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O inicio da dentadura mista representa uma fase dindmica do desenvolvimento da
oclusdo. Os primeiros molares permanentes irrompem e 0s incisivos deciduos sdo substituidos
pelos incisivos permanentes. Nesse estagio, 50% das criancas manifestam o apinhamento
primario. O termo ‘“apinhamento primario” refere-se a toda irregularidade presente na
disposicao dos incisivos permanentes — rotacdo e/ou deslocamento vestibulo-lingual — devido
a discrepancia dente versus 0sso negativa. Esse apinhamento manifesta-se logo no primeiro
periodo transitorio, o que justifica a sua designacdo (apinhamento primario) e pode perpetuar-
se até a dentadura permanente madura. Frente ao apinhamento primario, ha que se ter uma visao
preditiva do futuro: como o0s incisivos se comportardo espontaneamente ao longo do
desenvolvimento da oclusdo? Dependendo do fim que se tem em vista podemos classificar essa
irregularidade: “apinhamento primario temporario” e“apinhamento primario definitivo”. Esses
dois termos querem delimitar respectivamente o carater de “normalidade” ou “anormalidade”
do apinhamento primario no contexto anatdmico e temporal da oclusio. E importante fazer uma
avaliacdo para identicacdo de qual apinhamento se trata, se com o decorrer do tempo ira se
autocorrigir ou se sera necessario intervencéo.

A realizacdo do diagndstico morfoldgico diferencial entre o apinhamento primario
“temporario” e o “definitivo” € fator indispensavel para a determinagao da conduta terapéutica
adequada e é uma das condic@es para nao incidirmos em equivocos. Esse diagndstico, clinico
por exceléncia, exalta como referéncia anatdbmica a posi¢édo dos incisivos permanentes em
relacdo a linha do rebordo alveolar. Quando os incisivos apresentam irregularidades de posicao,
mas irrompem na linha do rebordo alveolar, estamos diante do apinhamento primario
temporario. O apinhamento primario temporario se corrige espontaneamente, necessitando
apenas de um acompanhamento longitudinal. Diferentemente do apinhamento temporario, 0
apinhamento primério definitivo constitui ma oclusdo e, como tal, deve ser tratado

precocemente. A conduta terapéutica dependera da etiologia do apinhamento, se genética ou



ambiental. O apinhamento ¢ dito “genético” quando temos uma discrepancia dente-0SSO
negativa determinada por dimensBes dentarias incompativeis com as dimensdes da base
alveolar. Portanto, o tratamento requerido € a diminui¢do da massa dentaria, atraves de desgaste
interproximal nos dentes deciduos ou de um programa tradicional de extracdo seriada. O
apinhamento primario definitivo “ambiental” ¢ atribuido a discrepancia entre tamanho dentério
e forma do arco dentério. Estard presente em arcos atrésicos, com dimensfes reduzidas, que
necessitam expansao.

Em sintese, a proposicdo é deixar clara a importancia do diagndstico correto do
apinhamento primario, com énfase na disposi¢do dos incisivos em relacdo a linha do rebordo
alveolar, para que o profissional possa tomar a conduta precoce mais coerente nos variados

casos de apinhamento primario.
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