TEMA VI.  APARATOS ORTODÓNCICOS. CLASIFICACIÓN.
Los aparatos ortodóncicos se dividen generalmente  según sus características en fijos o removibles fijos o removibles
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                    Aparatos fijos.

· Son colocados, activados y retirados por el ortodoncista,

· Producen  fuerzas continuas.

· Se pueden realizar todo tipo de movimiento dentario

· Actúan sobre el arco dentario coronal y apical.

· El tiempo de tratamiento se reduce.

· Dificultan la higiene bucal
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Aparatos removibles.

· Son colocados y retirados por el paciente.

· Confeccionados  generalmente de acrílico y alambre.

· Su acción sobre los tejidos vecinos a través de fuerzas intermitentes lo que permite que el paradencio descanse.

· Actúan sobre el arco dental coronario. 

· Movimientos limitados.

· Los movimientos de rotación y gresión no se pueden    realizar.

· Facilitan la higiene bucal.

· En caso de roturas, pueden ser retirados por el paciente para su      reparación.

· Tiempo de tratamiento más  prolongado.

· En caso de dientes hipolásicos, de Hutchinson donde no se pueden colocar bandas.

Clasificación según Ludstrom y  Helgren.

Los clasifican en activos y pasivos.

De acción Directa            Fijos

Removibles

Activos

De acción Indirecta         Fijos

Removibles

Activos:

Activos de acción directa Actúan por medios de resortes, gomas, tornillos.

Activos de acción indirecta: El movimiento se efectúa por la acción de las fuerzas musculares, transmitidas por medio de los aparatos a los dientes.

Pasivos:

Mantienen los dientes en la posición en que se encuentran.

Aparatos de contención                Fijos

Removibles

Pasivos

Mantenedores de Espacio           Fijos

Removibles

Clasificación de Mayoral.

Los clasifican de acuerdo al modo de acción con control del arco dental coronario. y aparatos con control sobre el arco dental coronario y apical.

                                        Aparatos Activos.

Acción Directa

                                                                           Aparatos de arco 

                                                                          Vestibular y lingual.  

                                Aparatos que actúan         Arco lingual.

                                 Sobre el arco dental         Aparatos Removibles        

                                 Coronario.                        Aparatos de anclaje 

                                                                          extraoral

                                                         Técnica de Ricketts

                                 Aparatos con control                    Técnica de Arco Recto                          

                                 del arco dental coronario             Técnica MBT

                                 y apical.                                        Técnica Synergy

Acción Indirecta                                                                          

                                      Movimiento de efectúa por            Pantalla Oral

                                      Acción de las fuerzas                    Plano Inclinado

                                     musculares transmitidas               Activ  funcionales

                                     mediante los aparatos a               Regulador de 

                                     los dientes,                                    funciones
Aparatos de acción sobre el arco dental coronario.

Arco Lingual: Aunque es un aparato  fijo su acción es sobre el arco dental coronario.Se utiliza como 

· Mantenedor de espacio (cuando hay pérdida de los molares temporales)

· Para realizar expansión en caso de apiñamiento.

· Como anclaje.

Aparatos removibles.

Hawley: Diseñado en 1990 por Hawley como aparato de contención consta de un arco vestibular formado por 2 ansas en forma de u a nivel de loas  caninos y ganchos a nivel de los primeros molares permanentes.

 Ha sufrido numerosas modificaciones  se le añaden resortes,tornillos,levante anterior de acrílico ,como mantenedor de espacio.etc.

Adams: Diseñó unos ganchos a nivel de los primeros molares que llevan su nombre y le da más retención., posteriormente otros autores le añadieron tornillos, resortes, etc.

Indicaciones.

· Clase I con vestibuloversión y diastemas (vestibuloversión de incisivos)

· Con rejilla (Hábito de lengua protráctil).

· Con levante anterior (Sobrepase aumentado).

· Mantenedor de espacio:Pérdida de dientes temporales.

Sidlow:

Formado por aditamentos para ligas distal a los caninos  y retenedores a nivel de los primeros molares.

Indicaciones:

Clase I con vestibuloversión y diastemas y sobrepase aumentado.

Coffin: En 1881, este autor diseñó una placa, consistente en un resorte en forma de M en la parte palatina y ganchos tipo Adams a nivel  de los primeros molares., puede o no llevar arco vestibular.

Indicaciones:

Clase I con apiñamiento dentario, para producir expansión de los maxilares.

Tornillos: Se fabrican en diferentes dimensiones y tamaños utilizan para producir expansión.Se colocan en la parte  palatina del lado que se desee expansionar.

Placa de Schwarz: Diseñada en 1938 por este autor consta de varios tornillos para producir diferentes movimientos dentarios.

Aparatos de anclaje cráneo maxilar o  fuerza extabucal.

Tienen su apoyo  fuera de la boca en el cráneo y la nuca, su acción es en los dientes,

Mediante estos aparatos se tiene acción sobre los molares de anclaje, cuando se quieren enderezar para lograr su distalización

. 

Macará  facial;
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 Es un aparato ortopédico utilizado en  los casos de Clase III con  poco desarrollo del maxilar, se produce una disyunción anteroposterior del maxilar.

Conjunto Gorro y mentonera: 

Es un aparto ortopédico utilizado en las Clase III co prognatismo mandibular, se emplea para frenar el crecimiento anteroposterior de la mandíbula.

Aparatos de acción sobre el arco dentario coronal y apical.

Están comprendidas las técnicas fijas, compuestos por los brackets, bandas, elastómeros y arccos de acuerdo al nombre del autor es la técnica.
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Técnica de Arco Recto.

· Técnica de Ricketts

· Técnica Synergy

· Técnica de auto ligado.

· Técnica MBT.
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Quadhelix :Expansión  Maxilar Superior

  :                                         

· Arco de Nance:  Anclaje

· Bihelix: Expansión del maxilar superior.

· Tornillo de Hyrax: Para producir disyunción maxilar(ortopédico)

Activos de acción indirecta.

Su acción se realiza a través de las fuerzas musculares que son transmitidas  por medio de los aparatos a los dientes.

· Pantalla Oral: Respiración bucal por hábitos.

· Plano inclinado de Catalán: Mordida cruzada anterior simple.

· Activador de Bimmler: Síndrome de Clase I, II, III 

· Regulador de  funciones de Fränkel: Síndrome de Clase II, III

· Activador Abierto elástico de Klammt: Síndromes de Clase I,II,II

· Pistas de Planas.

