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Resumen

La extrusion de los molares superiores es una patologia que en muchas ocasiones pasa
desapercibida en la préctica diaria, de tal manera que, los molares extruidos son producto de
muchos factores entre ellos estdn la perdida prematura de las piezas antagonistas, erupciones
tardias de los molares inferiores y malos habitos, posicion que interfiere en muchos casos en los
tratamientos de ortodoncia, razones por las cuales, determinar que los métodos actuales de intrusién
de molares como son los que utilizan mini-implantes estan en el rango de efectivos, cdmodos para
el paciente y de facil aplicacion para el ortodoncista.

Palabras clave: Mini-implantes ortodonticos; perdida prematura; piezas antagonistas.
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Abstract

Extrusion of the upper molars is a pathology that often goes unnoticed in daily practice, such that
extruded molars are the product of many factors including premature loss of the antagonist pieces,
late eruptions of the lower molars And bad habits, a position that interferes in many cases in
orthodontic treatments, which is why, to determine that current methods of intrusion of molars
such as those using mini-implants are in the range of effective, comfortable for the patient and

Easy to apply to the orthodontist.

Key words: Orthodontic mini-implants; Premature loss; Antagonist pieces.
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Resumo

Extrusdo dos molares superiores é uma doenga que muitas vezes passa despercebido, na pratica
diaria, de modo a que os extrudidos molares de muitos factores entre os quais estdo a perda
prematura de partes antagonistas, erup¢des molares final inferiores e maus habitos, posicao interfere
em muitos casos, no tratamento ortodontico, razdes, determinar que os métodos actuais de molares
de intrusdo sdo aqueles utilizando mini-implantes estdo na gama de eficécia, confortavel para o

paciente e facil de aplicar para o ortodontista.

Palavras chave: Mini-implantes ortodonticos; perda prematura; Antagonistas partes.
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Introduccion.

La capacidad de intruir eficazmente los molares superiores es una de las aplicaciones méas
revolucionarias de los mini-implantes como anclaje absoluto. Se puede intruir los molares
superiores ya sea individualmente o en grupo, para lo cual es necesario que el periodonto este
completamente sano para evitar una exacerbacion de la profundidad de la bolsa y producir una
reduccion en la altura alveolar en lugar de la sumersion neta de los dientes dentro del alveolo y la
afectacion a la posicion de la mandibula. (Alvarez, 2011) (Proffit, 1996) (Consolaro & Furquin,

2011)

Se realizara una descripcion adecuada y detallada de los métodos mencionados para la
intrusién de molares superiores con el uso de anclaje absoluto como son los mini-implantes,
también se analizara los datos existentes en cuanto a esta investigacion realizada anteriormente, asi
como las caracteristicas de cada caso, sus similitudes y diferencias establecidas anteriormente, asi
como las caracteristicas de cada caso, sus similitudes y diferencias establecidas previamente y que
podrian modificar los resultados de los tratamientos de ortodoncia. (Ludwing, Baumgaertel, &

Bowman, 2009) (Pérez Garcia, 2013) (Gregoret, 2007)

Se espera que los resultados obtenidos de esta investigacion sean de utilidad en un futuro
para los profesionales en la rama de Ortodoncia y asi poder mejorar los resultados al momento de
intruir molares superiores con mini-implantes, ofreciendo mayores beneficios para el profesional y

el paciente. (Catarier, 2006) (Cousley, 2014) (Echarri, Kim, & Kim, 2007)
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El presente estudio tiene como objetivo determinar la eficacia de los mini-implantes
ortoddnticos para la intrusién de molares superiores en pacientes de la escuela de Post-grado de la

Facultad Piloto de Odontologia periodo 2012- 2015.

Materiales y métodos.

Es una investigacién de tipo experimental porque se realizara la aplicacion del método para
valorar su eficacia, cualitativa porque estd basada en libros, lo cual nos ayuda a identificar las
propiedades del método a través de la descripcion exacta de las actividades propuestas en el tema

de investigacion, cuantitativa porque se contabilizaran los resultados obtenidos.

Esta investigacion tiene 45 pacientes de los cuales trabajaremos con una muestra de 4
pacientes que corresponden al 8,88%, los cuales fueron seleccionados en base a: primero presentar
alteracion en la posicion de los molares en sentido vertical, y segundo por tener predisposicion a la

aplicacion de la terapéutica de microimplantes.

El procesamiento de la informacion obtenida dentro del estudio sera sometido a estadistica

descriptiva bajo platillas de Excel.

Resultados.

Se analizaron los pacientes mediante métodos de diagnosticos directos e indirectos como
fotografias cefalometrias y modelos los cuales me dieron como resultado el punto de partida de
como estd el paciente, todo los resultados se anotaron en cuadros estadisticos individuales, se
aplico el tratamiento con micro-implantes y se valord al paciente, utilizando los mismos elementos
anterior mente mencionados y se compar6 los iniciales con los finales y se saco6 los respectivos

resultados expresados en pasteles.
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GRANDEZAS

CEFALOMETRICAS NORMA | INICIAL | FINAL | CONCLUSION
Se llega a clase

RELACION MOLAR | -3MM -2.2 -2.9 | molar
Se mantuvo pese
a la utilizacién
de aparatologia

ﬁ‘\h:TEL:;Té‘RFACIAL 47° 53° 53° ortoc_joncica,
gracias a la
utilizacion del
microimplante
Se mantiene
distalizado el

POSICION DEL INICIAL molar superior

PRIMER MOLAR (16mm) | 11.34mm | 11.29mm

SUPERIOR FINAL

(18mm)

PLANO OCLUSAL omm -3,6mm 0.43mm Se horizontalizo

A, XI el plano oclusal
El plano oclusal
se horizontalizo

INCLINACION DEL 290 330 269 por que la

PLANO OCLUSAL mandibula se
dirige hacia
abajo y atras
Se mantiene la

EJE FACIAL 90° 81° 81° direccion del
crecimiento
Aumenta por la

PLANO PALATAL 1° 1° 20 intrusion del

molar superior

Cuadro N° 1.- Tabla comparativa paciente 1
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GRANDEZAS
CEFALOMETRICAS NORMA | INICIAL | FINAL CONCLUSION
RELACION MOLAR 2 -3,8 Se llega aclase | molar
-3MM
ALTURA FACIAL 479 470 460 Se disminuye por |n_tru5|on del
INFERIOR molar superior
Se distaliza el molar superior
POSICION DEL PRIMER I(l\lllfscr:nlg)L 144mm | 11.66mm
MOLAR SUPERIOR ' '
FINAL
(18mm)
PLANO OCLUSAL
Omm -3,6mm | 0.24mm Se horizontalizo el plano oclusal
A, Xl
El plano oclusal se horizontalizo
INCLINACION DEL PLANG 22° 22° 23° or que la mandibula se dirige hacia
OCLUSAL porq . g
abajo y atras
EJE FACIAL 90° 88° 98° Crecimiento hacia abajo y atras
PLANO PALATAL 1° 1° 1° Se mantiene el plano palatal

Cuadro N° 2.- Tabla comparativa paciente 2
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GRANDEZAS
CEFALOMETRICAS NORMA | INICIAL | FINAL CONCLUSION
) Se llega a clase | molar
RELACION MOLAR -3MM -9 -2.9
ALTURA FACIAL INFERIOR 47° 440 4q0 | EIAFI disminuye por la
intrusion del molar superior
EDAD + - _
3MM Se mesializa el molar superior
POSICION DEL PRIMER
MOLAR SUPERIOR INICIAL | 12.73mm | 16,26mm
(16mm)
FINAL
(18mm)
PLANO OCLUSAL
Omm 2,2mm Imm Se horizontalizo el plano oclusal
A XI
INCLINACION DEL PLANO 990 200 190 El !olano oclusal se dirige hacia
OCLUSAL arriba y adelante
EJE FACIAL 90° g70 840 El _creC|m|ent0 cambia hacia
arriba y adelante
PLANO PALATAL 10 20 10 El plano |_olalatal se horizontaliza
por intrusion del molar

Cuadro N° 3.- Tabla comparativa paciente 3
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GRANDEZAS
CEFALOMETRICAS NORMA | INICIAL | FINAL CONCLUSION
RELACION MOLAR -3MM 07 2,17 | S¢llega aclase I molar
El AFI se mantiene por intrusion
0] (0] (0]

ALTURA FACIAL INFERIOR 47 55 55 del molar superior

EDAD +

3MM Se distaliza el molar superior

POSICION DEL PRIMER
MOLAR SUPERIOR INICIAL 14mm | 11 mm

(16mm)

FINAL

(18mm)
PLANO OCLUSAL Omm -1,5mm i} Plano oclusal en supraoclusion
A, XI : 2,2mm P
INCLINACION DEL PLANO 290 300 310 El plano oclusal se inclina hacia
OCLUSAL abajo y atras
EJE FACIAL 900 810 819 Se mantiene la direccion del

crecimiento

PLANO PALATAL 1° 1° 1° El plano palatal se mantiene

e Enlarelacién molar el 100% llegé a clase | de Angle.

Cuadro N° 4.- Tabla comparativa paciente 4

e En altura facial inferior el 50% se mantuvo y el otro 50% se disminuyo.

e En la posicion del primer molar superior el resultado es indistinto en cada uno de los

pacientes.

e En plano oclusal a Xi el 75 % el plano oclusal se horizontaliz6 y apenas el 25% se mantuvo

en supraoclusion.

e Inclinacion del plano oclusal el 25 % se dirige hacia arriba y adelante y el 75% se dirige

hacia abajo y atrés.

e El plano palatal en un 100% se mantiene.
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Conclusiones.

Tras haber analizado la posicion inicial y final de los molares en sentido vertical de los
cuatro pacientes en estudio, logré determinar que el mini-implante es una herramienta efectiva para
producir anclaje absoluto éseo, el mismo que  sirvid como apoyo para ejercer una fuerza

ortoddntica y poder alcanzar el objetivo, obteniendo una intrusion verdadera.

Se logro colocar la cantidad de 14 mini-implantes en cuatro pacientes, distribuidos de la
siguiente manera: cuatro mini-implantes en tres pacientes y dos mini-implantes en una, todos ellos
pertenecientes a la Clinica de la Escuela de Post-grado de la Facultad Piloto de Odontologia, y al
cabo 20 semanas se vio una efectividad de intrusion del 100%, como se demostré en los cuadros
comparativos, donde se evalud los molares de los pacientes en el inicio y al final de la aplicacion

del tratamiento con microimplantes.

Recomendaciones.

Recomiendo la utilizacion de microimplantes como anclaje 6seo ortoddncico ya que es un
aditamento complementario para intrusion de los molares superiores a estudiantes y ortodoncistas,
ya que es una herramienta facil y sencilla en su utilizacion, siempre y cuando se haga un analisis

correcto de la posicion vertical del molar.

Ademas sugiero estudiar este documento minuciosamente, ya que aqui se ha amalgamado
algunos de los mas importantes estudios sobre la intrusion de los molares con este dispositivo,

convirtiéndose en un documento valioso para iniciar en la aplicacion de esta técnica.
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