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RESUMO

Objetivo: Revisar a literatura sobre eletromiografia dos musculos da mastigacdo em individuos
com mordida cruzada posterior (MCP). Metodologia: Busca na base de dados Pubmed, utilizando os
descritores “posterior crossbite” e “electromyography”. A busca foi limitada a periddicos revisados por
pares e compreendeu apenas artigos publicados nos Gltimos 10 anos em lingua inglesa. Resultados:
Quatorze artigos cientificos sobre eletromiografia dos musculos da mastigagdo e MCP foram incluidos
neste estudo. A atividade eletromiografica nos muasculos da mastigacdo em individuos com MCP é
amplamente investigada. No entanto, resultados controversos foram encontrados em relagdo a atividade
muscular. A divergéncia dos resultados encontrados € atribuida ao tamanho e a idade da amostra, assim
como a metodologia empregada na avaliagdo eletromiografica. Conclusdo: A mordida cruzada
posterior esta associada as alteracdes na atividade nos musculos temporal anterior (TA) e masseter
superficial (Ms). Carecem, no entanto, evidéncias conclusivas sobre como essas alteragfes impactam
0 desempenho muscular e a performance mastigatoria. Ensaios clinicos randomizados com maior
nimero amostral e tempo de acompanhamento sdo necessarios para confirmarem as alteracdes
eletromiograficas nesses individuos.

Palavras chave: Ma oclusao, Eletromiografia.

ABSTRACT

Objective: To review the literature about electromyography and masticatory muscles in patients with
posterior crosshite (PC). Methodology: Electronic search was carried out in the PubMed database,
using the descriptors “posterior crossbite” and “electromyography”. The search was limited to articles
published in peer-reviewed journals in the last 10 years, in English. Results: Fourteen scientific articles
on electromyography of the masticatory muscles and PC were included in this study.
Electromyographic activity in masticatory muscles in individuals with PC has been extensively
investigated. However, controversial results have been found regarding muscle activity. These findings
can be attributed to the size and age of the sample as well as the methodology used in the
electromyographic evaluation. Conclusion: Posterior crossbite is associated with changes in the activity
in the anterior temporal muscles and masseter. There are, however, doubts as how these changes impact
the muscular and masticatory performance. Randomized clinical trials with larger sample size and
follow-up time are needed to assess the electromyographic changes in these patients.

Keywords: Malocclusion, Electromyography.
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1 INTRODUCAO

A mordida cruzada posterior (MCP) € uma relacdo de oclusdo invertida, no plano transversal,
na qual as cuspides vestibulares dos dentes superiores fazem contato na fossa central dos dentes
antagonistas inferiores. A incidéncia da MCP é de 8 a 22%, no grupo demografico de criangas com
indicacdo de tratamento ortoddntico no estagio da denticdo mista e de 5 a 15% na populagdo em geral?.
A MCP tem etiologia multipla e diferentes proporc¢des de envolvimento de estruturas dentarias e dsseas,
podendo ser classificada como: dentoalveolar, funcional, esquelética, bilateral, unilateral direita,
ou esquerdal®. Existem evidéncias de que a MCP esta relacionada a alterages na atividade dos
musculos da mastigacgéo e, consequentemente, sobre a performance mastigatoria, sadde e qualidade de
vida*®,

A eletromiografia de superficie (EMGs) € um exame diagndstico ndo invasivo e bem indicado
para analise da atividade dos musculos temporal anterior (TA) e masseter superficial (MS). Através
da EMGs € possivel detectar assimetrias no padrao de contracdo muscular, bem como identificar o grau
de coordenacdo muscular entre os lados direito e esquerdo®.

Apesar de atividade muscular equilibrada e balanceada ser considerada essencial para a boa
funcdo mastigatdria, ainda ndo estd clara a relacdo entre alteragBes na atividade nos musculos da
mastigacéo e maloclusdes, principalmente em individuos com MCP®8, O objetivo deste estudo é reunir
0 conhecimento atual sobre eletromiografia dos muasculos da mastigacdo em individuos com MCP,
através de uma revisdo de literatura sistematizada, incluindo artigos cientificos publicados em
periddicos entre 2010 e 2020.

2 METODOLOGIA
Dois pesquisadores realizaram a busca eletronica independente, com 7 dias de intervalo. A

busca eletrdnica foi realizada em maio de 2020, na base de

dados Pubmed (https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/), utilizando os descritores “posterior crossbite” e
“electromyography”, os quais foram combinados com o operador booleano “and”. As palavras
“posterior cross-bite” e “EMG” foram igualmente empregados a fim de englobar possiveis variagdes
nos termos originalmente utilizados. A busca foi limitada a periodicos revisados por pares e
compreendeu apenas artigos publicados em lingua inglesa nos dltimos 10 anos com a tematica: mordida

cruzada posterior e eletromiografia.

3 RESULTADOS
Vinte e cinco artigos cientificos foram localizados. Nove artigos foram eliminados por estarem
repetidos e dois por ndo tratarem da area de interesse da presente pesquisa. 14 artigos cientificos sobre
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atividade eletromiografica (EMG) dos musculos mastigatorios e MCP foram incluidos no estudo: duas

revisoes sistematicas, oito estudos prospectivos ¢ 4 estudos transversais (Tabela 1).

Tabela 1 - Artigos incluidos

Obijetivo do Estudo

Resultados/Conclusoes

Autor/Ano Delineamento
. g . Associa¢do da MCPU com Faltg eylden0|a BRI
lodice et al. °, Reviséo < . associagdo da MCPU com
. " alteracdes morfoldgicas e M L
2016 Sistematica funcionai alteracdes morfoldgicas e
uncionais. S
funcionais.
Tsanidis et al. - - . . A ERM tende a normalizar
10 Revisdo Associacdo de assimetria muscular atividade muscular em
! Sistemética em criangas com MCPU. .
2016 criancas.
A ERM néo determinou

Avaliar atividade dos musculos
mastigatorios em criangas com e
sem MCP.

Estudo
prospetivo ndo

Michelotti et al.
11

2019 randomizado
Tecco et al. 2 Estudo Aval_lar a}tl_vldade dos_ musculos
mastigatdrios em pacientes com
2010 transversal
MCP.
Lenguas et al. Estudo Avaliar atividade dos musculos TA
132012 transversal e MS em criangas com MCPU.
Estudo Avaliar atividade dos musculos

Spolaor et al. 4, P ;
mastigatorios em criangas tratadas

prospectivo ndo

2020 randomizado com ERM.
Di palma et al Estu_do ) Avaliar qtividade dos szcqus TA
15 9017 ' prospectlyo ndo e MS apos ERM em pacientes com
’ randomizado MCPU.
Maspero et EstL_Jdo ) Avaliar atiyi_dade EMC_S e
2116 2015 prospetl\_lo nédo eletrognatografica de pacientes
Y randomizado com MCPU antes e ap6s a ERM.
Avaliar atividade dos musculos
Wozniak et Estudo mastigatorios em individuos com
al.'’, 2015 transversal sintomas subjetivos de DTM com
ou sem MCP.
_ Estudo Avaliar a atividade dos_ mt]sc_ulos
Maffei et al .28, .~ . TAe MS e padrdo mastigatorio em
2014 prospetivo nao pacientes com MCPU antes e ap6s

randomizado ERM e

Avaliar a atividade dos musculos
mastigatorios em criangas com

Estudo

Galbiati et al.*, X N
prospetivo ndo

Al randomizado MCPU antes e apds ERM.
L Auvaliar a atividade dos musculos
Piancino et Estudo o .
2129 2016 prospetivo ndo mastigatorios em pacientes com
s MCPU antes e apés tratamento

randomizado . .
miofuncional.

atividade muscular mais
simétrica nas criangas com

MCP.

A MCP foi associada a
alteracdes na atividade
muscular.
Criancas do sexo
masculino apresentaram
maior atividade muscular
voluntéria.

A ERM melhorou a
atividade muscular.

N&o houve alteragédo na
atividade muscular apés
ERM.

A ERM alterou ténus

muscular e aumentou a

atividade dos musculos
mastigatdrios.

A MCP foi associada a
alteragOes na atividade
dos musculos TA e MS.

A ERM e aterapia
fonoaudioldgica.determi
naram em 98% dos
pacientes umz
mastigacgéo bilateral.
A ERM determinou um
aumento da atividade e
tébnus muscular.
O tratamento
miofuncional diminuiu a
percentagem dos ciclos
reversos durante a
mastigacdo nos pacientes
com MCPU.
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Reqalo et al. 2 Estudo Analisar a atividade EMG dos A atividade EMG
g 2011 " ' prospectivondo  musculos TA e MS de pacientes diminuiu apds a
randomizado adultos antes e ap6s 8 ERMAC. ERMAC.
Ciavarellaet  Estudo Avaliar a atividade EMG de P;;rlgsnetﬁfaignr? nl\w/lecnchJtJ
al.?,2012  transversal paC|ente§1(;cl)cr)2|uMSg§U € sem atividade EMG nos

musculos TA e MS

Legenda: MCP (mordida cruzada posterior); MCPU (mordida cruzada posterior unilateral); ERM (expanséo rapida da
maxila); Masculo TA (musculo temporal); Misculo MA (musculo masseter); Atividade EMG (atividade eletromiografica);
DTM (distdrbio temporomandibular); ERMAC (expansao rapida da maxila assistida cirGrgicamente

3.1 AVALIACAO MUSCULAR EM INDIVIDUOS COM MCP

Dentre o grupo de individuos com MCP, a mordida cruzada posterior unilateral (MCPU) é
particularmente associada no desenvolvimento de assimetrias esqueléticas e musculares,
principalmente em criancas em fase de crescimento ativo®. Individuos com MCPU apresentam
interferéncias oclusais durante o fechamento da mandibula, o que altera a posi¢do dos céndilos na
cavidade glendide e, consequentemente, o tdnus e o padrdo de contragdo muscular®°. Redugéo na forga
de mordida, fadiga muscular e dificuldade na mastigacao sdo igualmente relatados na literatura®.

A deteccdo e andlise do sinal elétrico que emana de contracdes musculares sdo estudadas por
meio da EMGs, sendo, um recurso de diagnéstico fundamental no estudo da atividade dos musculos
do sistema estomatognatico?® A EMGs ¢ uma ferramenta diagndstica amplamente empregada em
mensurar quantitativamente a atividade muscular dos musculos da mastigacéo, podendo contribuir no
planejamento e tratamento ortoddntico!. Dentre os mlsculos responsaveis pela mastigacéo, temporal
anterior (TA) e masseter superficial (MS) sdo geralmente selecionados, porque sao de facil localizacao
e porgue sio responsaveis pelo apertamento e fechamento da bocal**2,

Segundo Maspero et al.®, lodice et al.® e Wozniak et al.'’, as criangas com MCPU apresentam
um desequilibrio no padrdo de contracdo nos masculos TA e MS entre o lado cruzado e ndo cruzado.
Essa diferenca é representada eletromiograficamente com uma menor atividade muscular no lado
cruzado. Michelotti et al.!! ndo encontraram, porém, diferenca estatisticamente significativa entre
criangas com média de idade entre 9 a 10 anos com ou sem MCP quanto a atividade muscular
assimétrica. Lenguas et al.*® encontraram resultados semelhantes no que diz respeito a auséncia de
alteracfes nos musculos TA e MS em criancas entre 6 e 10 anos de idade com MCPU, tanto no lado
cruzado, quanto para o lado ndo cruzado.

Tecco et al.'? avaliaram, por sua vez, os musculos esternocleidomastdideo, trapézio superior e
inferior, além dos musculos TA e MS. Os pacientes com MCP apresentaram maior atividade
eletromiografica nos musculos esternocleidomastdideo, trapézio superior e inferior quando

comparados a individuos sem MCP. Para os autores, a MCP altera eletromiograficamente a atividade
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de outros grupos musculares'?. Isso porque a atividade dos misculos da mastigacio, dos musculos da
regido cervical e tronco superior estdo interconectadas a partir das vias eferentes de conducdo e ativacao

do impulso eletromiografico.

3.2 ALTERACOES MUSCULARES INDUZIDAS PELA EXPANSAO RAPIDA DA MAXILA

Tsanidis et. al.1%, em revisdo sistematica sobre mudancas funcionais em pacientes com MCP
tratados ortodonticamente com expansdao rapida da maxila (ERM), apresentaram resultados que
apontam na melhora no padrdo de atividade muscular nesses pacientes'®. Spolaor et al.}* observaram
que a ERM normalizou a assimetria muscular nos musculos TA e MS em criangas com MCPU, as
quais passaram a apresentar um maior grau de coordenacdo muscular entre o lado direito e esquerdo.
Maffei et al.’® atribuem ainda uma melhora na capacidade mastigatoria com predominancia na
mastigacao bilateral em 98% dos pacientes tratados com ERM. Para Galbiati et al.'° e Maspero et al .26,
a ERM melhorou ndo s0 a atividade elétrica no musculos TA e MS, mas também a estabilidade oclusal
e o0 tonus muscular em pacientes com MCP. Piancino et al.?° relataram ainda um melhor controle
neuromuscular da atividade mastigatoria nos individuos submetidos a ERM.

Michelotti et al.'! e Di Palma et al.™® ndo observaram, no entanto, melhora na atividade
eletromiogréafica nos musculos TA e MS esquerdo e direito ap6s ERM. Ainda, segundo os autores a
ERM néo melhorou o equilibrio dos misculos em questdo em pacientes com MCPU®,

Regalo et.al.?* avaliaram eletromiograficamente individuos adultos submetidos & expansdo
rapida da maxila assistida cirurgicamente (ERMAC). Comparando-se os resultados pré e pos
cirgurgico, os autores encontraram um aumento estatisticamente significativa na atividade EMG nos

musculos TA e MS ap06s 15 dias da cirurgia.

4 DISCUSSAO

A atividade EMG nos musculos da mastigacdo em individuos com MCPU é amplamente
investigada®. Entretanto, resultados controversos sdo encontrados®*. Segundo Maspero et al.*8, lodice
et al. ® e Wozniak et al'’, individuos com MCPU apresentam menor atividade nos musculos da
mastigacéo no lado cruzado, quando comparados ao lado ndo cruzado. Michelotti et al.*! e Lenguas et
al.’® ndo encontraram, no entanto, diferengas entre os lados.

Ao compararem individuos com e sem MCP, Ciavarella et al.?? encontraram diferengas no
potencial eletromiografico nos misculos TA e MS esquerdo e direito. Entretanto Michelotti et al.?,
n&o encontraram diferenca estatisticamente significativa.

Os efeitos da ERM sobre alteracbes EMG nos musculos da mastigacdo sdo também
inconclusivos. Enquanto Tsanidis et al.'%, Spolaor et al.”, Maffei et al.'®, Galbiati et al.'° , Maspero et
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al.’6 e Regalo et al.?* apresentaram resultados que apontam na melhora da atividade muscular nos
pacientes tratados com ERM, Michelotti et al.!* e Di palma et al.® n4o encontraram diferencas. Apesar
da diferenca nos resultados, nenhum dos artigos revisados apontam efeitos adversos da ERM sobre
alteragdes EMG nos musculos TA e MS.%¥ Para Di Palma et al.™®, o tratamento precoce da MCPU
através da ERM é uma opcao terapéutica segura, ndo apresentando riscos®®. Segundo Maffei et al.'®, a
melhor intercuspidacdo e o melhor contato dentario ap6s a ERM sdo os principais beneficios do
tratamento ortoddntico sobre o aumento da atividade EMG no lado cruzado em pacientes com MCPU®,

Para Spolaor et al. ” e Mason et al. %, alguns individuos desenvolvem capacidade adaptativa
compensatdria sobre alteracbes neuromusculares induzidas por maloclusdes. Este dado justifica a
auséncia de diferencas na atividade EMG entre pacientes com e sem MCP e entre o lado cruzado e nao
cruzado em pacientes com MCPU. Ainda segundo Alarcon et al.#, algum grau de assimetria na
atividade muscular em pacientes com MCPU pode ser considerada normal e compativel com uma
oclusdo funcional balanceada, uma vez que pequenas variacdes fisioldgicas intra e inter individuos sdo
esperadas®.

Quanto a ERM sobre a atividade EMG nos musculos da mastigacéo, a diferenca nos resultados
é atribuida a fatores como o tempo de acompanhamento, a idade dos participantes e as variagdes nos
disjuntores empregados®*°. Outro motivo para a diferenca nos resultados encontrados esta no fato de
gue, a0 mesmo tempo em que Vvarios estudos investigaram a atividade EMG dos musculos da
mastigacdo em pacientes com MCP, poucos estudos reavaliaram a atividade EMG ap6s ERM, o que
compromete a comparagéo dos resultados.

A EMGs é uma excelente ferramenta diagndstica na avaliacdo dos musculos da mastigacao,
sendo que uma atividade muscular equilibrada e balanceada ¢ um componente funcional importante
para 0 bom desempenho mastigatorio®?. Segundo Ferrario et al., protocolos padronizados na
avaliacdo eletromiogréfica sdo fundamentais, a fim de minimizar possiveis vieses e erros, ndo s na
captacdo, mas também no processamento do sinal eletromiogréfico. Apesar da EMGs ser um exame
diagndstico simples, é extremamente sensivel?’. Localizar, fixar e preparar a pele no local onde seréo
colocados os eletrodos séo, por exemplo, aspectos fundamentais para que a captura do sinal
eletromiografico sofra minima interferéncia®2.

Sabaneeff et al.?® validaram um método de posicionamento de eletrodos nos misculos masseter
superficial e temporal anterior para registros de EMGs, fundamentado em estruturas anatdmicas
palpéveis e considerando as varia¢fes anatdmicas individuais, o que proporciona maior confiabilidade,
particularmente em coletas sequenciais de EMGs. Neste método, para avaliagdo do musculo temporal
anterior, sdo demarcadas duas linhas em sua por¢éo anterior, sendo uma em direcéo vertical e outra
horizontal (TLv e TLwH). A linha TLv corresponde a proeminéncia 6ssea formada pelo processo
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zigomatico do osso frontal com o processo frontal do 0sso zigomatico; e a linha TL+ relaciona-se a
superficie superior do arco zigomatico. Essas estruturas sdo facilmente palpaveis e os eletrodos sao
posicionados em uma linha vertical, obedecendo ao direcionamento das fibras anteriores do musculo
temporal, logo acima da borda superior do arco zigomatico, posterior a linha TLv e anterior & insercéo
do cabelo. Para o posicionamento dos eletrodos na parte superficial do mudsculo masseter, sdo
identificados, através da palpacéo, o ponto Gonio (Go), situado no angulo da mandibula, e o corpo do
0ss0 zigomatico, ambos localizados sob a pele. A partir dessas referéncias, identifica-se a linha ML,
que corresponde a unido do ponto Go marcado sobre o tecido mole a metade da distancia da borda

postero-inferior do 0sso zigomatico ao arco zigomatico, ambos localizados por palpacéo (Figura 1).

Figura 1 - Fotografias que ilustram as referéncias anatdmicas para posicionamento de eletrodos nos musculos temporal
anterior e masseter superficial: A: Visdo lateral do cranio; B: Visdo lateral de peca anatdmica mostrando os planos faciais
profundos com visibilidade dos respectivos musculos e sua relacdo com as estruturas anatémicas.

Legenda: Linha TLv: proeminéncia 6ssea formada pelo processo zigomatico do osso frontal com o processo frontal do 0sso
zigomatico; linha TLw: superficie superior do arco zigomatico; Go: ponto Génio; linha ML: unido do ponto Go marcado
sobre o tecido mole & metade da distdncia da borda pdstero-inferior do osso zigomético ao arco zigomatico, ambos
localizados por palpacdo; Fonte: Sabaneeff et al.?®

Os eletrodos sdo posicionados ao longo da linha ML, que representa a linha de a¢do do musculo
masseter, com o ponto de contato entre ambos localizado sobre a marcacgédo de 40% do comprimento
total de ML para evitar a sua area tendinosa. A aquisicdo, a amplificacdo, assim como a filtragem do
sinal sdo igualmente importantes para que haja uma padronizagdo no processamento de dados® (Figura
2e3).
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Figura 2 - Exemplo de um sinal bruto de eletromiografia
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Fonte: Dental Contact Analyzer, BTS - FREEMG, Milao, Italia

Figura 3 - Exemplo de um sinal de eletromiografia sendo processado pelo software (Dental Contact Analyzer, BTS -
FREEMG, Mildo, Italia) que trataré os sinais de EMG brutos gerando valores de Root Mean Square (RMS). Posteriormente,
os valores de RMS serdo processados pelo mesmo software para gerar indicadores clinicos de interesse.
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Fonte: Dental Contact Analyzer, BTS - FREEMG, Milao, Italia

Para lodice et al.®, a elevada heterogeneidade metodoldgica e a falta de critérios padronizados
na avaliacdo eletromiografica dificulta a comparacao dos resultados entre os diferentes estudos, assim
como a reprodutibilidade dos mesmos. Além disso, a maioria dos estudos revisados carecem de
informacdes sobre os procedimentos de selecdo da amostra, assim como sobre o0s critérios de inclusdo
e exclusdo. O nimero de dentes presentes, a presenca de habitos parafuncionais e alteracGes
neuromusculares associadas a sindromes e/ou deformidades congénitas ndo foram relatados pela
maioria dos estudos analisados.

A auséncia de estudos longitudinais de longo prazo, a falta de padronizagéo na avaliagdo EMG

e reduzido nimero amostral representam vieses importantes nos resultados até entdo apresentados.

5 CONCLUSAO
De acordo com os resultados apresentados, a mordida cruzada posterior estd associada a
alteracdes na atividade mioelétrica nos musculos temporal anterior e masseter superficial. Carecem, no

entanto, evidéncias conclusivas sobre como essas alteracbes impactam o desempenho muscular e a
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performance mastigatoria. Ensaios clinicos randomizados com maior nimero amostral e tempo de

acompanhamento sdo necessarios para confirmarem as alteracGes eletromiograficas nesses pacientes.
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