante o
tratamento, muitas vezes nao € desejavel; entretanto, ela pode
ser minimizada ou, entéo, revertida na fase seguinte de utilizacao
do aparelho fixo.



http://www.pdfdesk.com

TIPOS DE SISTEMAS
TELESCOPICOS

Dentaurum I, II, IV

Tp Orthodontics (Flip - Lock)
Ormco (CBJ)

GAC

American Orthodontics
PMA — ABZIL
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SISTEMA TELESCOPICO

paraf SO
<<m

Dentaurum tipo |
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Dentaurum
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Sistema para aparelhagem
fixa
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MILLER 1996

Menor numero de partes integrantes.
Nao possui parafusos para a fixacao.
conector em forma esférica.

ampla movimentacao da mandibula.

preveni a remocao acidental ou intencional
paciente.



http://www.pdfdesk.com



http://www.pdfdesk.com



http://www.pdfdesk.com

Propulsor Mandibular
ABZIL - PMA
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TIPOS DE APARELHOS



http://www.pdfdesk.com

=YANNIDJAYDIO,
PANCHERZ, 1979
fita especial para as bandas

< : - RN
: r;”f_‘._ ?\i
e

] ,-.k;-.v-"? oo
S L

ancoragem total



http://www.pdfdesk.com

SPLINT METALICO

PANCHERZ, 1990
Cromo-cobalto

— encaixe preciso

— resistente

— higiénico

— poupa tempo no
atendimento

— poucos
problemas
clinicos
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SPLINT DE ACRILICO

HOWE, 1982
HOWE, 1983

HOWE, McNAMARA JR.,
1983

HOWE, 1984

McNAMARA JR., HOWE,
IRSISTS

LAI, MCcCNAMARA JR., 1998
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COROA DE ACO E
SPLINT DE ACRILICO

VALANT, SINCLAIR,
1989

remocao temporaria
para a higiene
ajustes para dentes

gue estavam
Irrompendo

menor
vestibularizacao dos
INCISIVOS

tubos nas coroas
para a utilizacao de
arcos Base,
seccionais ou
continuos
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APARELHO DE HERBST
COM CANTILEVER (CBJ)

MAYES, 1994
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SISTEMA PARA APARELHOS

FIXOS
CLEMENTS, JACOBSON, (MARS) 1982
JONES, 1985
SCHIAVONI et al., 1996
SEGGERDAL, 1997

outros tipos com molas e/ou fios

Jasper Jumper, 1991

MPA, 1995

Eureka Spring, 1997

Universal Bite Jumper, 1998
Superspring Il, 1999

Forsus, 2002

Sabbagh Universal Spring, 2003
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SISTEMA PARA APARELHOS
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Jasper Jumper

1987 - Jasper

Flexibilidade

Liberdade nos movimentos
mandibulares

Mola de aco recoberta
Higiene e conforto

ApOs o0 nivelamento e
alinhamento com

aparelho fixo
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FORSUS
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CLASSIFICACAO
MILLER, 1996; SMITH, 1998

Possuem coroa de aco superior

O que diferencia ?

€ 0 arco inferior
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TIPO |

CARACTERISTICAS:

- Cantilever nos 1°s
molares

- arco lingual

- apoio oclusal nos
2° molares
deciduos

=
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TIPO |

INDICACOES:

Pacientes na denticao mista nao

colaboradores e com retrognatismo
mandibular;

Pacientes na denticdo mista, nos gquais a
ma-oclusdo de Classe |l causa problemas
emocionais, e correcao deve ser realizada

precocemente para aumentar a auto estima
dos pacientes;

Classe Il com mordida aberta e alto valor
para o angulo do plano mandibular;

Casos gue serao tratados com extracoes
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expansor
superior

= T

W,



http://www.pdfdesk.com

TIPO IlI

CARACTERISTICAS:

coroas nos 1° prée-molares
arco lingual

bandas nos 1° molares
mais estetico e confortavel
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TIPO I
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TIPO IlI

INDICACOES:

- Pacientes na dentadura permanente;

- Casos com Classe Il e mordida
profunda com baixo valor para o
angulo do plano mandibular.
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TIPO I

CARACTERISTICAS:

O desenho é o mesmo do tipo Il
entretanto, ndo ha uma coneccao rigida
entre as bandas e as coroas inferiores.
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TIPO I

INDICACOES:

E utilizado como ancoragem
para o segmento antero-inferior
durante o fechamento de
espacos Nnos casos com
agenesia de segundos pre-
molares inferiores;

Durante o fechamento do
espaco do primeiro molar
iINferior
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TIPO Il

para

mesializacao

dos molares
Inferiores
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QUAL SERIA O APARELHO
IDEAL 7
A- simples Instalacao e nao

necessitar de grandes
procedimentos laboratoriais.

B- pouco tempo para instalacao e
para o ajuste.

C- ser pouco intrusivo e de facil
higienizacao.

d- correcao rapida e previsivel
aplicando forcas continuas sem a
participacao ativa do paciente.
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QUAL SERIA O APARELHO
IDEAL 7

E- resistente.

F-esteticamente e funcionalmente
aceitavel.

G- custo razoavel e nao requer um
alto investimento no estoque.

H- oOtima direcao para a forca
aplicada.
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Falhas no sistema com
bandas convencionails

Nno comeco da decada de 8O0,
muitos casos falharam devido:

— a espessura Iinsuficiente das
bandas.

- e a fTabricacao laboratorial
Inadequada.
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Solucoes para as falhas

Alguns profissionais recomendaram o reforco das bandas convencionais
com solda ao redor da margem oclusal.

Outros acrescentaram fio e solda a margem oclusal.

Essas solucdoes requerem um tempo extra na fabricacdo do aparelho e,
clinicamente nao se mostraram eficientes.
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Bandas Grip Tite - 1998

@ Elas apresentam uma espessura de .010”, ao
Inves de .007".

@ As depressoes internas facilitam a penetracao
de cimento permitindo uma forte uniao mecanica
na interface banda/cimento.
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Dica Clinica

A utilizacao de bandas reforcadas para
a confeccao do aparelho de Herbst

=
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Vantagens da utilizacao de
bandas sobre as coroas

e 0 pessoal auxiliar esta mais acostumado
a trabalhar com bandas, permitindo,
assim, maior delegacao de tarefas na
confeccao, Instalacao e remocao do
aparelho;

O processo de selecao e cimentacao das

bandas é mais rapido que o das coroas;

Nao ha abertura da
mordida
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Vantagens da utilizacao de
bandas sobre as coroas

e ha menor possibilidade de traumatizar a
gengiva, pois as coroas ficam muito
subgengivais
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Vantagens da utilizacao de bandas
sobre as coroas

e a remocao das bandas é muito mais facil.
e menor risco de desgastar o esmalte.

e menor a quantidade de resina que deve ser removida do
dente.
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Desvantagens das bandas

e Falta de resisténcia
e Alto indice de quebras

m |
‘. ] ;;j" I :g
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Coroas

LANGFORD, N.M.
Updating fabrication of
the Herbst appliance.
J.Clin.Orthod. v.15, n.3,
p.173-174, Mar. 1982.



http://www.pdfdesk.com

Coroas

e Ormco
e Unitek de aco
e Unitek de NI-Chro
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A- adaptacao da coroa com a utilizacao de um mordedor

y

W o -
Z ‘! (5
e, - o of

7

#

B- escolha das coroas superiores C- escolha das coroas inferiores
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Vantagens da utilizacao das

coroas

e Maior resisténcia
e Maior retencao
e Eficiéencia e resultados mais previsiveis
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Desvantagens das coroas

e Mais dificil
— processo de escolha

— Instalacao
— remocao

e Trauma gengival
e Malor custo
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SEQUENCIA CLINICA
PARA A CONFECCAO
DO APARELHO DE
HERBST COM BANDAS

REFORCADAS
SUPERIORES E SPLINT
REMOVIVEL INFERIOR
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SEQUENCIA CLINICA
PARA A CONFECCAO
DO APARELHO DE
HERBST COM

CANTILEVER
CBJ
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e Aluna: Lis Andréia Eckert
e Curso: especializacao da UFPR
 Amostra

e 26 pacientes de ambos géneros tratados na FOB-USP
e |[dade inicial: 12 anos e 4 meses

e Tempo: 21 meses (12 meses de tratamento)
— Splint

e 26 paciente de ambos géneros tratados em clinica
particular

e |[dade inicial: 11 anos e 3 meses
e Tempo: 18 meses (12 meses de tratamento)

e Estatistica

A
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ANALISE DE JOHNSTON

0,0
5,0 0,9* 1,1 0,1

1,3 o5 0

0 0,1

1’2**

Diferenca
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Efficiency of Three Mandibular Anchorage Forms in Herbst
Treatment: A Cephalometric Investigation

Dominique Weschler, DDS, Dr Med Dent*; Hans Pancherz, DDS, Odont Dr, FCDSHK (Hon)®

Abstract: The aim of this studv was to analvze the efficiency of the mandibular banded and cast splint
anchorage forms used in Herbst treatment. The records of 16 Class 1111 subjects treated with mandibular
banded premolar anchorage (group Aj, 19 Class 11:1 subjects treated with mandibular banded premolar-
molar anchorage (group Bi. 34 Class 1111 subjects (group C), and 18 Class 1112 subjects treated with
mandibular cast splint anchorage (group D) were screened. The subjects in all four groups were treated
for an average period of O.6 years. Lateral head films were analyzed on four occasions ie, before treatment,
alter treatment. two vears after, and four vears after treatment. Mandibular anchorage loss during treatment
was measured by the amount of anterior movement and proclination of the lower incisors as well as the
anterior movement of the lower molars. During the treatment period a pronounced (2 == 001 anchorage
[oss was Tound for all anchorage forms ie. incisor anlerior movement/proclination as well as anterior
movement of the lower molars. When comparing the cast splint anchorage in the Class 1121 and Class 11
2 cases, no dilTerence was found with respect to the amount of mandibular anchorage loss of the incisors.
Adter Herbst treatment, relapsing tooth movements were found in all three anchorage forms. It can he
concluded that none of the three mandibular anchorage forms used in Herbst treatment could prevent an
anchorage loss. Against all expectations, the cast splint anchorage was not better than the two banded
anchorage forms. (Angle Orthod 2004,75:23-27.)

Keyv Words: Banded anchorage; Cast splint anchorage; Anchorage loss
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SURE 1. Banded premolar anchorage. IGURE 2, Banded premolar-molar anchorage ast splint anchorage.
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Resultados

Desvantagens
Maior custo
Mais dificil a instalacao
Necessidade de Kit de prova das
coroas

Mais dificil a adaptacao do paciente

Mais dificil a higienizacao

Menor alteracao da base apical
Vantagens

— Mais facil a confeccao
— Mais resistente
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Resultados
e Splint

Vantagens

— Menor custo

— Mais facil a instalacao

— Mais facil a adaptacao do
paciente

— Mais facil a higienizacao

— Maior alteracao da base apical

Desvantagens
— Mais dificil a confeccao
— Menos resistente

— Mordida aberta posterior no
final
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Conclusoes

— Indicado para pacientes altamente
nao colaboradores
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Conclusoes

e Aparelho de Herbst com splint
INferior e coroa superior:

— Primeira escolha como aparelho de
herbst
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