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Resumo Gráfico

Liberação de níquel e cromo de braquetes metálicos utilizados para 
tratamento ortodôntico: estudo in vitro

Resumo

O objetivo deste estudo foi avaliar a liberação de íons níquel (Ni) e cromo (Cr) provenientes de brackets metálicos convencionais de 
diferentes marcas comerciais submetidos à saliva artificial com e sem flúor. Foram utilizados 600 brackets metálicos (Morelli®, Orthometric® 

e Azdent®), distribuídos aleatoriamente em um grupo experimental (saliva artificial com flúor) e um grupo controle (saliva artificial sem 
flúor), ambos mantidos em pH 6,5 e a 37 °C durante 28 dias. A liberação iônica de Ni e Cr foi determinada por espectrometria de massas 
com plasma acoplado indutivamente (ICP-MS). Os dados foram analisados por meio dos testes U de Mann-Whitney e Kruskal-Wallis. Os 
resultados mostraram que a liberação de íons Ni foi maior na presença de flúor em todas as marcas avaliadas, com tendência a valores 
mais elevados nos brackets Azdent® (383,36 µg/L). Em relação aos íons Cr, os brackets Azdent® apresentaram liberação significativamente 
maior em saliva com flúor (1,52 µg/L), enquanto nos grupos Morelli® e Orthometric® não foram observadas diferenças significativas. Ao 
comparar as três marcas em saliva artificial com flúor, todas apresentaram maior liberação iônica, sendo significativa nos brackets Azdent® 
(p < 0,05). A exposição ao flúor aumenta a liberação de Ni e Cr, especialmente nos brackets Azdent®. O material e seu acabamento 
influenciam a corrosão, constituindo um fator chave na seleção clínica ortodôntica.

Palavras-chave: Brackets Metálicos. Íon Níquel. Íon Cromo. Flúor. pH Salivar.

Highlights

• Existe uma grande
procura pelo uso de
brackets metálicos de-
vido à alta prevalência
de más oclusões den-
tárias.
• Os brackets de aço
inoxidável são cons-
tituídos por Ni e Cr e
outros elementos que
podem libertar-se na
cavidade oral.
• A libertação de iões
de Ni e Cr é maior na
presença de flúor.
• O níquel pode pro-
duzir hipersensibilida-
de do tipo IV, caracte-
rizada principalmente
por hipertrofia gengi-
val, queilite angular e
descamação.
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INTRODUÇÃO

A elevada demanda por brackets metálicos é 
consequência da alta prevalência de maloclusões 
na América Latina, estimada em 53%1,2. Segundo 
a Organização Mundial da Saúde (OMS), essas al-
terações constituem a terceira maior prevalência 
(70%) entre as doenças bucais no Peru3.

Os brackets de aço inoxidável são compostos 
principalmente por uma liga de Ni e Cr, além de 
outros elementos como ferro, molibdênio e car-
bono, que conferem propriedades como brilho, 
maleabilidade, resistência à corrosão e dureza4,5,6. 
Contudo, a exposição contínua ao meio bucal — 
caracterizado por variações de pH, temperatura, 
oxigênio e presença de flúor — pode alterar a ca-
mada passiva superficial do aço inoxidável e favo-
recer a liberação de íons metálicos4,5.

Relatos indicam que o Ni pode desencadear 
hipersensibilidade do tipo IV, manifestada por re-
ações alérgicas tardias mediadas por linfócitos T 
em pacientes portadores de aparelhos ortodônti-
cos metálicos7. Essa condição é caracterizada prin-
cipalmente por hipertrofia gengival, queilite an-
gular, descamação labial, eritema facial, irritação, 
prurido, eczema e dor. Concentrações elevadas de 
Ni podem ainda causar problemas respiratórios, 
como asma, além de náuseas, diarreia, vômitos ou 
cólicas, e afetar fígado e rins, motivo pelo qual sua 
liberação iônica possui implicações tanto locais 
quanto toxicológicas8,9.

A liberação de íons Ni e Cr ocorre a partir dos 
brackets metálicos, sendo ainda maior na presença 
de flúor10. Já foi demonstrado que concentrações 
não tóxicas podem ser suficientes para provocar 
alterações biológicas na mucosa oral11. A prevalên-
cia de hipersensibilidade ao níquel entre pacientes 
com aparelhos ortodônticos chega a 30%, ocorren-
do mais frequentemente em mulheres jovens7,12.

A efetividade do tratamento ortodôntico tam-
bém pode ser comprometida por alterações na re-

sistência ao desgaste e à fadiga do material13,14. A 
corrosão — resultante de reações químicas ou ele-
troquímicas entre o material e o meio — provoca 
modificações em suas propriedades e característi-
cas15.

Além disso, as propriedades mecânicas de bra-
ckets e arcos ortodônticos podem ser afetadas pela 
exposição tópica a agentes fluorados, que promo-
vem maior liberação de íons, especialmente sob 
flúor acidulado10. Tais modificações não apenas re-
duzem a durabilidade do dispositivo, mas também 
aumentam a fricção no deslizamento entre o arco 
e o slot do bracket, prejudicando a eficiência bio-
mecânica do tratamento ortodôntico15,16,17.

Adicionalmente, enxaguantes e dentifrícios flu-
orados de baixo pH disponíveis no mercado po-
dem reduzir a resistência à corrosão de ligas de 
aço inoxidável e titânio, aumentando a liberação 
de Ni e Cr, sobretudo quando combinados com a 
fricção mecânica gerada pelo aparelho9,18,19,20. Es-
tudos mostram que brackets expostos a enxaguan-
tes bucais fluoretados apresentam maior liberação 
de íons, especialmente Ni e Cr, recomendando-se 
cautela em seu uso21. Assim, torna-se essencial 
avaliar a biocompatibilidade e o comportamento 
corrosivo de diferentes marcas comerciais de bra-
ckets, particularmente sob condições que simulem 
a cavidade oral4.

Apesar da literatura existente sobre corrosão 
em materiais ortodônticos, ainda são escassos os 
estudos comparativos entre distintas marcas de 
brackets metálicos testadas sob condições experi-
mentais controladas que reproduzam o ambiente 
bucal. Dessa forma, o objetivo deste estudo foi 
avaliar a liberação de íons Ni e Cr de brackets me-
tálicos convencionais de três marcas comerciais, 
sob saliva artificial com e sem flúor, contribuindo 
para uma compreensão mais ampla do comporta-
mento iônico e de seu impacto na prática clínica.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo experimental descritivo 
in vitro para avaliar a liberação de íons Ni e Cr a 
partir de brackets metálicos convencionais submeti-
dos a condições controladas de exposição à saliva 
artificial Fusayama-Meyer, com e sem flúor.

Foram utilizados 600 brackets metálicos de pres-
crição Roth, slot 0,022, pertencentes a três marcas 
comerciais: Morelli® (Brasil), Orthometric® (Brasil) e 
Azdent® (China). Cada lote foi composto por 200 

brackets, distribuídos igualmente em dois grupos:
• Grupo 1 (controle): saliva artificial sem flúor.
• Grupo 2 (experimental): saliva artificial com

flúor a 1000 ppm.
Foram colocados 20 brackets correspondentes a 

um kit ortodôntico completo (do segundo pré-molar 
direito ao segundo pré-molar esquerdo, em ambas 
as arcadas) em tubos de centrífuga estéreis de poli-
propileno de 15 ml (Samplix®).

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
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Cada tubo continha 10 ml de saliva artificial Fu-
sayama–Meyer, com pH 6,5, contendo ou não flúor 
(1000 ppm), conforme o grupo designado.

Ao todo, prepararam-se 15 tubos para o grupo 
experimental (saliva com flúor) e 15 tubos para o 
grupo controle (saliva sem flúor). As amostras foram 
mantidas a 37 °C durante 28 dias em câmara incu-
badora, sob condições controladas de temperatura 
e sem exposição à luz. Cada grupo incluiu 15 répli-
cas por marca.

Ao final do período de imersão, a liberação de 
íons Ni e Cr foi determinada por espectrometria de 
massas com plasma acoplado indutivamente (ICP-
-MS). Antes da análise, cada tubo foi homogeneiza-
do e seu conteúdo pesado em balança microanalíti-
ca para assegurar consistência nas medições.

A concentração de 1000 ppm de flúor foi ado-
tada porque a maioria dos dentifrícios comerciais e 
produtos de higiene oral de uso diário contém esse 
teor de flúor, reproduzindo condições clínicas de 
exposição contínua ao flúor, semelhantes às que 
ocorrem durante a higienização diária de pacientes 
em tratamento ortodôntico22.

Procedimento para avaliar a concentração de 
liberação de íons de níquel e cromo

Antes da avaliação, verificou-se que os brackets 
não apresentavam sinais visíveis de alteração ou de-
terioração. Todos foram inspecionados da mesma 
forma, pelo mesmo observador, com visão croma-
ticamente normal, utilizando um refletor com in-
tensidade luminosa mínima de 1000 lx e distância 
inferior a 25 cm.

As superfícies dos brackets foram limpas em ul-
trassom por 2 minutos em etanol, lavadas com água 
e secas com ar comprimido livre de óleo ou água.

Para controle de contaminação, empregaram-se 
controles negativos (solução sem brackets) e pipe-
tas automáticas com pontas filtradas. Todo o proce-
dimento foi conduzido sob capela de exaustão para 
minimizar contaminação ambiental.

Teste de imersão estática dos brackets ortodô-
nticos

Este procedimento foi realizado utilizando-se 

as soluções preparadas de saliva Fusayama-Meyer: 
sem flúor para o grupo controle e com flúor a 1000 
ppm para o grupo experimental. Utilizaram-se tubos 
descartáveis de polipropileno estéreis de 15 ml com 
tampa, contendo 10 ml da solução de saliva artificial 
com ou sem flúor, e em seguida foram inseridos os 
brackets correspondentes.

Todas as amostras foram mantidas a 37 °C, com 
pH 6,5 por 28 dias, em condições de mobilidade 
mínima. Ao término do período experimental, pro-
cedeu-se à observação e medição da liberação de 
íons Ni e Cr de cada amostra.

Avaliação por espectrômetro de massas com 
plasma acoplado indutivamente (ICP-MS), marca 
thermo fisher scientific, modelo ICAP-RP

Esta técnica apresenta alta sensibilidade e pre-
cisão para quantificar traços desses metais em so-
luções aquosas. No presente estudo in vitro, os 
brackets foram imersos em meio simulador do am-
biente oral, como saliva artificial, sob temperatura 
e pH controlados. Alíquotas do meio foram cole-
tadas para análise das concentrações liberadas de 
Ni e Cr.

O ICP-MS permite detectar concentrações ex-
tremamente baixas, até mesmo na faixa de partes 
por bilhão (ppb), graças à capacidade de ionização 
dos elementos em plasma de argônio em alta tem-
peratura e sua separação conforme a razão massa/
carga (m/z). A calibração do equipamento foi rea-
lizada com padrões de concentrações conhecidas 
de Ni e Cr e utilizou-se um padrão interno, como 
o índio (In), para corrigir potenciais variações ins-
trumentais23.

Os dados foram registrados em matriz eletrônica 
e analisados no software IBM SPSS Statistics v.27. A 
normalidade dos dados foi verificada pelos testes 
de Shapiro–Wilk e Kolmogorov–Smirnov. Como as 
distribuições não foram normais, aplicaram-se tes-
tes não paramétricos U de Mann–Whitney (compa-
rações intragrupos) e Kruskal–Wallis (comparações 
intergrupos). Relataram-se os valores de p para es-
timar a magnitude prática das diferenças observa-
das. O nível de significância foi estabelecido em p 
< 0,05.

RESULTADOS

A análise da liberação de íons Ni por espectro-
metria de massas com plasma acoplado indutiva-
mente (ICP-MS) mostrou, para a marca Azdent®, 
uma liberação média de Ni de 10,62 µg/L em saliva 
sem flúor e de 383,36 µg/L em saliva com flúor; 
a diferença foi estatisticamente significativa (p = 

0,009). Na marca Morelli®, a média de Ni foi de 
0,14 µg/L (sem flúor) versus 1,26 µg/L (com flúor), 
sem diferenças significativas (p = 0,841). Na Ortho-
metric®, as médias foram de 0,34 µg/L (sem flúor) 
e 2,20 µg/L (com flúor), também sem diferenças 
significativas (p = 0,310). (Tabela 1), (Figura 1).

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
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Tabela 1 – Comparação da liberação de íons Ni de brackets metálicos em saliva artificial com e sem 
flúor. Puno, Peru; abril–maio de 2024.

A comparação entre marcas por meio do 
teste Kruskal–Wallis evidenciou diferenças glo-
bais para a saliva sem flúor (p = 0,006) e para a 

saliva com flúor (p = 0,005), com Azdent® apre-
sentando os valores mais elevados em ambos 
os casos. (Tabela 1), (Figura 1).

SEM FLÚOR COM FLÚOR

µg/L µg/L

MORELLI® 0,14 [0,00 – 0,50] 1,26 [0,00 – 5,90] 0,814

ORTHOMETRIC® 0,34 [0,00 – 0,50] 2,20 [0,00 – 7,40] 0,246

AZDENT® 10,62 [6,40 – 13,30] 383,36 [177,30 – 625,80] 0,009

       p = 0,006 (saliva sem flúor)          p = 0,005 (saliva com flúor)

Fonte: Elaboração própria a partir de medições ICP-MS realizadas no Laboratório de Biotecnologia, Universidad Nacional Autónoma de Alto Amazonas, 
Yurimaguas, Peru.
Nota: Testes não paramétricos: intergrupos = Kruskal–Wallis; intragrupo = U de Mann–Whitney; α = 0,05. Os valores são apresentados em µg/L.

BRACKETS p valor

Figura 1 – Liberação de níquel (Ni) por marca (Morelli®, Orthometric®, Azdent®) em saliva artificial sem e 
com flúor (pH 6,5; 37 °C; 28 dias). São exibidos diagramas de barras. Na presença de flúor, os três grupos 
tendem a apresentar valores mais elevados de Ni; entretanto, o aumento foi significativo intragrupo apenas 
para Azdent® (p = 0,0095); Morelli®: p = 0,814; Orthometric®: p = 0,246. Na análise intergrupos com flúor, 
Azdent® apresentou as maiores concentrações (Kruskal–Wallis p = 0,005), destacando sua maior liberação 
relativa.

Na Tabela 2 e Figura 2, observam-se os re-
sultados de liberação de íons Cr em saliva arti-
ficial com e sem flúor. Para os brackets Morelli® 
em saliva artificial sem flúor observou-se mé-
dia de 0,22 µg/L, enquanto no grupo com flúor 
a média foi de 0,14 µg/L, havendo diferenças 
estatisticamente significativas (p = 0,042). Em 
Orthometric®, ambos os grupos apresentaram 
média de 0,22 µg/L (p = 0,905).

Para os brackets Azdent®, a saliva artificial 
sem flúor apresentou média de 0,30 µg/L e o 
grupo com flúor média de 1,52 µg/L, havendo 
diferenças estatisticamente significativas (p = 
0,005).

A comparação entre marcas em saliva sem 
flúor por meio do teste Kruskal-Wallis eviden-
ciou diferenças globais significativas em ambas 
as condições.

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
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DISCUSSÃO

O fator mais importante na determinação da segu-
rança biológica de uma liga metálica é a corrosão, que 
pode afetar a estética, a resistência e a biocompatibili-
dade24. A corrosão é uma reação eletroquímica entre 
materiais metálicos e os ambientes que os circundam. 
Na cavidade bucal, essa corrosão úmida ocorre pela 
liberação de íons metálicos positivos provenientes de 
ligas ortodônticas. Os principais produtos de corrosão 
dos brackets de aço inoxidável são ferro, cromo (Cr) 
e níquel (Ni)22. A liberação de íons de Ni e Cr pode 
ocorrer devido à presença de íons flúor existentes em 
dentifrícios e enxaguantes bucais; o flúor pode de-

gradar as superfícies de aço inoxidável, danificando a 
camada de óxido e promovendo a liberação de íons 
como Ni e Cr25.

A resistência à corrosão dos metais depende da 
série galvânica de metais e ligas. Quanto mais eletro-
negativo for o material, maior será sua propensão à 
corrosão19,26.

A toxicidade sistêmica e local, bem como o poten-
cial carcinogênico de uma liga, resultam dos elemen-
tos liberados na boca durante o processo de corrosão; 
por isso, para a prática clínica devem ser preferidas 
ligas com elevada resistência à corrosão27.

Tabela 2 – Comparação da liberação de íons Cr de brackets metálicos em saliva artificial com e sem 
flúor. Puno, Peru; abril–maio de 2024.

SEM FLÚOR COM FLÚOR

µg/L µg/L

MORELLI® 0,22 [0,20-0,30] 0,14 [0,10-0,20] 0,042

ORTHOMETRIC® 0,22 [0,20-0,30] 0,22 [0,10-0,30] 0,905

AZDENT® 0,30 [0,30-0,30] 1,52 [0,60-2,70] 0,005

p=0,006 p=0,005

Fonte: Elaboração própria a partir de medições por ICP-MS realizadas no Laboratório de Biotecnologia da Universidade Nacional Autônoma de Alto Amazonas, 
Yurimaguas, Peru.
Nota: Testes não paramétricos: intergrupos – Kruskal-Wallis; intragrupo – Mann–Whitney; α = 0,05. Valores expressos em µg/L.

BRACKETS p valor

Figura 2 – Liberação de cromo (Cr) por marca (Morelli®, Orthometric®, Azdent®) em saliva artificial sem 
e com flúor (pH 6,5; 37 °C; 28 dias). São mostrados diagramas de barras. Na presença de flúor, o grupo 
Azdent® apresenta maior liberação de Cr (p = 0,005); contudo, para Orthometric® não houve diferenças 
entre as condições (p = 0,905) e para Morelli®: p = 0,042. Na análise intergrupos com flúor, Azdent® 
apresentou as maiores concentrações (Kruskal–Wallis p = 0,005), destacando sua maior liberação relativa.

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
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Matusiewicz28 enfatiza que diversos materiais den-
tários constituídos por ligas metálicas, como os bra-
ckets de aço inoxidável, são capazes de liberar uma 
variedade de íons na presença da saliva, sendo Ni, Cr, 
ferro, magnésio e cobre os mais relevantes. Neste es-
tudo, a marca Azdent® apresentou os maiores valores 
de liberação iônica de Ni e Cr. Esse achado pode ser 
atribuído a diferenças na composição metalográfica 
da liga, a menor controle de pureza do aço inoxidável 
ou a um acabamento superficial menos homogêneo — 
fatores que aumentam a suscetibilidade à corrosão. Es-
tudos anteriores corroboram essa interpretação, mos-
trando maior liberação de íons em marcas de menor 
custo ou com processos de manufatura menos contro-
lados21,25. Da mesma forma, Wu et al.29 destacam que 
a rugosidade superficial influencia diretamente a libe-
ração de íons metálicos, devido ao aumento da área 
exposta ao meio corrosivo.

Com relação à liberação de íons Ni, observou-se 
que os brackets Morelli®, Orthometric® e Azdent® 
apresentaram maior liberação em saliva com flúor, 
sendo significativa nos brackets Azdent® (p > 0,005). 
Para o íon Cr, verificou-se que os brackets Azdent® 

apresentaram diferenças significativas entre os grupos 
controle e experimental; em contraste, para a marca 
Orthometric® não foram observadas diferenças estatis-
ticamente significativas. Esses achados coincidem com 
os de Yanisarapan25, que em 2018 observou que bra-
ckets e fios de aço inoxidável expostos a saliva artifi-
cial liberavam até 265,6 mg/L (± 27,9 mg/L) de Ni, en-
quanto para Cr registrou valores de até 112,0 mg/L (± 
10,9 mg/L). No mesmo sentido, Tahmasbi comparou 
os produtos de corrosão galvânica em brackets e fios 
de quatro marcas (Dentaurum, American Orthodon-
tic, ORJ e Shinye), expondo-os a um enxaguante bucal 
com fluoreto de sódio a 0,05% por 28 dias, encontran-
do que os íons Ni liberados foram significativamente 
maiores nas marcas Shinye e ORJ em comparação às 
demais21.

Os resultados deste estudo também concordam 
com os de Hajjar30, que avaliou a liberação de íons me-
tálicos de brackets padrão e de baixo custo em pH 4,9 
e 7,8 em saliva artificial Fusayama Meyer. As amostras 
foram analisadas aos 1, 14 e 28 dias por espectrome-
tria de massas com plasma acoplado indutivamente, 
revelando maior liberação iônica em pH 7,8: para Cr 
ao dia 28 observou 2496,0 µg/L em brackets padrão 
e 3293,3 µg/L nos econômicos; para Ni, encontrou 
1746,7 µg/L e 3240,0 µg/L, respectivamente. Kriswan-
dini e Bagus22, em um estudo de revisão, observaram 
que imersões em saliva artificial por 30 dias em pH 
6,8 e temperatura de 37 °C mostraram menor libera-
ção de Cr em relação ao Ni — possivelmente porque a 
composição da liga contém menos Cr do que Ni.

A liberação excessiva de metais como Cr e Ni pode 

causar alterações nas dimensões e forma do bracket, 
resultando em fragilidade estrutural e afetando a saúde 
humana, pois ambos pertencem ao grupo dos metais 
pesados capazes de provocar reações de hipersensibi-
lidade do tipo IV31.

Amini, em um estudo de casos e controles, obser-
vou concentrações de íons Ni de 18,5 ± 13,5 ng/mL 
em indivíduos com ortodontia fixa, com diferenças 
significativas em comparação aos controles. Para Cr, 
registrou 2,6 ± 1,6 ng/mL no grupo experimental e 
2,2 ± 1,6 ng/mL no grupo controle (p < 0,005)32. Jure-
la avaliou a liberação iônica em brackets metálicos e 
não metálicos antes e após o tratamento ortodôntico, 
constatando que a liberação de Ni não diferiu signi-
ficativamente entre os momentos nos brackets metá-
licos, mas para Cr houve diferença significativa (p = 
0,004)33.

Schiff34 investigou a influência do flúor presente em 
enxaguantes bucais sobre o risco de corrosão por aco-
plamento galvânico entre arcos e brackets, utilizando 
dois tipos de enxaguantes, um contendo fluoreto es-
tanoso e outro fluoreto de sódio. Observou que, no 
acoplamento bracket/fio, o íon Ni apresentou maior 
liberação — 109 µg/L em brackets contendo ligas de 
CoCr, seguido de brackets com FeCrNi (52 µg/L a 4,2 
µg/L). Nahidh35 conclui que a corrosividade do enxa-
guante depende da estrutura química do composto e 
que o processo de fabricação dos brackets é um dos 
principais responsáveis pela liberação iônica. Os perfis 
variáveis de liberação observados provavelmente re-
fletem diferentes graus de passivação superficial dos 
brackets, dado que uma camada de passivação hermé-
tica impediria maior corrosão.

Tanto Cr quanto Ni podem ter efeitos tóxicos sobre 
a saúde humana, dependendo da forma química e da 
via de exposição. A inalação do cromo hexavalente 
Cr (VI) está associada a câncer de pulmão, nasal e de 
seios paranasais, e sua ingestão em água potável tam-
bém levanta preocupações quanto ao risco de câncer 
gástrico2. A exposição ao Cr (VI) pode ainda causar 
irritação respiratória, ulceração nasal, asma, danos 
oculares e problemas cutâneos como dermatite alér-
gica e úlceras; em nível celular, é hematotóxico e ge-
notóxico, afetando células sanguíneas e o DNA20. Em 
contraste, o Cr trivalente (Cr (III)) é considerado um 
oligoelemento essencial de baixa toxicidade, embora 
doses elevadas possam provocar distúrbios gastroin-
testinais e, raramente, danos renais e hepáticos19.

O Ni também apresenta riscos à saúde. A dermatite 
de contato é uma reação comum decorrente da ex-
posição a objetos contendo esse metal. Sua inalação, 
especialmente em ambientes ocupacionais, associa-se 
a irritação respiratória, asma ocupacional, fibrose pul-
monar e maior risco de câncer de pulmão e nasal32.

A exposição combinada a Cr e Ni, comum em de-
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terminados ambientes industriais, pode gerar efeitos 
sinérgicos, aumentando o risco de genotoxicidade e 
carcinogenicidade. Assim, é essencial reduzir ao míni-
mo a exposição humana a ambos os metais36.

De acordo com a IARC (International Agency for 
Research on Cancer)37, certos compostos de níquel e 
as formas hexavalentes de cromo apresentam evidên-
cias de carcinogenicidade em humanos. No âmbito 
normativo odontológico, a ISO 10271 define métodos 
de ensaio para avaliação da corrosão de materiais me-
tálicos, enquanto a ISO 22674 exige que, no ensaio 
de imersão estática, a liberação total de íons não ultra-

passe 200 µg/cm² em 7 dias38 — critério utilizado para 
assegurar a resistência à corrosão. Quando expressos 
em unidades comparáveis por área, nossos resultados 
permanecem bem abaixo desse limite.

Portanto, embora a exposição ao flúor tenha au-
mentado a liberação de íons metálicos, os valores 
obtidos não configuram risco biológico significativo, 
desde que produtos fluorados sejam usados em con-
centrações clínicas usuais (≈1000 ppm). Ainda assim, 
recomenda-se cautela em pacientes com alergia co-
nhecida a metais, optando por brackets alternativos 
como os de titânio ou cerâmica.

Tabela 3 – Estudos comparativos sobre a liberação de íons metálicos (Ni e Cr) em brackets ortodônticos 
de aço inoxidável.

Estudo (Autor, ano) Desenho / 
Modelo Materiais / Marcas Meio / Condições Íons avaliados Resultado (unidades) Achado principal

Yanisarapan et al., 
2018²⁵ 
(Orthodontic 
Waves)

In vitro Brackets e arcos de 
aço inoxidável

Saliva artificial; produ-
tos com flúor Ni, Cr

Ni até 265,6 mg/L 
(±27,9); Cr até 112,0 
mg/L (±10,9)

O flúor incrementa 
a liberação de Ni e 
Cr; níveis elevados 
em condições com 
produtos fluorados

Tahmasbi et al., 
2015²¹ (J Dent Res 
Dent Clin Dent 
Prospects)

In vitro; 28 dias

Brackets e arcos 
(Dentaurum, Ame-
rican Orthodontics, 
ORJ, Shinye)

Enxaguante com NaF 
0,05% por 28 dias Ni (principal)

Ni significativamente 
maior nas marcas 
Shinye e ORJ (vs. 
demais)

Diferenças entre 
marcas; o NaF 
potencializa a cor-
rosão galvânica e a 
liberação de Ni

Hajjar et al., 202130 
(IMJM)

In vitro; 1, 14 e 
28 dias; ICP-MS

Brackets padrão vs. 
de baixo custo

Saliva artificial Fu-
sayama-Meyer; pH 4,9 
vs. 7,8

Ni, Cr

Dia 28: Cr 2496,0 
µg/L (padrão) vs. 
3293,3 µg/L (eco-
nômico); Ni 1746,7 
µg/L vs. 3240,0 µg/L

Maior liberação 
em pH 7,8; marcas 
econômicas liberam 
mais íons

Kriswandini & 
Bagus, 202422 
(Indo-nesian J Dent 
Med)

Exposição 
prolongada (30 
dias)

Brackets de aço 
inoxidável

Saliva artificial; pH 
6,8; 37 °C; exposição 
a dentifrício de uso 
comum

Ni, Cr
Cr < Ni (sem valores 
exatos reportados no 
texto fornecido)

A liberação de Cr 
foi menor que a de 
Ni; possível relação 
com composição 
da liga

Schiff et al., 
2006³⁴ (Eur J 
Orthod)

In vitro; acopla-
mento galvânico

Brackets e arcos 
(aleações CoCr e 
FeCrNi)

Enxaguantes com fluo-
reto estanoso e NaF Ni (principal)

Ni até 109 µg/L 
(CoCr); 52–4,2 µg/L 
(FeCrNi)

O tipo de aleação 
e o enxaguante 
influenciam a libe-
ração; maior com 
aleações CoCr

Amini et al., 2012³² 
(Eur J Orthod)

In vivo; casos e 
controles

Aparelho ortodônti-
co fixo Pacientes vs. controles Ni, Cr (em flui-

dos biológicos)

Ni: 18,5 ± 13,5 ng/mL 
(pacientes); Cr: 2,6 ± 
1,6 ng/mL (pacientes) 
vs. 2,2 ± 1,6 ng/mL 
(controles); p < 0,005

Maior Ni em usuá-
rios de aparatologia 
fixa; diferença 
significativa

Jurela et al., 2018³³ 
(Acta Stomatol Croat)

In vivo; pré vs. 
pós-tratamento

Brackets metálicos 
e cerâmicos

Pacientes antes e de-
pois do tratamento Ni, Cr

Ni: sem diferenças 
significativas; Cr: 
diferença significativa 
(p = 0,004)

O Cr aumenta após 
o tratamento em
certas condições; Ni 
não apresenta varia-
ção significativa

continua...
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CONCLUSÕES

Ao comparar as três marcas de brackets metáli-
cos (Morelli®, Orthometric® e Azdent®), observou-se 
maior liberação de íons Ni em saliva artificial com 
flúor em todas elas; entretanto, essa diferença foi 
estatisticamente significativa apenas nos brackets 
Azdent®.

Para o Cr, os brackets Azdent® também apresen-
taram liberação significativamente superior, enquan-
to Orthometric® mostrou aumento não significativo. 
Contrariamente ao esperado, os brackets Morelli® 
exibiram menor liberação de Cr na presença de 
flúor, o que pode estar associado a diferenças na 
composição da liga, no processo de passivação ou 
no acabamento superficial durante a manufatura.

De forma geral, todos os valores obtidos perma-
neceram abaixo dos limites considerados biologi-
camente seguros, sugerindo que o uso rotineiro de 
produtos fluorados em concentrações aproximadas 
de 1000 ppm não representa risco clínico relevan-

te quanto à liberação de metais. Contudo, é fun-
damental manter vigilância contínua e uma seleção 
criteriosa de materiais ortodônticos, priorizando 
aqueles com maior resistência à corrosão e menor 
potencial alergênico, especialmente em pacientes 
com histórico de hipersensibilidade a metais.

Este estudo apresenta limitações inerentes ao de-
senho in vitro, uma vez que foram utilizados kits 
completos de 20 brackets com diferentes morfo-
logias e massas metálicas. Além disso, não foram 
incluídos fatores biológicos como microbiota, fluxo 
salivar ou forças mastigatórias, que podem alterar 
os padrões de liberação iônica observados.

Investigações futuras devem avaliar a influência 
de variações de pH, a presença de enzimas salivares 
e comparações com brackets de cerâmica, titânio 
ou outras ligas biocompatíveis, sob condições con-
troladas que reproduzam mais fielmente o ambiente 
clínico real.
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...continuação - Tabela 3.

Estudo (Autor, año) Diseño / Mo-
delo Materiales/Marcas Medio / Condiciones Iones evaluados Resultado (unidades) Hallazgo principal

Nahidh et al., 
201835 (J Contemp 
Dent Pract)

In vitro Três tipos de 
brackets

Diferentes enxaguantes 
bucais Ni, Cr

Liberação variável 
segundo o enxaguante 
(sem valores exatos 
no texto fornecido)

A corrosivida-
de depende da 
estrutura química 
do enxaguante e 
do processo de 
fabricação; passi-
vação superficial é 
determinante

Matusiewicz, 
202328 (World J Adv 
Res Rev)

Revisão (in vitro 
e in vivo)

Aparelhos e ligas 
metálicas Presença de saliva Ni, Cr, Fe, Mg, 

Cu (entre outros) —

Dispositivos 
liberam múltiplos 
íons em saliva; Ni 
e Cr entre os mais 
relevantes

Wu et al., 202429 
(Technology and 
Health Care)

Experimen-
tal (foco em 
fricção)

Bracket estético 
(PEEK) vs. aço ino-
xidável (referência)

— — (do texto: 
relação indireta) —

Maior rugosi-
dade superficial 
associa-se a maior 
liberação iônica 
devido ao aumento 
da área exposta
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