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REesumo: O objetivo dessa revisdo de literatura € discutir os trabalhos pré-clinicos que avaliaram o efeito
dos bisfosfonatos sobre a movimentacao dentaria induzida por tratamento ortodontico. Foi executada
uma busca de artigos no Pubmed e no Scopus de artigos pré-clinicos entre os anos de Janeiro de 1990
até Dezembro de 2016. Foram utilizados as seguintes combinagdes de palavras chaves para busca dos
artigos: “alendronate” and “orthodontic moviment”; “bisphosphonates” and “orthodontic moviment”;
“bisphosphonates” and “orthodontic treatment” e “alendronate” and “orthodontic moviment” sendo que
foram detectados 57 artigos. Apds a leitura dos abstracts e dos titulos, 16 artigos foram selecionados
para leitura integral dos textos. Pode-se concluir que em modelo animal o uso de bisfosfonatos reduz a
movimentagao ortodontica, o que pode significar um aumento no tempo de tratamento.

PALAVRAS-CHAVE: Bisfosfonatos; Movimentagao Ortodontica; Revisao Sistematica; Modelo Pré-Clinico.

PRE-CLINICAL STUDY OF THE EFFECT OF BISPHOSPHONATES ON ORTHODONTIC MOVEMENT. SYSTEMATIC
REVIEW OF LITERATURE

ABSTRACT: The purpose of this literature review is to discuss the pre-clinical work that evaluated the
effect of bisphosphonates on tooth movement induced by orthodontic treatment. A search of articles in
Pubmed and Scopus of pre-clinical articles between January 1990 and December 2016 was performed.
The following keyword combinations were searched for articles: “alendronate” and “orthodontic”;
“Bisphosphonates” and “orthodontic movement”; “Bisphosphonates” and “orthodontic treatment” and
“alendronate” and “orthodontic movement” and 57 articles were detected. After the abstracts and titles
were read, 16 articles were selected for the complete reading of the texts. It can be concluded that in the
animal model the use of bisphosphonates reduces orthodontic movement, which can mean an increase
in treatment time.

Keyworbps: Bisphosphonates; Orthodontic Movement; Systematic Review; Preclinical Model.
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INTRODUCAO

A busca pelo tratamento ortodontico por pacientes adultos tem sido cada vez mais corriqueira na
clinica diaria e tem apresentado resultados previsiveis na resolugao das maloclusdes dentarias (JOHAL
& JOURY, 2015). Entretanto, o fato de pacientes mais velhos procurarem o tratamento ortoddntico
aumenta a possibilidade de que seja necessario essa abordagem em usudrios cronicos de medicamentos ou
portadores de doengas sistémicas que alteram o metabolismo dsseo e consequentemente a movimentacao
dentaria (SIDIROPOULOU-CHATZIGIANNIS et al., 2007; GHONEIMA et al., 2010; KAIPATUR et
al.,2013; SALAZAR et al., 2015).

Os bisfosfonatos estdo entre os medicamentos de uso cronico que alteram o metabolismo 6sseo mais
utilizados atualmente (NANCOLLAS et al., 2006), e o seu uso tem sido indicado para o tratamento
da osteoporose, mieloma multiplo e metéastases dsseas (GHONEIMA et al., 2010). Esse medicamento
bloqueia a atividade dos osteoclastos tornando a remodelagao dssea mais lenta e se incorpora a estrutura
do tecido 6sseo (NANCOLLAS et al., 2006). O bloqueio do metabolismo dsseo esta relacionado com
a ocorréncia de osteonecrose dos maxilares induzida por bisfosfonatos (GRANT et al., 2008) e essa
condicdo de dificil tratamento ocorre principalmente em regides de maior taxa de remodelacdo tal como
em alvéolos pds-extragdo e sitios de instalacdo de implantes dentarios (LAZAROVICI et al., 2008).

O sitio de movimentagao dentaria por terapia ortodontica apresenta altas taxas de remodelagao
(DIERCKE et al.,2011; NAKANO et al.,2014), o que permite uma maior incorporagao dos bisfosfonatos
no processo alveolar (GHONEIMA et al., 2010). At¢ o momento, nao foi descrito na literatura a
osteonecrose induzida pela movimentagdo ortodontica. Entretanto tem sido proposto que o consumo
de bisfosfonatos dificulte a movimentag¢ao dentaria (KAIPATUR et al., 2013; SALAZAR et al., 2015).
Este efeito foi abordado na literatura sob dois aspectos: 1) o retardo do tratamento ortodontico devido a
movimentagao dentaria mais lenta em usuarios de bisfosfonatos (KAIPATUR et al., 2013; SALAZAR
et al., 2015); 2) a utilizacao de bisfosfonatos para estabilizar o elemento dentdrio apos a movimentacao
ortodontica (IGARASHI et al., 1994; KIM et al., 1999).

Dessa forma, o objetivo dessa revisao sistematica da literatura ¢ discutir os trabalhos pré-clinicos que
avaliaram o efeito dos bisfosfonatos sobre a movimentagao dentaria induzida no tratamento ortodontico,
bem como avaliar o efeito dos bisfosfonatos na estabilizagdao dentaria pés-movimentagao ortodontica.

MATERIAL E METODOS

CRITERIO DE SELECAO DOS ARTIGOS

O objetivo dessa revisao foi avaliar o efeito dos bisfosfonatos na movimentagao ortoddntica e sobre a
estabilizacao dos dentes apds a movimentacao dentaria. Para isso foi executado uma busca no Pubmed de
artigos clinicos e pré-clinicos entre os anos de Janeiro de 1990 até Dezembro de 2016. Foram utilizados
as seguintes combinacdes de palavras chaves para busca dos artigos: “alendronate” OR “risendronate”
OR “ pamidronate” OR zolendronic acid” OR “bisphosphonates” AND “orthodontic movement” OR
“orthodontic treatment” sendo que foram detectados 57 artigos ap6s a remocgao dos artigos duplicados.
Apos a leitura dos abstracts e dos titulos, 23 artigos foram selecionados para leitura integral dos textos.

Além disso, foi executado uma busca manual nos periddicos the Angle Orthodontic; American
Journal of Orthodontics; Journal of Periodontology; Journal of Periodontal Research; Journal of
Clinical Orthodontics também entre os periodos de Janeiro de 1990 até Dezembro de 2016. Também
foi executado a busca de artigos nas referéncias dos 23 artigos selecionados para leitura integral. Foram
excluidos posteriormente os relatos de caso, artigos escritos em lingua ndo inglesa e revisdes de literatura.

RESULTADOS
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Apos a leitura integral dos artigos, 16 foram selecionados para serem utilizados nessa revisao, sendo
que 9 deles abordaram a utilizacao dos bisfosfonatos por via sistémica (KIM et al., 1999; KARRAS et
al.,2009; SHOII et al., 2010; SIRISOONTORN et al.,2012; KAIPATUR et al.,2013; TORO et al., 2013,
VENKATARAMANA et al., 2014; KAIPATUR et al., 2015; SALAZAR et al., 2015), 6 abordaram a
utiliza¢ao local dos bisfosfonatos (ADACHI et al., 1994; LIU et al., 2004; FUIIMURA et al., 2009; CHOI
etal.,2010; ORTEGA et al., 2012; FERNANDEZ-GONZALEZ et al., 2016), e um artigo avaliou tanto
o efeito local como o sistémico (IGARASHI et al., 1994). O fluxograma da busca e selecao dos artigos
estd representado na figura 1. Os 7 artigos restantes foram excluidos devido aos seguintes motivos: Casos
clinicos (RINCHUSE et al., 2007; ZAHROWSKI, 2009; KRIEGER et al., 2013), revisao de literatura
(KRISHNAN et al., 2015); ndo utilizagdo de bisfosfonatos no experimento (SIRISOONTORN et al.,
2011), auséncia de grupo controle de animais sem administracao de medicamentos (KELES et al., 2007)
e auséncia de mensuragao da movimentagao ortodontica (IGARASHI et al., 1996).

Figura 1 - O fluxograma da busca e selecao dos artigos.
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Nao foi encontrado um padrao metodolégico constante entre os artigos selecionados. O alendronato
de sodio foi utilizado em 6 estudos (KARRAS et al., 2009; SHOII et al., 2010; KAIPATUR, et al. 2013;
TOROetal.,2013; KAIPATUR, et al.2015; SALAZAR et al.,2015), seguido do &cido zoledronico que foi
testado em 3 estudos (ORTEGA ez al.,2012; SIRISOONTORN, et al. 2012; FERNANDEZ-GONZALES
etal.,2016), em 2 estudos foram utilizados o pamidronato (KIM et al., 1999; VENKATARAMANA et
al.2014) e o clodronato (LIU et al., 2004; CHOI et al., 2010) em um estudo foi utilizado a bis-enoxacin
(TORO et al., 2013) e o risedronato (ADACHI et al., 1994) e em 2 estudos nao ficou claro o tipo de
bisfosfonato utilizado (IGARASHI et al., 1994; FUIIMURA et al., 2009), que foram aplicados com
dosagens e em vias de administragdo bem distintas.

O sentido e a for¢a de movimentagao também foram bastante variados entre os estudos. Em 10 estudos,
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foi executado a movimentacao mesial do primeiro molar superior (KIM et al., 1999; FUIIMURA et al.,
2009; KARRAS et al., 2009; CHOI et al., 2010; SHOJI et al., 2010; SIRISOONTORN, et al., 2012;
KAIPATUR et al.,2013; KAIPATUR et al.,2013; SALAZAR, et al. 2015; FERNANDEZ-GONZALES,
et al., 2016), em 3 estudos foi executado o movimento do primeiro molar superior para vestibular
(IGARASHI et al., 1994; ADACHl et al., 1994; LIU et al.,2004), em 1 estudo o primeiro molar superior
foi movimentado para a regido palatina (TORO et al., 2013), em outro estudo o segundo molar superior
foi movimentado em dire¢ao mesial em uma area de pos-extracdo (ORTEGA et al., 2012), enquanto que
em um estudo foi executado o movimento mesial do primeiro molar inferior (VENKATARAMANA et
al.,2014). A variagdo da forca da movimentagdo esteve entre de 10 e 60 g, e o tempo entre 5 dias e 8
semanas.

Outra variavel importante que variou entre os estudos foi o momento da administragao dos bisfosfonatos.
Em 13 estudos a administracao dos bisfosfonatos aconteceu antes da movimentacao ortodontica € 0 mesmo
foi interrompido no dia da instalacdo da aparatologia ortodontica (ADACHI et al., 1994; IGARASHI et
al., 1994; LIU et al., 2004; FUIIMURA et al.,2009; KARRAS et al., 2009; SHOJl et al., 2010; ORTEGA
etal.,2012; SIRISOONTORN, et al. 2012; KAIPATUR et al., 2013; TORO et al.,2013; KAIPATUR et
al.,2015; SALAZAR et al., 2015; FERNANDEZ-GONZALES et al., 2016), em 2 estudos a aplicagdo
dos bisfosfonatos aconteceu apds a movimentagdo ortodontica (ADACHI et al., 1994; IGARASHI et
al., 1994) e em outros dois estudos a aplicacao dos bisfosfonatos iniciou-se durante a movimentagao
ortodontica (KIM et al., 1999; VENKATARAMANA et al., 2014).

Com relacdo ao modelo animal, a grande maioria dos estudos foram executados em ratos, sendo que
apenas 1 estudo foi realizado em coelho (VENKATARAMANA et al., 2014) e em outros 2 estudos, o
modelo animal utilizado foi o camundongo (FUJIMURA et al., 2009; SHOJI et al., 2010).

O método de andlise e os pardmetros utilizados para avaliar a movimentagdo dentaria também foi
extremamente variavel entre os estudos. A movimenta¢ao dentdria foi avaliada pela distancia entre
o primeiro e o segundo molar em 11 estudos (KIM et al., 1999; FUIIMURA et al., 2009; KARRAS
et al., 2009; SHOII et al., 2010; ORTEGA et al., 2012; SIRISOONTORN, et al., 2012; KAIPATUR
et al., 2013; VENKATARAMANA et al., 2014; KAIPATUR et al., 2015; SALAZAR et al., 2015;
FERNANDEZ-GONZALES et al.,2016), em 3 a movimenta¢ao dentaria foi avaliada como a porcentagem
€ movimentacao nos grupos testes em comparagao ao grupo controle (ADACHI et al., 1994; IGARASHI
etal., 1994; LIU et al., 2004). Em 1 estudo, a movimentagao foi avaliada por meio de uma comparagao
com a posicao inicial por meio de pontos pré-definidos que verificaram a amplitude do movimento
palatino (TORO et al., 2013), enquanto que em outro estudo a movimentacao foi avaliada pela medida
entre os incisivos centrais e a cuspide mesio-vestibular do 1° molar superior em comparacao ao periodo
baseline (CHOI et al., 2010). Como ferramenta de andlise, a movimentagdo foi avaliada por meio de
microtomografias computadorizadas (SHOIJI et al., 2010; SIRISOONTORN, et al., 2012; KAIPATUR
et al., 2013; KAIPATUR et al., 2015), analises macroscopicas de modelos (ADACHI et al., 1994;
IGARASHI et al., 1994; LIU et al., 2004; KARRAS et al., 2009; FUIIMURA et al., 2009; TORO et
al., 2013; FERNANDEZ-GONZALES et al., 2016), microscopia eletronica de varredura (KIM et al.,
1999), histologia (SALAZAR et al., 2015) e analise macroscépica direta das bidpsias (CHOI et al., 2010;
ORTEGA et al., 2012; VENKATARAMANA et al., 2014).

Alguns estudos tiveram caracteristicas particulares importantes. Em 3 estudos foram utilizados
modelos animais para inducdo de osteoporose, em dois foram utilizadas ratas submetidas a ovarectomia
(SIRISOONTORN, et al., 2012; SALAZAR et al., 2015), em um estudo foram utilizados camundongos
knock-out para OPG (SHOJI et al., 2010) e um estudo avaliou o efeito da descorticalizacdo sobre a
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movimentagao ortodontica em animais em que foram administrados os bisfosfonatos (KAIPATUR ez al.,
2015). Todas as variaveis supracitadas impedem a execucao de uma metanalise dos dados.

Apesar disso, de uma forma geral, os trabalhos selecionados demonstraram que a utilizagao
dos bisfosfonatos reduz a movimentacao dentaria e ajuda na estabilizagdo de dentes previamente
movimentados. Além disso, alguns achados secundarios tais como a menor reabsor¢ao radicular e o menor
numero de osteoclastos também foram relatados com o efeito da administragao dos bisfosfonatos. As
tabelas 1 e 2 expdem, respectivamente, os dados metodoldgicos dos trabalhos que avaliaram o efeito da
aplicacdo sistémica e local dos bisfosfonatos sobre a movimentacao dentaria. As tabelas 3 e 4 expoem,
respectivamente, os dados dos parametros da movimentacao ortodontica dos trabalhos que avaliaram o
efeito da aplicagdo sistémica e local dos bisfosfonatos.
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Tabela 1 - Dados metodoldgicos dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicacao sistémica dos bisfosfonatos sobre a movimentacao dentaria.

Autor, ano Grupos/tamanho de amostra | Medicamento | Protocolo de administracio | Métodos de analise | Objetivo Conclusiao
IGARASHI et al.,|Experimento 1 (efeito na|Nao relatado o | Aplicagdo subcutanea a cada [ Mensuragdo por|Avaliar o efeito | A aplicagdo sistémica de bifosfonato
1994* movimentagao) tipo de BP dois dias (0.02, 0.1, 0.5 mg/ | compasso demodelos | local e sistémico [ reduziu a movimentacdo ortodontica
(n=12 ratos/ n por grupo néo Kg) ortoddnticos da utilizagdo dos|e aumentou a retengdo dos dentes
especificado) bisfosfonatos sobre |em posi¢cdo apdés movimentagdo
Experimento 2 (efeito na a movimentacao | ortodontica
retencdo) ortoddntica e sobre
(n=13 ratos/ n por grupo néo a manutencio da
especificado) ancoragem por
4 grupos em cada experimento movimentagao
*Controle ortodontica
*Bisfosfonato 0.02 mg/Kg
*Bisfosfonato 0.1 mg/Kg
*Bisfosfonato 0.5 mg/Kg
KIM et al., 1999 2 grupos (n=42 ratos/ 21 por Palmidronato | Aplicagdo intravenosa em(Microscopia|Avaliar se a|[Autilizagdodopalmidronato em dose
grupo) dose unica 1,5 mg/ 1,0ml/|eletronica de|administracao |unica reduziu o retorno dos dentes a
*Controle kg / dia Varredura de palmidronato | posigdo original apés movimentagdo
*BP previne o retorno | ortodontica
Periodos 0, 5 ¢ 10 dias apds dos dentes a posi¢do
movimentacdo de 21 dias original apds a
movimentagao
ortodontica
KARRAS et al., 2009 |2 Grupos (n=22 ratos/11 por | Alendronato Gavagem 7 mg/Kg, duas|Mensuracdo por|Avaliar o efeito do [ A administracdo de alendronato inibe
grupo) vezes antes da movimentagdo | meio de fotografias | alendronato sobre | a movimentagdo ortodontica em ratos
* Alendronato e semanalmente durante al|dos modelos|a movimentagdo [em 75% apos 2 semanas em 58% apds
*Controle movimentagao ortodonticos ortodontica em ratos. | 4 semanas.
SHOII et al., 2010 2 Grupos (n=48 camundongos | Alendronato Aplicagao diaria via|Microtomografia|Avaliar o efeito a|A administracdo de alendronato
selvagens e 48 OPG -/-) intraperitoneal 1,25 mg/Kg | computadorizada curto prazo do |reduziuo movimento dentario apenas
*Controle com movimentacao iniciando-se 5 dias antes da alendronato sobre | em animais OPG -/-.
(n=20) movimentacao ortodontica a movimentacao
* Alendronato (n=20) ortoddntica em
*Controle sem movimentagao camundongos
(n=8) normais ¢ OPG-/-,
que mimetiza uma
condi¢do de animal
osteoporotico.
SIRISOONTORN, et | 3 grupos (n=15 ratos/5 porgrupo) [A ¢ i d o|Aplicagdo semanal por 6 |Microtomografia | Avaliar o efeito a|O acido zoledrénico diminui a
al. 2012 * Ovarectomizadas zoledronico semanas via intraperitoneal | computadorizada administragdo do [ movimentagdo ortodontica e também

*Qvarectomizadas + acido
zoledronico
* Controle

(1,6 mg / kg), sendo que a
ultima dose foi aplicada no
ultimo dia da movimentagao

zoledronico sobre
a movimentacgao
ortodontica em ratas
ovarectomizadas.

reduz o risco de reabsor¢do radicular
induzida em ratas ovarectomizadas.
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Tabela 1 - Dados metodologicos dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicagdo sistémica dos bisfosfonatos sobre a movimentac¢ao dentaria (Cont.)

KAIPATUR, etal. 2013

4 grupos (n=20 ratos/5 por grupo)
*Controle (Aplicacdo durante
movimentagao)

* Alendronato (Aplicagdo durante
movimentagao)

*Controle (Aplicacdo antes e
durante movimentagao)

* Alendronato (Aplicagdo antes e
durante movimentagao)

Alendronato

Aplicagdao duas vezes
por semana (0,015 mg
/ kg) administrada por
via subcutdnea. Nos
grupos de aplicagdo
prévia, a administracao
do medicamento iniciou-
se 12 semanas antes da
movimenta¢ao e continuou
durante as 8 semanas de
movimentacdo. Nos outros
grupos, o medicamento foi
administrado apenas durante
a movimentagao ortoddntica

Microtomografia
computadorizada

Avaliar efeito
inibitorio da
movimentag¢ao
ortodontica induzido
pelo uso prolongado
de alendronato.

O uso de alendronato a longo e curto
prazo reduziram a movimentagao
ortodontica.

TORO et al., 2013

3 grupos (n=30 ratos/10 por
grupo)

* Controle

* Alendronato

* Bis-enoxacin

Alendronato e
Bis-enoxacin

1 injecdo subcutanea por dia
por 14 dias de Alendronato (1
mg / kg) e Bis-enoxacin (25
mg / kg)

A nalis e
macroscopica de
modelos ortodonticos

Avaliar o efeito do
alendronato e da bis-
enoxacina sobre a
remodelacdo dOssea
¢ a movimentacao
ortodontica

O Bis-enoxacin € o alendronato
reduziram a movimentacdo
ortodontica.

VENKATARAMANA
etal. 2014

2 grupos (n=20 coelhos/10 por
grupo)

* Controle

* Pamidronato

Palmidronato

3 injecdes de palmidronato
(1.5mg/ por animal) nos
dias 1, 7 e 14, por via
intraperitoneal

Analise manual por
meio de uma escala
milimetrada

Avaliar o efeito da
administragdo de
palmidronato sobre
a movimentacao
ortodontica e na
reabsor¢do do osso
alveolar

A aplicacao do palmidronato inibiu a
movimentacgao ortodontica.

KAIPATUR, etal. 2015

4 grupos (n=30 ratos)

* Controle (n=7)

* Alendronato (n=7)

* Controle descortilizagdo (n=7)
* Alendronato descortilizagdo
(n=7)

Alendronato

Injecdes subcutaneas 2x por
semana (0,015 mg / kg) por
12 semanas.

Microtomografia
computadorizada

Avaliar o efeito da
descorticalizacao
seletiva no osso
alveolar sobre a
movimentagao
ortoddntica em
ratos submetidos a
administragdo de
alendronato

A descorticalizagdo aumentou o
movimento dentario em animais que
usaram alendronato, fato esse ndo
observado no grupo controle.

SALAZAR, etal. 2015

4 grupos (48 ratas/n=12 por
grupo)

*Qvariectomizado (OVX)
*OVX + Alendronato 1mg
*OVX + Alendronato 2mg
*Controle

Alendronato

*Avaliou a aplicagao de bisfosfonatos tanto por via local como sistémica
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Avaliar o efeito de
duas doses diferentes
de alendronato na
movimentagao
ortodontica
induzida ratas
ovariectomizadas.

A administragdo de alendronato
reduziu a movimentacdo dentaria
nos grupos OVX e esse efeito nao foi
dose-dependente.
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Tabela 2 - Dados metodolégicos dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicacdo local dos bisfosfonatos sobre a movimentagao dentaria.

Autor, Ano | Grupos/tamanho de amostra Medicamento Protocolo de Métodos de Objetivo Conclusao
administracio analise
ADACHI et al., | Experimento 1 (efeito na movimentagao) Risedronato Injecdo local a cada 3 dias durante | Mensuracdo por | Avaliar o efeito do risedronato | A administracdo de

1994

(n=40 ratos/ 10 por grupo)
Experimento 2 (efeito na retengao)
(n=40 ratos/ 10 por grupo)

4 grupos em cada experimento
*Controle

*Risendronato 150pmol/L
*Risendronato 250pmol/L
*Risendronato 500pmol/L

o experimento (150, 250 ou 500
pmol/L)

compasso de modelos
ortodonticos

sobre a movimentacdo
ortoddntica e sobre a manutengdo
da ancoragem por movimentagao
ortoddntica

risendronato reduziu
a movimentagdo
ortoddntica e aumentou
a retencdo dos dentes
apos a movimentagao.

IGARASHI et
al., 1994*

2 grupos (n=6 ratos/ Néo ficou claro o n por
grupo)

*Controle

*Bisfosfonato

Nao relatado o tipo de
BP

Injegdo local a cada 3 dias durante
o experimento (0.1 mmol/L)

Mensurag¢dao por
compasso de modelos
ortodonticos

Avaliar o efeito local e sistémico
da utilizagdo dos bisfosfonatos
sobre a movimentagao
ortodontica e sobre a manutengao
da ancoragem por movimentagdo
ortodontica

A aplicagdo local de
bifosfonato reduziu
a movimentagédo
ortodontica

LIU et al, 2004

1 Grupo / n=26 ratos (ndo ficou claro o n por
grupo)

*Lado direito controle

*Lado esquerdo teste

Clodronato

Injegdo local associado aos
molares superiores esquerdos a
cada 3 dias (2.5 Mm, 10 Mm,
40 Mm)

Mensurag¢do por
paquimetro digital de
modelos ortodonticos

Avaliar o efeito da aplicagdo
local de Clodronato sobre a
movimentagdo ortodontica.

O Clodronato reduziu
a movimentagao
ortoddntica e a
reabsorgdo radicular.

FUJIMURA et | 2 grupos (n=8 camundongos/n=6 por grupo) Nao relatado o tipo Aplicagido local Mensuragdo por lupa | Avaliar os efeitos da aplicacdo | A administragdo de Bps.
al., 2009 *Controle de BP 2pg/20ml, 1 x. ao dia por 12 estereoscopica de local de bisfosfonatos e sobre reduziu a movimentacao
*Bps dias adjacente ao 1°M superior modelos ortodonticos | a reabsor¢ao dentaria e a ortoddntica e preveniu a
esquerdo movimentacao ortodontica reabsor¢do radicular
CHOI etal., 3 grupos (n=54 ratos/18 por grupo) Clodronato Injegdo local: 2.5 mmol/L ou Avaliagao direta por Avaliar o efeito da aplicagdo A utilizagdo do
2010 * Controle 10 mmol/L a cada 3 dias na paquimetro digital do clodronato sobre a clodronato reduziu a
* Clodronato 2.5 mmol/L regido adjacente 1°M superior movimentagdo ortoddntico, reabsor¢do radicular,
* Clodronato 10 mmol/L esquerdo reabsorgdo radicular e entretanto também
remodelamento dsseo. reduziu a movimentagao
ortodontica
ORTEGA et al., | 2 grupos (n=30 ratos/15 por grupo) Acido zoledrénico Aplicagio local Analise por radiografia | Avaliar se a administragdo local | A utilizagdo do ac.
2012 *Controle 50 ml de Solugéo Salina + 16 € macroscopica por unica do acido zoledrénico zoledrénico reduziu
*Acido zoledronico mg de Ac. zoledronico em dose | meio de inser¢ao de aumenta a ancoragem dentaria [a movimentagao
unica associado ao 2°Molar limas com didmetro pds movimentagdo ortodontica | ortoddntica em areas de
superior conhecido entre 0 2° ¢ | em sitos pos-extragdo extra¢do, sem indugdo de
3° molares osteonecrose
FERNANDEZ- | 3 grupos (36 ratos/ 12 por grupo) Acido zoledrénico Aplicagido local Andlise por lupa Avaliar os efeitos da A aplicacdo de acido
GONZALES et | *Ac. zoledronico 50 ml de Solugdo Salina + 16 mg | estereoscopica de administragdo local 4cido zoledronico reduziu
al., 2016 *OPG-Fc de Ac. zoledronico em dose tnica | modelos ortodonticos | zoledrénico na movimentagdo | a reabsorgdo Ossea
*Controle associado ao 1°Molar superior ortoddntica e no ligamento € a movimentagao

* Avaliou a aplicag@o de bisfosfonatos tanto por via local como sistémica

Revista Brasieira Multidscipinar - ReBravi

Vor. 22, n.1, 2019

Vor. 22, n.1, 2019

periodontal

Revista Brasieira Multidscipinar - ReBravi

ortodontica

17



VARGAS JUNIOR et. al

18

Estudo pré-clinico do efeito dos bisfosfonatos na

Tabela 3 - Dados dos parametros da movimentagdo ortodontica dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicagdo sist€émica dos bisfosfonatos.

Autor, ano Sentido da movimentacio [ Tempo de movimentacio [ Carga aplicada para|Momento da|Pardmetro de|Medida da movimentacio Achados secundarios
movimentacio administracdo|avaliacido da
do medicamento | movimentacio
IGARASHI et al., | Movimentagdo vestibular do 21 dias 16.8 +2.4 gf Antes d a | Porcentagem em relagdo | Experimento 1 A utilizagdo de bisfosfonatos reduziu a quantidade
1994%* 1°Molar superior movimentacdo|a movimentacdo do | *Bisfosfonato 0.02 -83% de osteoclastos.
ortoddntica mno | grupo controle *Bisfosfonato 0.1 -51%
experimento 1, e apos *Bisfosfonato 0.5 -40%
aremocao do aparelho Experimento 2
no experimento 2 *Bisfosfonato 0.02 -85%
*Bisfosfonato 0.1 -71%
*Bisfosfonato 0.5 -49%
KIM et al., 1999 Movimentagdo mesial do 21 dias Nao relatada 1 dias antes da | Distancia entre o 1° e o | *Controle A quantidade de osteoclastos foi menos no grupo
1°molar superior cessacdo da|2°Molar superior Dia 0- 432 +41um BP. Além disso, os osteoclastos desse grupo
movimentagao Dia 5- 108 £43.3pm apresentavam morfologia de osteoclastos inativos.
Dia 10- 57 £ 15.8pum
*BP
Dia 0- 437 £ 47um
Dia 5-313 £ 61pm
Dia 10- 115 £ 9um
KARRAS et al., 2009 | Movimentagdo mesial do 1°molar | 28 dias 50g Antes e durante | Distancia entre o 1° ¢ o | *Controle Nao relatado
superior a movimentag¢ao | 2°Molar superior Dia 14- 0.24 £ 0.16mm
ortodontica Dia 28- 1.06 £ 0.33mm *Alendronato
Dia 14- 0.06 £ 0.13mm
Dia 28- 0.45 £ 0.38mm
SHOJI et al., 2010 Movimentacdo mesial do 1°molar | 3 dias Nao relatada Inicio 5 dias antes | Distancia entre o 1° e o | Relata que o alendronato reduziu | O alendronato reduziu a quantidade de osteoclastos,

superior
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ortodontica

2°Molar superior
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estatisticamente a movimentagao
apenas nos animais OPG-/-. Os dados
de média e desvio padrdo ndo estdo
expostos claramente

atividade de fosfatase alcalina, reduziu reabsorgdo
nas furcas e nas areas distais das raizes disto-
palatinas do 1° molar
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Tabela 3 - Dados dos parametros da movimentagdo ortodontica dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicagdo sistémica dos bisfosfonatos (Cont.).

SIRISOONTORN, et | Movimentagdo mesial do 1°molar

al. 2012

superior

28 dias

25¢g

Inicio 2 semanas
apoOs a ovarectomia
e término no 21° dia
da movimentacio
ortodontia, somando-
se um total de 6
administragdes

Distancia entre o 1° ¢ o
2°Molar superior

* Controle

Dia 1- 0.03 + 0.03mm
Dia 3- 0.03 + 0.03mm
Dia 7- 0.07 £ 0.01lmm
Dia 14- 0.12 £ 0.0lmm
Dia 21-0.19 = 0.04mm
Dia 28-0.36 + 0.08mm
*Qvarectomizadas

Dia 1- 0.06 £ 0.01lmm
Dia 3- 0.10 £ 0.03mm
Dia 7- 0.14 £ 0.03mm
Dia 14- 0.24 = 0.07mm
Dia 21- 0.40 = 0.07mm
Dia 28- 0.73 £ 0.16mm
*Qvarectomizadas + acido zoledronico
Dia 1- 0.03 + 0.03mm
Dia 3- 0.03 + 0.03mm
Dia 7- 0.06 = 0.01lmm
Dia 14- 0.12 = 0.02mm
Dia 21-0.17 £ 0.02mm
Dia 28-0.32 = 0.08mm

Uso do acido zoledronico reduziu a reabsor¢do

radicular em ratas osteoporéticas

KAIPATUR, et al. | Movimentagdo mesial do 1°molar

2013

superior

8 semanas

50g

Inicio 12
semanas antes da
movimenta¢do ou
inicio imediatamente

anterior a
movimentacgao
ortodontica

Distancia entre o 1° e 0
2°molar superior

*Controle

Semana 4- 0.7 + 0.2mm
Semana 8- 1.7 + 0.0mm
*Alendronato

Semana 4- 0.3 + 0.1mm
Semana 8- 0.5 + 0.4mm
*Controle pré-movimentacao
Semana 4- 0.6 + 0.2mm
Semana 8- 1.9 + 0.3mm
*Alendronato pré-movimentagao
Semana 4- 0.05 + 0.06mm
Semana 8- 0.2 + 0.1mm

O uso de alendronato reduziu a remodelagdo dssea

¢ a presencga de osteoclastos
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Tabela 3 - Dados dos parametros da movimentagao ortodontica dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicagao sist€émica dos bisfosfonatos (Cont.)

TORO et al., 2013

Movimentac¢do do 1° molar
superior em dire¢do palatina

28 dias

<13cN

Inicio 2 semanas antes
da movimentacdo
ortodontica

Comparagdo com a
posigdo inicial por meio
de pontos pré-definidos
que verificaram a
amplitude do movimento
palatino

Relata que o alendronato e a bis-
enoxacin reduziram a movimentagao
ortodontica.. Os dados de média e
desvio padrdo ndo estdo expostos
claramente

O bis-enoxacin reduziu a formagdo e atividade
osteoclastica in vitro, entretanto essa supressao nao
foi confirmada no experimento in vivo.

VENKATARAMANA
etal. 2014

Movimentag¢do mesial do 1° molar
inferior

21 dias

100 g

Inicio 1 dia apos
a instalac¢do dos
aparelhos

Distancia entre 0 1° € o
2°molar inferior

* Controle- 3.75 + 0.54mm
* Pamidronato- 3.05 £ 0.55mm

O uso de palmidronato rediziu a quantidade de
osteoclastos

KAIPATUR, et al.
2015

Movimentag@o mesial do 1° molar
superior

8 semanas

2530 g

Inicio 12
semanas antes da
movimentagao
ortoddontica e
interrupgao durante a
movimentagao

Disténcia entre 0 1° ¢ o
2°molar superior

Relata que o descorticalizagdo aumento
0 movimento ortodontico em animais
que foram submetidos a terapia com
alendronato, mas isso representou
apenas 10% do movimento ortodontico
que aconteceu nos ratos do grupo
controle. Os dados de média e desvio
padrdo ndo estdo expostos claramente

A descorticalizagdo induz perda de osso bucal e
interproximal, infiltrag@o bacteriana e aumento da
quantidade de infiltrado inflamatério.

SALAZAR, et al.
2015

Movimentagdo mesial do 1° molar
superior

5-7dias

50cN

Inicio 3 meses antes
da movimentagdo
ortodontica

Distancia entre 0 1° e o
2°molar superior

*Controle

Dia 5 - 386 £ 60um

Dia 7-398 £ 41um
*QOvariectomizado (OVX)
Dia 5 - 393 £ 66um

Dia 7 - 462 £ 68um
*OVX + Alendronato Img
Dia 5 - 366 £ 59um

Dia 7 - 373 £ 45um
*OVX + Alendronato 2mg
Dia 5-364 £ 51um

Dia 7 - 369 £ 67um

Os animais ovarectomizados apresentaram menor
quantidade de osso inter-radicular

*Avaliou a aplicac@o de bisfosfonatos tanto por via local como sistémica
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Tabela 4 - Dados dos parametros da movimentagdo ortodontica dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicagao local dos bisfosfonatos.
Autor, Ano Sentido da|Tempo de|[Carga aplicada para|Momento da administracio do|Parimetro de avaliacdo da| Amplitude do movimento Achados secundarios
movimentaciao movimentac¢io | movimentacio medicamento movimentacao
ADACHI et al.,, | Movimenta¢cdo|21 dias de| 125mN Antes da movimentacdo ortoddntica | Porcentagem em relacdo a movimentagdo | Experimento 1 Uso do risendronato reduziu a quantidade de osteoclastos e
1994 vestibular do 1°Molar | movimentagéio no experimento 1, e apds a remogdo do | do grupo controle *Risendronato 150 - 91.2% retardou a substitui¢do do tecido hialinizado provenientes da
superior (experimento 1 e aparelho no experimento 2 *Risendronato 250 — 71.1% pressdo durante a movimentagdo ortodontica.
2) e 21 dias pos- *Risendronato 500 — 49.6%
movimentagao Experimento 2
(experimento 2) *Risendronato 150 — 79.8%
*Risendronato 250 — 73.7%
*Risendronato 500 — 56.7%
IGARASHI et Movimentag¢ao | 20 dias 16.8 +2.4 gf Antes ¢ durante a movimentacgdo | Porcentagem em relagdo a movimentagdo | *Bisfosfonato — 69.8 + 5.9% Nenhum resultado adicional em relagdo a aplicacéo local
al., 1994* vestibular do 1°Molar ortodontica do grupo controle
superior
LIUetal,2004 [ Movimentag¢do |3 semanas com | 120 mN Durante o experimento, iniciando-se no dia | Porcentagem em relagdo a movimentagdo | Periodo de 21 dias: Aplicagdo de clodronato reduziu nimero de osteoclastos ¢ a
vestibular do 1°Molar [avaliag¢des da movimentagdo ortodontica do lado controle 2.5mM -81% reabsorgdo radicular
superior parciais nos dias 10 mM -65%
14,1721 40 mM -56%
FUJIMURA et| Movimentagao| 12 dias 10g Diariamente iniciando-se no dia da | Distancia entre o 1° e 0 2° Molar superior | Periodo de 12 dias: Aplicagdo de bisfosfonato reduziu ntimero de osteoclastos e a
al., 2009 mesial do 1°Molar instalagdo dos aparelhos Controle- 126 £+ 60um reabsorcdo radicular
superior Bisfosfonato- 61+ 18um
CHOI et al.,|Movimentag¢do|3,6,9,12e15|60g Uma vez a cada 3 dias, iniciando-se no dia | Distancia entre os incisivos centrais e a | *Controle Aplicagdo de clodronato reduziu a reabsorgao radicular e a
2010 mesial do 1°Molar | dias da instalagdo dos aparelhos cuspide mesio-vestibular do 1°M superior | Dia 3- 1.57 + 0.97mm remodelagdo 6ssea
superior em comparagao ao periodo baseline Dia 6- 2.00 + 0.76mm
Dia 9- 2.27 + 0.80mm
Dia 12-2.81 £ 0.82mm
Dia 15-2.81 £ 0.82mm
* Clodronato 2.5 mmol/L
Dia 3- 1.71 £ 0.8 1mm
Dia 6- 2.09 + 0.91mm
Dia 9- 1.99 + 0.56mm
Dia 12- 2.06 £+ 0.50mm
Dia 15- 1.91 £ 0.50mm
* Clodronato 10 mmol/L
Dia 3- 1.61 + 0.67mm
Dia 6- 1.96 + 0.56mm
Dia 9- 1.90 + 0.46mm
Dia 12-1.93 £ 0.13mm
Dia 15- 1.79 £ 0.13mm
ORTEGA etal, [ Movimentacdo |21 dias 10g Imediatamente anterior a instalagdo do | Distancia entre 0 2° e 0 3° molares superiores | *Controle- 0.62mm Acido zoledronico reduz a perda dssea periodontal associado

2012

mesial do 2°Molar
superior no sitios pds
extra¢ao do 1° molar

aparelho, antes e durante a extracdo do
1° molar

*Acido zoledronico-0.07mm

e ndo ocorreu sinais de necrose pos-extracao
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Tabela 4 - Dados dos parametros da movimentagdo ortodontica dos trabalhos que avaliaram o efeito da aplicagdo local dos bisfosfonatos (Cont.)

FERNANDEZ-
GONZALES et
al., 2016

Movimentagédo
mesial do 1°Molar
superior

21 dias

50g

Dose tnica anteriormente a instalagdo do
aparelho

Distancia entre o 1° e 0 2° molares superiores

*Acido zoledrdnico
Dia 7-0.13 £ 0.0lmm
Dia 14- 0.25 £ 0.01lmm
Dia 21-0.30 £ 0.01lmm
* OPG-Fc

Dia 7-0.13 £ 0.0lmm
Dia 14-0.17 £ 0.01lmm
Dia21-0.21 £0.0lmm
* Controle

Dia 7- 0.25 £ 0.03mm
Dia 14- 0.54 £ 0.01lmm
Dia 21- 0.99 £ 0.03mm

Acido zoledrénico reduziu quantidade de osteoclastos e alterou
a morfologia das células do ligamento periodontal.

*Avaliou a aplicac@o de bisfosfonatos tanto por via local como sistémica
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Discussio

A indicacdo do tratamento ortodontico em pacientes adultos tem sido frequente e isso aumenta a
possibilidade de que a movimentacao ortodontica possa ser afetada por condicdes sistémicas apresentadas
por esses pacientes (DUDIC et al., 2013; JOHAL & JOURY, 2015). Como a movimentacao ortodontica
¢ dependente do mecanismo de remodelagdo 6ssea que permite a reabsor¢do dssea em zonas de pressao
e a formacdo 6ssea em zonas de tensdo dos alvéolos dentarios (NAKANO et al., 2014), a utilizagdo
de medicamentos com os bisfosfonatos causam alteragdo do curso clinico do tratamento ortodontico
(GHONEIMA et al., 2010; SHOJI et al., 2010; KAIPATUR et al., 2013; SALAZAR et al., 2015).

Os bisfosfonatos (muito utilizados atualmente) estdo entre os medicamentos de uso cronico que
alteram o metabolismo dsseo, sendo indicados para o tratamento de osteoporose, mieloma multiplo e
metastases 0sseas (ORTEGA et al., 2012; SALAZAR, et al., 2015; FERNANDEZ-GONZALES et al.,
2016). Esse medicamento bloqueia a atividade dos osteoclastos, tal como descrito em alguns estudos
incluidos nessa revisdo (ADACHI et al., 1994; IGARASHI et al., 1994; KIM et al., 1999; LIU et
al., 2004; FUJIMURA et al., 2009; CHOI et al., 2010; SHOJI et al., 2010; KAIPATUR et al., 2013;
VENKATARAMANA et al., 2014; FERNANDEZ-GONZALES et al., 2016), tornando a remodelagao
Ossea mais lenta e se incorpora a estrutura do tecido 6sseo, onde o sitio de movimentagdo dentéaria por
terapia ortodontica apresenta altas taxas de remodelagdo, o que permitiria uma maior incorporagao dos
bisfosfonatos no processo alveolar, desta maneira inibindo a movimentacdo dentaria (TORO et al.,
2013; KAIPATUR, et al., 2013; VENKATARAMANA et al., 2014). A avaliagao em estudos clinicos do
efeito dos bisfosfonatos sobre a movimentacao ortodontica foi pobremente explorada (RINCHUSE et
al.,2007; ZAHROWSKI, 2009; KRIEGER et al., 2013), dessa forma a maior parte dessa informagao ¢
proveniente de estudos pré-clinicos (ADACHI et al., 1994; IGARASHI et al., 1994; KIM et al., 1999;
KARRAS et al.,2009; SIRISOONTORN, et al.,2012; VENKATARAMANA et al., 2014; FERNANDEZ-
GONZALES et al., 2016). Os dados dessa revisao sistematica demonstraram que a utilizagdo dos
bisfosfonatos inibe a movimenta¢do dentaria em diferentes tipos de modelos independentemente do tipo
e da dose dos bisfosfonatos, momento da administracao antes e depois da instalagdo do aparatologia
ortodontica, bem como da via de administracao (LIU et al., 2004; FUIIMURA et al., 2009; KARRAS
et al., 2009; SIRISOONTORN, et al. 2012; KAIPATUR, et al. 2013; VENKATARAMANA et al.,
2014; FERNANDEZ-GONZALES et al., 2016) o que confirma o efeito supressor da remodelagado 6ssea
induzida pelos bisfosfonatos.

Entretanto os resultados apresentados nessa revisdao expos resultados que poderiam beneficiar a
pratica do tratamento ortodontico. Foi observado uma redugao da reabsorc¢ao radicular (LIU et al., 2004;
FUJIMURA et al.,2009; CHOI et al.,2010; SIRISOONTORN, et al., 2012), e um aumento da ancoragem
dos dentes em posi¢ao apds a movimentacao ortodontica (ADACHI et al., 1994; IGARASHI et al., 1994;
KIM et al., 1999). Esse efeito benéfico dos bisfosfonatos fez com que alguns autores indicassem que a
utilizacao dos bisfosfonatos seria 1til no tratamento ortodontico dos pacientes (ADACHI et al., 1994;
IGARASHI et al., 1994). Entretanto, o risco de complicagcdes como a osteonecrose dos maxilares, que
apesar de ser uma condi¢do de rara ocorréncia associada apenas a procedimentos cirtirgicos tais como
extragdes dentarias e instalagdo de implantes em pacientes usudrios de bisfosfonatos por via intravenosa
(GRANT et al., 2008; ZHANG et al., 2016) e que nunca foi associado a movimentagdo ortodontica,
tornaram a aplicacao dos bisfosfonatos na terapia ortodontica contra-indicada.

Apesar da indicac¢do da utilizagdo dos bisfosfonatos ser o tratamento de patologias dsseas como a
osteoporose, apenas 3 dos 16 estudos selecionados executaram a avaliacao do efeito da utilizacao dos
bisfosfonatos em modelos de osteoporose experimental (SHOJI et al., 2010; SIRISOONTORN, et
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al., 2012; SALAZAR et al., 2015). A movimentagao ortodontica em modelos animais de osteoporose
experimental ocorre de forma mais rapida do que em animais saudaveis (SIRISOONTORN, et al., 2012;
HASHIMOTO et al., 2013; SALAZAR et al., 2015), mas isso pode trazer consequéncias tais como o
aumento da reabsor¢do dentaria e a exacerbagdo da reabsor¢ao do tecido 6sseo (SIDIROPOULOU-
CHATZIGIANNIS et al., 2007; SHOJI et al., 2010; SIRISOONTORN, et al., 2012; SALAZAR et al.,
2015). A utilizagao de bisfosfonatos em animais com osteoporose experimental reduziu a reabsor¢ao
ossea e radicular, entretanto a movimentacao ortodontica ocorreu de forma mais lenta em relagao aos
animais saudaveis (SHOJI et al., 2010; SIRISOONTORN, et al., 2012; SALAZAR et al., 2015), o que
pode indicar que o tratamento ortodontico em pacientes osteopordticos usudrios de bisfosfonatos devera
ser mais longo do que em pacientes normais.

Algumas informagdes ndo estdo claras como o efeito da interrupcdo da terapia com bisfosfonatos,
a utilizacdo de medicamentos ou de manobras para reverter o efeito do bloqueio dos bisfosfonatos da
movimentagao ortodontica. Apenas um estudo avaliou o efeito da descorticalizagdo sobre a movimentagao
ortodontica e foi demonstrado que essa manobra aumentou a movimentagao ortoddntica nesses animais,
porém a um nivel inferior a movimentagdo ortodontica em animais controle (KAIPATUR, et al., 2015),
o que demonstra a necessidade da execucdo de estudos que avaliem intervengdes que possam acelerar a
movimentagao ortodontica no futuro.

A grande variabilidade metodologica dos estudos selecionados dificulta a comparagdo entre os mesmos.
Essa heterogeneidade metodoldgica impediu a aplicagdo de uma metanalise para confirmar os efeitos dos
bisfosfonatos sobre a redu¢ao da movimentacao ortoddontica. Entretanto, o fato de que todos os estudos
selecionados demonstraram que a utilizagdo dos bisfosfonatos reduziu a movimentacao ortodontica ou
aumentou a ancoragem dos dentes pos-movimentacao ortodontica demonstram com certa seguranga
que esse efeito realmente ¢ real e que os modelos utilizados, apesar de pouco padronizados, podem ser
utilizados como base para estudos de intervencao.

CONCLUSOES

Pode-se concluir que em modelo animal o uso de bisfosfonatos reduz a movimentacao ortodontica,
o que pode significar um aumento no tempo de tratamento. A utilizacao local de bisfosfonatos apos a
movimentacgdo ortodontica impede o retorno do dente a posicao original, entretanto o beneficio clinico
dessa acao ¢ altamente contestavel devido aos riscos inerentes a utilizagao desses farmacos.
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REsumo: O objetivo principal deste trabalho foi analisar, por meio de revisao da literatura pertinente,
a necessidade e a importancia do trabalho psicoterapéutico, em sujeitos com excesso de peso que
possuem Transtorno de Compulsdo Alimentar (TCA), tendo em vista a dificuldade dessas pessoas no
engajamento em processos de emagrecimento, na perda e manutencao do peso. O tema proposto ¢ de
extrema relevancia, tendo em vista o crescente aumento de pessoas com excesso de peso e obesidade,
no Brasil e no mundo. Buscou-se verificar de que forma o trabalho do psicologo pode auxiliar o sujeito
na mudanca de habitos e comportamentos alimentares e ainda avaliar as evidéncias sobre a eficacia do
acompanhamento psicoterapéutico no processo de emagrecimento desses sujeitos. Trata-se de pesquisa
bibliografica, por meio de revisdo da literatura pertinente acerca do tema, em perioddicos, teses, artigos,
livros e bibliotecas eletronicas, publicados nos ultimos 10 anos. As bases de dados utilizadas para o
levantamento bibliografico foram o SCIELO' e o LILACS?, além de livros que se referem ao tema proposto.
Apos o levantamento das obras existentes nessas bases a partir das palavras chave, foram desconsideradas
aquelas que ndo se inseriram nos parametros estipulados e definidos no trabalho. A partir do levantamento
bibliografico, constatou-se que ¢ bastante comum que o TCA explicar a sigla seja encontrado em sujeitos
com excesso de peso. Foi possivel identificar que, comparado a outras abordagens psicoterapéuticas, a
Terapia Cognitivo Comportamental ¢ a que tem mais estudos relacionados aos individuos com TCA.
Independente da modalidade de psicoterapia, ¢ consenso a importancia do trabalho do psicologo no
tratamento desses sujeitos, o qual integrard, preferencialmente, uma equipe multidisciplinar.

PALAVRAS-CHAVE: Sobrepeso; Transtorno de compulsao alimentar; Psicoterapia; Terapia Cognitivo
Comportamental.

THE IMPORTANCE OF PSYCHOTERAPEUTIC WORK IN OVERWEIGHT INDIVIDUALS WHO HAVE BINGE
EATING DISORDER (BED)

ABSTRACT: The main objective of this study was to analyze, by means of a review of the pertinent
literature, the necessity and importance of the psychotherapeutic work in overweight individuals who
have Binge Eating Disorder, considering the difficulty of these people in the engagement in processes of
weight loss and maintenance. The proposed theme is extremely relevant, given the increase in overweight
and obesity in Brazil and worldwide. We sought to verify how the psychologist’s work can assist the

! Scientific Eletronic Library Online: www.scielo.br
2 http:/lilacs.bvsalud.org/
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