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Adotado de forma consistente pela maioria dos ortodontistas, o tratamento ortopédico 
envolve a Expansão Rápida da Maxila (ERM) associada a Tração Maxilar (TM). Esse 
protocolo de tratamento, quando realizado até período intertransitório da dentadura mista 
(acerca de 9 anos de idade), permite um impacto positivo sobre a maxila e projeção 
zigomática, embora haja efeitos sobre a dentadura. O tratamento ortopédico ideal deveria 
influenciar o crescimento e a disposição espacial das bases ósseas (maxila e mandíbula), de 
forma a obter o equilíbrio e ser capaz de preservá-lo até o final de crescimento. Essa meta 
ganha contornos de utopia, em especial quando o problema envolve a mandíbula e, admitir 
uma determinante genética para essa doença, torna difícil predizer ao certo, durante a fase de 
crescimento, o quanto ela irá magnificar. Ainda assim, mesmo com um prognóstico incerto, a 
busca pela função e uma melhor estética facial, mesmo que temporária, deve ser considerada. 
O objetivo desse trabalho é discorrer sobre esse tema, apoiado no desenrolar do tratamento de 
uma paciente jovem, Padrão III, com monitoramento de crescimento desde a dentadura 
decídua até a idade adulta, e tratamento realizado em dois momentos, com o protocolo de 
ERM e TM. Com os resultados positivos obtidos, julgados pela qualificação da face e oclusão 
ao final do tratamento e em longo prazo, e ao considerar o mínimo de “Burden of care”, 
parece razoável admitir que o tratamento realizado foi positivo para a paciente.  
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