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" Intreduccién. »

1.Planificscién en el mantenimients del o-pucio;
fl !1onpo trln-currido desde 1la pdrdidn.
. Baaa dentel dol paciente. : s
‘ c-ntidnd de hnolo qut recubre sl dienta ne erupcionldo.
S accuenoil de orupci‘n de les dientes. -
2. '"peiin'rotlrduda del diente pernunente.,‘
nite dol dicnte perlunante. ; St
1grlciono- dehtnlc- y nodifiocoionea del srce duruntc e1-
dounrroll. de la eclusién.

4 Dotcrninnci‘n de ll adecuscién de la lengitud del arce lntee do

on pr oadiliento- plru lnntoner el eaplcio.'
, ' f fdc ll lcngitud del nrco. ,;5;» b
: "3An(11-1a e Nence,
& ylnllinia dn Meyers de la dentici‘n lixtl. , . -
: 36,T-b1a do probabilidudeu para prndecir la suma da 10: -nchon de
'-cnninos y pro-olnrau [ plrtir de eontralaa ¥y laterales.
':7 Indicacienes para mantenederes de espacie ¥ facteres deterninnntea i 
gobornadon per la resccién cempensadera ¢ adaptativa, .
¢,3 Indicucionon parsa nuntenedoreu de - e-pucio.
9 Requisito- para luntonedores de - espacis.

; ;0 Blecciln»dp mantenederes de sspmcie (ventajas y desventsjms).
11, Oonaéfvlei‘n delvenpacio en 1a zonl del primer mslar tauporal.y»b ,
Efla.llnteniliento del espacie en les aegnentos anterioras.Sup. e Inf.
' 13.Hanteni-1ento del espacie en les segmentes pemterieres.
"14.Tipes de-mantenederes de espacie,
Pijes,semifijes,e remevidles,
Con bandms e sin ellas,
Funcienales ¢ né funciensales,
Actives e pasives.
- Combinsdes.

Manteneder de banda y ansa.



» Manteneder de eapscio cen bandas,

Mnntenedor de espncio cen banda y corens cen extenailn diatal.

15.Construccl‘n de manteneder de espacie sin bandas.
Arce lsbial.

Descnneoq_oclusnles.

i Eapoloneé interpreximales.
   ”Grapna. \ _ B ‘
16.luntenedor de cerena y ansa de acers =l cr.ib.
17. thtenedor de ere celade de Willett. 0
lﬂ.luntenedor de tipc puente fijo l-dificuda.‘:?”
'19.Inntenedor de espacie fijo. '

Tipe funciolnl.
, Tipe ne funcienal.
“'Tipo braze de pullncn,o volldo.

“Arce lingual fije. ,
. Arce lingunl fije ¥y relovible.
_Arco lingual paaivc.

20.Retire de les mantenederes fijes.

21.Mantenimiente del espacie en la zqna de1 segunde -anrﬂdecidu;;L
22, Pérdids del segunde melar tempersl antes de la erupcién del —
primer melar permsnente. v
‘23.Manteneder de espacie coindo de ore extensién distal.
24.Mintehi-1ento del espacie en la zena cinina te-p-ril.
2S.l:nteni—1ento del espacie en la zena incisiva temperal.
26.Mnhteniuiento del espaéio en la zena incisiva permanente.
27.Mantenimiente del espacie en zenas de pérdida de varies dienfes,
28 .Prétesis parcial de acrilice. '
29.Prétensis parcial remevible.
30.Prétesis cempletas para nifies.
3i.Aparates para recuperar espacie.
32.Priner molar permanente,
Funcidén lecal disainuida.

Desplezamientes dentmles.



Erupcién inintaz?run'pida de les dientes antagenistas. ‘
33.Pérdida del ‘primer melar permanente antes de la erupcién del
segunde melar. ‘
34.Merdides cruzadas.
35.Merdidas c:;uzndu pesterieres.
36.Merdides cruradas nterieres.
37.iép£tulu lingual cems palenca.
;38.81 plane de merdida, Lo
; 39Jncinivoa -uilml en protuni‘n.
:"40 Protector buell. ' ‘ :
41.Bxcese de capncio en 1nc:laivu uxilarea.
Cenclusién.
Bibliegratia.




‘.fin de hacer prediccionea sebre uns: ‘base. cientificl,reapecto de ltri;
'»nacesidad de -antener el eapacio nedi-nte la realiznci‘n de un'
.aparate. B

. INTRODUCCION. | )

Lh”pérdidn exteipor‘nen de une e més dientes tempermles,difie

re en la edad Yy tipoi de pacientes.Estes efectems,presentsn un pre-

'blena,ln -ayoria de les pacientes cen pérdida prenutura de un ----‘
; diento te-poral,en partlcular ‘en nifies.

‘Bl odont‘logo que brinda sus aervicloa a les niﬁns eat( -bll-f”:
gade = ndquirir eficienci. en el anélisis de 1la denticién cen el -

Un diente se mantiene en su relacién cerrecta en el- arco den-
tsl. co-o resultndo de la accidn de una serie de fuerzas. .

=2 se lltern . ‘elimins unu de las fuerzas.se producir‘n nodir -
ficnciones en relaci‘n a les dientes ndyacentes ¥, habré un deapln-ff

zuniento dentnl,y la crenci‘n de un preblems de eapacio.tras di—--;.

"chus -odificlcionea y -1teruciones 1nf1:natorins y degenerativau.

Ln pérdida prelutura de dientes tenporales,produce laa hnbiqav‘
tuales desviacienes de 105 dientes preximales y antngonistas,a ——

eate respecte hay una gran laber que realizar per el edentélege —

“tretande y obturlndo las cavidades a tiempe evitande que’lns‘ca=i-

ries lleguen a la pulpa ¥,en dltime case tratande les conductns.-—'
Es precise quitar de la mente de les padres,la idea my: urrli :
ganda de que ne vale la pens de ebturar les dientes temperales,v—w-
perque luege se cambian,hay que hacerles ver la inportlnciazde su-
censervacidn,para que gusrden el espacis de les pernnnehtes,que de
stira manera harfen erupcién cen snemmlfas de posicién,y purs asegu
rar una masticacién adecuada al nifie,durante la €peca de crecimien
te méas active,en le que per censiguiente,necesits més gue nunca —-
una buena masticacién,que faveresca la digestién nermal de log ——-
alimentes,
“iCuande a pesar de nuestres esfuerzes,es necesaris extraer =—--

lgin diente temperal,faltande un afle e nds para que haga erupcién
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el dienta pernnnente que le reemplaza,debemes --ntener el espacie.

' Ln pérdidn de dientes permanentes también erigina aneanlfas - -
de pesiciénjtiene capital impertancia la pérdida del primer melar-
la ednd temprans en que hace erupcién diche diente,hmce que en —--
luchol ctlon paca deaapereibidu su erupoi‘n,y 105 familisres del——f'

:niﬂt no le dln i-portlncit.ya quc crncn que B¢ trltn de eire. dien« _”(ft

‘te te-pcrnl,por haber -nlido sin caer nntee ningdn diente. ;
81 odont‘logo que pnrtieipl entuailstnnente en un pregrama de
; ‘ \ revontivn.oon el nivel preaentado,nqagrnrl su. priction g
fevitlr‘ qu luehol niﬁcu ao vuelvan lutiladoa dentnlea gnnlri el -
aprocio de sus pacientes y de les padres de esten,

Gunlri ‘para sf la sstisfaccién de realizar alge en beneficie-
de sus congdnerea. , :

» Uh llntenedor de eapucio N una dentndurt pnrcinl,pueden dev'l

‘var el :specto eatétioo agraduble,purn restablecer su funcién y -‘v

‘pnrn 1npedir 1: np:rici‘n de fonntrina ‘anermales o tn-bién de hibi ,1,f!

 tos lingunlo-.< — . : o
:  Lss pf‘teais purcinlen de acrflice han tenide éxito,en ls: reo
» posict‘n de les dientes inciaivoa temperales auperioreu.

Este tipo de nnntenodoraa,se pueden censtruir para nifiea muy-

'pcqueﬁos,si hay cierte grldo de cboperici‘n e 1nteréa de parte del .

nifle y de mus- pldree,y pr.voclr en el nifie una buenn higiene den-—j
tal en el futuro. ‘
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PLANIFICACION EN XL MANTENIMIENTO DKL ESFACIO.

Pars elkodentdlogo zom importamtes las siguientes considersciones

. &l estudisr el menteaimiento del empacio trss le r&rdidu extelpo-
rixel de diemtes temporsles. : DR

, -TIEMPO: TRASNCURRIDO 'DESLE LA PERDIDA.. : SR
"Eato ructor o8 quizl ol més importamte y meracs ouidudoa- connido :
recién.Si ss. hlbrt de r.dncir un clerrs del oapucio,habitu-l-e--:é

7}gto,tondri luglr durnnto '1 prilar poriodo de 6. uaaol connccutivo-f;”

s la cxtrlccidl.En 1natoncia en que ol odontélogo .lilill UR ————

' diouto prinario.Si todoe los factorss imdican 1s neccaidnd del ==
:anteniuiento del espacio,es mejor colocsr um apsrate tan prouto-k 
.‘cong ses ponihlo,de-pude de ls extrnccié:.En algunom cueon s ~--f;

_"pOIIbll eolfocciolur um- sparate antes d- 1 extrucci&n Y ooloonrﬁilf

l ﬁlo en 1- Iilll sesidn en quo se ls efactus,este aucle ger el —~—e

¢:foquo prarcrible. ' , i

Nunca e-ti indiceds 1= espera vigilante del oierre del --—-—'} 
’5eap-cio doapuda de une extrncci&n sin plalific:cidn del manteni--
aiento del e-pacio.

El odontllogo a menude Ve nifios s los cunleg se les extraje~
ror los dientes,meses y hastia 6 aflos smtes de su primer coxtscte~
keon‘ollo..Puhdin heberse producido ys lameatsbles cambies ex lz ~
oclusidn, sungque se haya producido el cisrre del espacie,s veces -~
pedria ser conveniente reslizar us mamtemedor,por nimguas otra -~
razém,que, el restablecimisnte de la funcidn oclussl mormsl ex ——-
eaa zoma.Tembida podrie comstruccidn de um sparato sctive,recupe-
rador del eapacie perdido,pars después mamtemerle hasta 13 ——~eee -
erupcidéa de los dientes permasentes.

BEDAD DENTAL DEL PACIBNIE.

La edad cromoldgica del paciemte no es importante,como su edad ~-
evalutive.las fechas promedio de srupcidz,mo deben de imfluir —--
sebre las decisiomes comceraiemtes a la comstruccidén de un mante-

dor de ¢spacio: soan gramdes las variaciomes em la épocs de ~weaw
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‘erupciém de los diemtes. _

No es rsro obserxrver prenolarea que erupciomsron s los 8 afion
perc ls situscidém extrema,es el suchachito de 15 sfios que adm ~--
conserva lo= molares temporales,y tieme les de reemplazo ea las--
etapes fiwmles del desarrollo,y la erupciél.Grdn eatudil 18w~

7ap-r1cidn ‘de.les dieutea permanentes segin el dnanrrollo radicu--
'lar,obeervnndo en laa r-diograf(au en el memento d- 1; s-ergenc{n
halld que 1ls msyoris de los dientes erupcionados,cunndo se han —-
formado 3/4 partea de.la rniz,cualquieru sec 1ls edad cronolégica-‘
t_dnl liﬁo.Ux létodo blaldo en estas obuervtciones es més de fiuxu~,‘
en 1o predicci‘n de lsa tpnricidn de los dismtes de reemplezo que-
otre besade,en las edadea promedie de erupcidnm.

Pefo hay que temer em cuemta que la edad en que s perdid ~-
i cl dieute tenporal,puede influir sebre la épocl de .puricidn del~
: rea-plazante .Varios estudioa indican que la pérﬁidn de un lOllr -
temporal antes de los 7 afios (edmd cronolégicl) padecerd un- ——
e-ergencin retrsseda del reelplazante,nientraa que la pérdida —
‘_poaterior ® lon 7 afios cosduce a uma erupcién tenpranl. '

I -.gnitud de ese efecte dismimuye com la edad.Em etrss ---
pilubrna,si se pierde um molsr temperal a los 4 afiem,ls spsricidm
del premolar pedrfs demorarse hasta 1 afle,y su apariciém se¢ predu
ciriakei ia etapa de la tersimacién de la ra{z.5i el mismo molar-
se perdiera s les 6 afios,le prebable seris uma demorsa de 6 mesen—
la erﬁpcidl acomteceria al scercarse el momento del desarrelle ~—
radiculsr completos.

CANTIDAD DE HUESO QUZE HECUBRE EL DIENTE NO LRUPCIONADO.

Las predicciemes de 1ls» spariciédm de los diemtes,bssados sobre el-
desarrelle rsdiculsr y la edad ex que se perdid el diente tempo--
ral,mo som de fiar,si el huese que recubre el dieate permamente -
ha sido destruide por la imfeccidnm.

En €3ty situacidm,la sparicidém del diente permanemte suele -~

estar scelersda.Em algumss instamcises,el diemte hasta puede ~———
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smerger cen un i!niuu de fermacién rndicﬁlnr.cunhdo Be preduje w=-
unm pérdide de huese antes,que 3/4 partes de la riéfz del diente -
permanente se hayan fermade,es mejer ne cenfiar en que la erup-—-

ci‘n este muy lcelerldn.En vez pevea el manteneder de espacie y--

udviertn 2 les padres,que el npnrato pedris ser neceanrio a‘lo — T

pcr poco tiempe., .
341 hay huepe recubriendo las corcnns es fécil predecir,que -
n. ac produciri 1u erupci‘n,por -uchoa neees.eati indicade un ,_-'

uparut. para nlntener enpncic.ﬂna gu!u pare 1s predicciln de 1w -"5ﬂ~

emergencia,en que len prelollros en erupci‘n,suelen requerir ———
4 a5 leaéa _para desplazarse 1 mm en el huese,medide en una radie
gr-fiu de aleta merdible.Es lenos de fimr este métede que el ~w=—-
basade en el desnrrollo radiculnr.

" SECUENCIA DE ERUPCION DE LOS DIENTES. : ‘
Bl edentélege debe ebservar la relscién de les dientes en ferna--
ciin'y erupci‘h,oon.ioa dientgavadylcenfes al espacie creade, .
' Per 1a pérdidi prematura de un diente,per ejemple-5Si se ha ~ -
perdide extemperénesmente uh segunde molar ténp.rnl,y el segunde-
melar pernanente estd sdelsntade sl segunde premelar en la erup--
cién, hay 1i pesibilidad de que el melar ejerzs une fuerzs podeig~
ﬁn'agbre el brilero perlnnehte,lo cual 10‘11evar£ n'mgaillizarse—
¥ scupar plfte del espacie destinmsde al megunde prénolar.

Se dé una situscién similar,si se pierde premstursmente el -
primer melar temporal,y el incisive lateral permanente se hallaré
en etapa activa de erupcién.

La erupcién del incisive lateral permanente,a menude preveca
ré un meviwiente distal,del canine tempeoral,y uns ecupacidn del -
espacie requeride psr el primer premelsr.Esta situscidn 2 menude-
wva scompafiade per un desplazamiente,de la linea mediz haciaz 1a -
zena de la pérdida.En el arce inferier puede preducirse ung ~——--

"cafda hecia sdentre" del segmente anterier cen preduccién de —--
una sebremerdida incrementada.
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ERUPCION RETRASADA LEL DIENTE PERMANENTE.

A menude se ve,que los diesmtes permamentes estém,imdividualmente-
retrasades em su desarrollo y,per cemsiguiemte,en su erupcidém.

- No- &8 rare ob-ervar dientes por-anentos parcillnente totoni-
do- ) u:u desviacién on 1 via de erupci‘:,quo provoc-ra uRg wm—-
erupci‘n retrasada, anor:nl En culo. de este tipo -u-lc ser nccoun
rie extrner el diunte tcnporﬂl,c.natrﬂir um nlntcned.r de e-plcio :
v pcrnitir que el diente par:anente crupciona ¥ llﬂll e po-iciln}u
Znorlnl.;‘ s R o ‘w;,: '
' AUSE'NGIA concanxm DEL DIENTK PERMANENTE.

"En 1a ausencis congénitn del diente perulnente,da~reenplnzo,bl -

odont‘logo dobe decidir 8l es prudento intentaxr 1- connervnci‘n -

_del enpncio pnr lucho' nﬁos,hant: que. se. puedn realizar ll restnu'

raciém fi;.,‘ i es lejor dejar que: .l elp-cio :e cierre.En --~-—iJ'

'plcieltea de ente tipo,e- inportnnte ia cemsulta con el ortodon——
cistl.an p-rticular ui exi-te una llll ocluaién n el lonento del
fexincn.‘ : , ,

81 me -decide que se ha de perlitir el cierre del enpncio.--—
Tars vez,si es que alguna =ze preducirdé,el movimieate paralele de-
les d;eite- ndy-celteq}Por le tante,el ertedemcists deberd cemg—r
truir ﬁn ipnrnty,qne gﬁié los diemtes en pisici‘n deseadn.

El aspecte gis impertante del~prob1ena;da1 -niteninientuidel

espscie,es la presemtacidm de los problemas existentes a2 les pa-- N

dren._

‘Ldi odont‘logon deberi:n tosarse tiempo,suficiente,pars —w——-
explicar la situsciém y discutir 1s pesibilidad de gemersciém de~
uRa futuri meloclusidn,si me se tomsm les pases adecuades para —-
asntener el espacie,e guiar el dessrrelle,de 1s oclusids.

Los padres debem ser informsdos,de la maleclusidr eximstemte—
Y se¢ les debe comtar ,come ls pérdida de um diemte temporal, é —-
permamente comtribuird ha esta situaciéa.
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“ Del lia-o -odo.lo- odcntdlogol deberin dejnr biél en clare -
lfque el llntenedor de espucio ne corregird ningunn -nlocluni‘n ——
existemte,y que séle prevendrd,que un- situscién dpgfnvortble,ne-

“anviertl on nlgo peer o -is co-plicldv. ’

ni imc'xon»s m?.nmuﬁs Y MODIPICACIONES DEL ARCO
 DURANTE EL 'DESARROLLO DE LA OCLUSION. j Sl
;Ll”superviai‘n de lu denticién en Iu avcluciin Yy 1- toln de -—-—-."

-_itenp.rnl y per-unonto.Ll rovini‘n do eatndiol clilico- de Btuno -'va'>ﬁ

'j:prtporcionnr( un co:ociniento esceneial p-r- el odont‘logc quo e

 traté niﬂo-;vf_ R
Se ‘tel 'rtnllodf;o 'de(e'tudio dnv
tiﬂou,en diversus‘etnp

lavdenticiin "e-poral d"aof-

‘npornl.u-n con: elpacio- entrﬂ

‘l diente-,otrn -11 .11.'.1w

”»eutrﬁbun des clares diuutelll,uno entre el cnnilo inferior y el~
.f priner -clnr te-porul,y 01 otro eltr‘ ol ilcinivo 1uternl 'npori-fl ;
f»or ¥y el OllilO tenp-rnl eltol asplciol hnn aido dcnolinadoa,-——-—7,_
ki'esp-ciou de prinutea",, .
" Baume observl que,dosdc -lrededor de les 4 efios hasta la ——
vﬂerupci&n de 105 lolaree perln:entes,llu dinenciones s-gitale- denk
les arcos dentalea 1) nnntienen eaencinlmente innlteradaa.?uede -
preducirse uns ligera dislinucién de enta dimemsiém,ym ceme resul
tade de la migracién mesial del segumde molar teiparnl,junto —e
después de la erupcidm o por caries proximales de les melares.
Séle medificaciomes mimimes se produjerom em la dimemsién -~

tramsversal de les arces temperales,superier e ixferior,durlhte -
el perfedo de los 3 1/2 a los 6 afios.

el delarrolln,y ne: 1el exnlin‘ en'bnscuf<_,f
;ds'noditic-ciolel -orfol‘gicnl.rueron hlllldll dol torlu- del -——:"

aEI enpncialiento da lu dentici‘n telporal ern,-l plrecer .._”,¥5>f

. congénito :ntaa que evolutiv-.Loa arcoa espacindoa cen frecuemcia



St Ul: ltﬂdiC oonplrativo do lo- lodelua do 60 niﬂt-.tnto- ——
‘y d@-puéa de les melares porllnentcn.rovel‘ trea claaea de njuatc
melar. nersal. '

~ia presencis do va Plane ,*#m# cen un escalin mes

1un;d0lp1.s.nionto ;clprnuo dc 10- no erI intorioros.hloin 01 -———

: o-pncio de’ pri-nto,:l orupcionnr 01 prinor nolur per-nnonto. e
L ’,3.—Lu pro-oncin do um pllno:torlinnl rocto y nrcos to-pazgq+;'

'Jno tenlinll rcoto on nonntl p-ro quu en nln 1dell 1s ooluai‘n que”
fdeju un’ 0-0.1‘n -0-1:1.

80 1105‘ ala oclu-i‘n nolur perl-nentc correctn,por un dea-i
*\pluz-lionto -oniul tnrdio,do lou nolnroa to-poralo- inferitroa. :

El escal‘n diatal(onnndo 1a cara dintnl del uegundo nolar--45,~
“~tenpor|1 inferier,queds per distal de la del superier)es unor-nl-'”'

Y indioio de fornnoi‘n,do una nulocluai‘n de clase II. S
' En un estudie pesterier Baume inforll,aobre 1: Qhairvnci‘n - ;1
tde les medeles serimdes de 60 nifies.Las sbservacisnes fueren efec
tuadas en el memente de erupcién de les incisives permanentes,me-~
preducia un enssnchemients transversal de les sarces,repreasenta -—-
un precese fiesieldgice,para dar espscie a les incisives permanen-

tes eTupcienantes cen sus mayores didmetres mesiedistanles. a
Este ensanchamiente era preducide per el crecimiente alvee—«

lar lateral y frental durante la épeca de la srupcién de.les inci
gives.
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perlunentea,el incranento -edio en la zonn intercnnina era -nyor-
en el arce auperior,que en el inferior.El incremente ers tumbidn--
-ayor en 105 arces temperales superieres e inferieres sntes cerra-
dos,que en. les espaciades.

' En el arco 1nferior.1a mayer tendencia a creciuiento lateral-
fué obnorvndl durnnte 1- erupci‘n de 1on inciuivoa 1utcrule-.-~--
nientrna qua en el arco supdrior,aa producil durunte ls erupcién -

de les 1ncinivoa centrnles.A vocen ao producig un espncinliento —
f"secundariov”de lon 1nciaivos tenporulos auperiores cuundo '1;:

ne’ deeurrollldo arce auperi-r.ae enannch: alge snte 1a erupci‘n -
-de les inciaivos centrulea pernanentea. '

‘Tes lollras te-poralen eaplcildoe,en genersl -preducen un w——

-11nenniento flvornble,de le= 1neiaivos per-lnenteu,lientrnl que -

;el 40$ de loa lrcoa ein eapgcioa,producen seglentos anterioren --f  
fnpiﬁndoa. S ' . ‘ ' ;
: DETBRIINAOION DE LA ADECUAGION ‘DB LA LONGITUD DEL AROO
" mm DE L0S. PROCR’DIIIKMOS PARA mmsn'

EL ESPACIO. ,
‘El odont‘logo,enfrentldo cen el problenu de -untener el espacio —
después de la pérdidl de un diente te-poral gsele e de varies,debe-
mirar nés alld, del entade innediato de la denticién y debe penaar—»
en tér-in-u de deaarrolla de les arces dentalea v establecimiente-
de una. dentici‘n cen una eclusién funcienal.Este es en particular-
impertante dursnte el periede de la denticién ténporal y mixta.Ha-
‘de estqblqcer,el‘tnn:ﬂo,de les dientes permanentes aun sin erupcie
inar,espedificanente les ubicsdes per delante de les primeres ——-—-
melares pernnnentes.

También debe determinar ls cantidsd de espacis,que se necesi-
ta para el alineamiente cerrecte de les dientes permanentes antew-
rieres més ain debe temar en cuenta la cantidad de mevimiente me--
sial de les primeres melares permanentes,que se producird después-

de la pérdida de los melares temperales y la erupcién del segunde-
premelar.
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Bs un heche uoaptnﬂu que ls circunfercnciu del arce diaronibla
(lemgitud del sroe)que pse suele cemcidersr ls dintemrcie de 1r cara-
mesial del priuer nolur persisnente de ua lade,a la cara ‘neaiul del
prllor lolnr perlnlnnto del lade opue-tc.dilni:uye co-stnntelelte -
adn L el curse del’ trutuniento .rttdo-cioo es pece 1o que se puedef

h-cur por sumentarla.Hay que TeCOROCHT Que cada &rce em realidnd se" ‘

aoortu per el desgnatc proxinnl ¥ per el -ovinionto distal de loe--‘ v
'prinurol perlanontou,dur:ntn 1.: onnbiou de cientel.Moorraol 1nfor-,

né quo 1 1ong1tud ‘nedia de) lrco es nlgo intorior a 10: 18 siles ==
que 8 leB 3.Este es el resultado de uas reducciéxn,en la lenmgitud de
anbes arces dénfalea,producidu eatre les 10 y 14 aﬁos,pof el reema-

pquo_dq_lop melares tn-poralai con les premelares peraasnentes.

- 'Mills sfectué mediciemes del mmche y large del lrco'deatﬁl:e:-,‘

1253 mifies de 6.6 & 19.5 afies,tedes cen meutresclusién de les mols~
re-;El inchu nixilo del arce demtal,ul parecer habia quedado eata——
blecidc,untea ‘de ll erupcidn de les segundos ‘premolures y camnines ~

la 1onsitud del arce temdfs a decrecer cen les afios .Ls lemgitud --

del arce em les des nexoa,nulentnbn us premedis de 1,05 mm,
Alrededer de les 11,5 afios comenzebs & disminulr .Em las zifias
la loigitud del arco superior era 0.45mm imferior & les 19.5 ufies-

que a les 6.6 .Em les varenes,sl arce superier medis miés . menss 1o

misxs ox las des edades,

La lomgitud del arce inferier suxextaba ligerssemte,después --
diemimuia significativanexto‘oo: la edad.Durante el periede de v~
12.9 afies dia-;nuy‘ 2.12 am en les vareaes,5.06 en las aniflas.

El snche del arce alcamza su méxime enxtre les 11 y 12 afies com

un aumente medio ds 1.2 mm., A les 19 afies ¢l anche a vuelte cagi ~-
tetalmente a la medida tetsl,
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ANALISIS DE LA LONGITUD DEL ARCO.

ANALISIS LUE NANCE: Namce cesoluyé,ceme resultade de sus cempletes—
estudioh,quu la lengitud del arce d.ntal de ls care mesial de um ~-
priler melar persanente inferier,hasts la del 1lade spueste siempre-

se ucortl durante ls tramsiciém del periodo de la dentici‘n -ixtl —;~“'

al dc la permanemts.

‘e ﬁnicl veE que puade tuncltlr la 1ongitud del arco,adn Qurar |

te el trntalielts ortodolcico.en ounldo lon 1ncisivon,luestrén uR@a-
‘ inclinlcill lilgull lxornal.o cuande les prilaron -olnre- perlanen-f;
tes se han deaplnzad. hacis mesisl per la extracciés prematurs de -
. les msegumdes melares tolparulel.Nnnce obnerv‘ ademds,que on 8] —~=m
‘ pnciento medie existe uma deriva de 1.7 mm entre les anches combing

‘doa neniodiatalnento,de e primeres y. segundon Relares tonporalca—

infcriorcs y el canine tanpornl,reapecto ‘de les anches: co-binndo: -:’

-eniodiltnle- d- les disates pernalentin oorrespondienteu sex neye-
. res loa tnnpcralos.nsta diferenciu entrs lo- ‘amches tetales -eaio—n o
dintal de les cerrespendisntes tres dieates temperales o el arce -, *
superisr,y les tres permanentss que les reemplazan es de séle 0.9mm
Meerrees,psin embarge mentré que 1s pérdidn de espacie ex el «-

lnxilnr inferier es de 3.9um en leos vareaes,y 4.8mm en la -ujer —
durnnto el cambie de la demticiénm.

Para un andlisis de la demticiém mixte em lesgitudide:srce =--
similar s ls demestrads per Namce,hacea falim les siguienies mate--
risles;un compds de extremes sgugzades,radiegrafias periapicales -
temadas cen cuidadesa técmice,uns regls milimetrada,um treze &e e
slumbre de bremce ée 6.725mm y une tarjeta de 3x5 cem remglemes -~-<
dende anetar las medicienes,as{ come les medeles de eatudie.

Primere s mide el anche de les cuatre imcisives permameates~~
iaferieres erupciemades.Hay que determinmar el amche real amtes que-
el espucie que ecupam les imcisives ex el arce.Se registrdm las —w-
medicienes individumles.El amche de les camines y premelares iafe--

rieres sin erupcienar,serd entemces medide sebre lap radiegrafias—-
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e registrarin las mediclenes esti-ntivna Si une de les pre.olures-

stuviera retads,pedrd utiliznrse la medicién del diente cerremspen-
jente del lade epueste de la beca.Eate dard un indicie del eppacio
ue se necesita para acemedar tedes les dientes permanentes anteris
'‘es al primer lolar.El pase aigdiente es deteriihar'ln cnntidnd de~
rspacio diaponible p-rl les dientea per-nnentea vy eeto puade logrlr
e de la manera siguiente.

Se tema el alambre de 0. 725!1 do ligadurn de bronce,y ge le -

ldaptn al urc. dentnl,sobre lls caraa oclutales,deade la clrl noﬁ—~37;

tial del priler melar permanente-de un’ lldo,haeta la del 1ldo opuea o

‘¢ .E1 salambre pasaré sebre las cdspidqa vestibullrea de les dientea
esterieres y lee bordee incis-lea de les anterioreé.A esta medida-
ie le reatln 3.4mm que es la proporci‘n que se espera que se acer--
ten les: arcos per. el desplazaliento mesial de les prileroa nolnrea-~_
:ernanentea.Por colplraci‘n de éatas des ledidaa,al odont‘l-go pue- o
ie predecir,con bastante exactitud ln insuficiencia o suficiencin -
lel arce de circunferencim. ‘

. Algunoa prefleren utilizar una regla nili-etr-dn flexible pnru'
ystablecer la lengitud del arce dispenible.Se le adapta al arce tll
teme @e hize cen el alambre y se lee directumente en nilinétroa.

ANALISIS DE LA DENTICION MIXTA,DE NOYERS.

1 anélisie acensejade per Meyers,tiene uns cantidad de ventajms ~-
nede ser colpletado‘enyla beca e en les xodeloe,y‘ae puéde emplear
m las des arcadas.El andlisis estd basade #n que hay una cerrela--
‘ién precisa del tamafie de les dientes,y que une puede medir un _—
liente ¢ un grupe de dientes y predecir cen exactitud la medida de-
.8 demds dientes de la -iana beca.Les incisives inferieres come —
'rupcienan temprane en la denticién mixta,y pueden ser medides cen-
ixactitud,han side les elegider para predecir el tamafie de los Bung
‘leres y también de les dientes pesterieres inferieres.

Meyers sugerid el precedimiente siguiente para determinar el -

apacie dispenible para les dientes en el arce inferier.
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l.~Eidm ol -nyor dillotro nepiedistal de cada une de lea cuatre —=-
imcimives inferieres,cen ayuda de um calibre de Beley y regisire
la oifra.
2.-Dcternine ln onntid-d de nlpnois.quo e necouitu para el alineg- -
,liunto de. 10- 1nc1-1v0l este se puede. logrcr asijpenga el calibre ;
dc Boloy on ua vtlur 1gun1 s le lull de les anches del imcisive-
ﬂcontrnl Yy el 1utornl 1zqu10rdol.Pongn una pumta del onlibre eR -
'1- lilou ludil onxrc lll contrllol.y yea dondo tocl la otru —
‘_'pnltu.lt 1faec dol ‘arce dentsl sebre sl lade. 1squierdo.lnxquc F;
sebre ¢l diente ¢ ¢l medele el pumte precise demde tecé 1a puntu‘
distal del calibre de Beley.Ente representa el punte en que ———-
qucdnr( la cara distel del 1uoilivo lateral, cua-do eaté correc=-

.;”tlnonto -11:0.do.ropita el proendilionto pnra 01 lade opuanto -
‘del arce,

'3.—Doternine la onntidnd de espacie dispemible para el cuninu perma.
. nonto y les pr-lolarol deapudo de alimesdes les 1nciuivou.a-to -
ae side desde el ‘punte marcade ex la lines d-l arce hasta lu ews
cara mesial del primer melar p-rnunentc.Eltn distancia es el =
espacie dispenible para les premelarss y el canize persamentes,-
asi ceme para la adaptaciéa del priner'nolar pernaments, ;
4.-Parn prcd-cir les anuhou cembinades de camime Yy pre-ollreu infe~
~rieres -yﬁdese cen lm tabla de prebabilidades.
Ubique al tepe de la tabla inferisr el valer,al teps de URG ~w=-
celumma que mds se apreximes a la suma de les anches de les 4 —=-
incisives inferieres.Juste debaje de la cifra recidm udbiceds ——-
estd imdiceda la gema de valeree para tedeos les tamafies de Pre~-
melares y canines que se dan con incisives dsl tamafle sefizlgde.
Per le general se utiliza,la cifra al nivel del 75% pués se ha--
viste que es le mds prédctice desde el pumte ds vista clinice.
5.~Compute la cantidad de espacie remamsate en &l arce Para la —--—-
sdaptacidén del primer melar permanente,
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Se resta 1a cifra del tamafie estimade,de casime y premelares—-
del espacio medide.Ue este valer se rests la cantidad que se espera
que .ge deaplacé mesiglmente el primer melar permanente,
' Se ha de supeaer que el'priler melar permanente se desplazaré-
'hacia mesisl ‘per- le menmes 1. 7-. Doupuds de anetar tedes les vnlo-ﬂ"
Tes es pesible establecer hién 1a -itunciln en cuante a eaplcio tnpyfjrﬁ

alhas arcades.

i+ TABLA DB PROBABILIDADES PARA PREDECIR LA SUMA B LOS
U ANCHOS ‘DB CANIROS Y PR!IOLARES o
A PARTIR DR ANTERIORES '
© INPERIORES.

21 /1 2 = 19,5 20 20,5 21 21,5 22 22,5 23 23,5 24 24,5 25

95% 21.6 21.8 22.1 22.4 22.7 22.923.2 23.5 23.8 24 24.3 24.6 -
- 85% - 21 - 21.3 21.5 21.8 22.1 224 22.6 22.9 23,2 23.5 23.T7 24 -
75ff'j'. 20.6 :20.9 21.2° 21 5”21;8 22 22,3 22.6 22.9?23.1,23.4423.7 e
65% 20.4 20.6 20,9 21,2 21.5 218 22 22,3 22.6 22.8 23.1 23.4 .
508 20° - 20.3 20.6 20.8 21.1 214 21.7 21.9 22.2‘22.5 22,8 23
5% ' 19.6 19,9 20;2,20.5 20.8 21 21,3 21.6 21.9 22.1 22.4 22.7
25% 19.4 19,7 19.9 20.2 20.5 208 21 - 21.3 21.6 21.9 22.1 22.4
5% 18.5 18.8 19 -19.3 19.6 199 20.1 20.4 20.7 21 21.2°21.5

Tablas de prebabilidades para calcular el tamafie de canines ¥
rreselares ne erupcienades.la tabla superier es del arce superier =
nida y ebtenga la suma de ler anches de les imncisives permanemteg——
‘imferieres y halle asf{ ese valer ex la celumma,ebtenga el valer de—~
les amches esperades para canines y premelares em el mivel de preba
bilidades que desee emplear.Em gemeral se emplea el 75%.Les imcisi-
ves inferieres permitem predecir para el arce superiesr e imnferier.

TABLA DE PROBABILIDADES FARA PREDECIR LA SUMA DE LOS

ANCHOS DE CANINOS Y PREMOLARES
A FPARTIR DE ANTERIORES

INFPERIORES.

2 3171 2=19.5 20 20.5 21 21.5 22 22.5 23 23.5 24 24.5 25
95% 21.1 21.4 21.7 22 22,3 22.6 22.9 23.2 23,5 23.8 24.1 24.4
85% 20.5 20.8 21.1 21,4 21.7 22 22.3 22.6 22.9 23.5 23.5 23.8
5% 20.1 20.4 20.7 21 21,3 21.6 21.9 22.2 22.5 22.8 23.1 23.4
65% 19.8 20.1 20.4 20.7 21 21.3 21.6 21.9 22.2 22.5 22.8 23.1
50% 19.4 19.7 20 20,3 20.6 20.9 21.2 21.5 21.8 22.1 22.4 22.7
5% 19 19.3 19.6 19.9 20.2 20.5 20.8 21.1 21.4 21.7 22 22.3
254 18.7 19  19.3 19.6 19.9 20.2 20.5 20.8 21.1 21.4 21.7 22
15% 18.4 18.7 19 19.3 1Y.6 19.8 20.1 20.4 20.7 21 21.3 21.6

54 17.7 18 18.3 18.6 18.9 19.2° 19.5 19.8 20.1 20.4 20.7 21
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_INbIcAcIONES'PARA MANTENEDORES DE ESPACIO Y PACTORES
DETERMINANTES GOBERNADOS POR LA REACCION
COMPENSADORA O ADAPTATIVA.
. Siemprs quc se pierde un dienta decidue antes del tiempe en -
. que eato dobieru sourrir en cendicienes nornnla-,y que prediapungt
’~a1 paciente a uns lllocluniin,dcberi celecarse un -nutenedur de =
eapacio. '

En oo-cionee is pérdidn de un diente lnterior,puede exigir un
~7Inntenedor de oapucio,por metives eatéticos,fiai-ltgicna ¥ paieol‘y
gicoa,no existen nermas derinitivua pura determinar si reaultnri -
uns mala eclusién,debide & una pérdida prematurs de un diente -—---
dociduc.

Pero existen llgunou principies que deberin eer estudiudon -
cuidadesamente untee de temar una ‘decisién. ‘ ; o
Cuande un diente decidue ha aido perdide prennturlnente,el e’
| dentista deberd preguntarse:

‘le=zha side trasternade el equilibrio? , .

2.-z8e adaptard la naturalezs ha este cambie f-vorable"‘dég-
faverablemente? 7

3.=ies 1la pérdida del diente o les dientes capdz de estimular
funcién muscular e hébites anermales?

4,~38eré 1la eclusién suficiente,a través de la accién de ———
plane inclinsde de les dientes sntagenistas,pars evitar 1la
nigracién hacis las zenss deadentadas?

5.~81 ya existe maleclusién,;tendrd este mlgin efecte en el -
espacie cresde per ls pérdids de un diente decidue?

6.~icéme puede afectar la pérdida del diente decidue,sl =isu-
tiempe de erupcién del diente permanente?

7.=31 un espacie de un diente decidus,ss requiere celecar un-

manteneder de espacie,ijde que tipe deberd ser éste?
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l.~La pérdids de ﬁn incisive superier e~;nferior de'la-bqqa -

de un nifie de 4 § 5 afies,en que existen les llamades espacies del-

desarrelle,se cenvierte principalmente en uns censideracién estéti
ca,El espacie ne suele cerrarse si lm erupcién es nermsl.

Pugde ger neceplrio posteriirtente,cersiorarae de,gue el w——
~dient§,pefinnente nigj?erupciin qpoitunalqnta,y‘que ne sea reteni-
de pof une cripta ésea ¢ uns barrera de iﬁcoai,ﬁue algunas veces -
- sucede. en cases de pérdida prelatura,pero la colocuci‘n del lante-
;Tnedor de eapacio quizi sea innecesarin. ’
‘ : Co-o 1a srcada inferier en 1a que eati contenida dentr. de 1a
etra arcada,ls pérdidg de una unidad estructural suele exigir —————
lantenilienfo cen ilyor frecuencia.Este es él case en les aeglen-
tes posteriorea en.les que ha side trastornado el equilibrio, ——
bdebid. g 1a pérdid- de - la relscidn de contactc pr-xi-al ¥ en que -
el diente,nntagonlntaqse annusnt;u_Mib:e‘;h:ru parn hacer erupci‘n
hucia una'posici‘n inadecusda.Aunque exista un frast.rno en el ——- v
equiiibrio,del Siétépgbeaiohatogﬁltic--bor 1a»pérdida«de un diente
decidue,deberdn cenaiderarse algunes etres facteres untes de apre-
surarse n'querer celscar un nanfenedor de espacie. »

2.-Se adaptardn las estructuras a las cendicienes cambiantes-
en forma faversble e desfaverable?.Une de les atributes mds sebre-
salientes del erganieme humane €s su capscidad para scemedarse a-—
les est{mules ambientales.

La ortodonciu misma ha side censiderada per algunes ceme una-~
reaccién de adaptacidn a presiines @activas.Generalmente la pérdida
prematura de un diente decidue en les segonentes anterieres supgr-—

rier e inferier ne representa un preblema.
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Les dientes centigues ssumen la cargR de ls eclusién ¥ la ==
mucesa recubre &l agujere dsjsde per la extracciém,hasta que huce-
erupcién el diente permanente.Es ecacienes,el huese que llena esta
‘zena puede ser muy :u-iltonfo,a 1ls erupcién del dients permunente-
'y deberd qdf esbservade.0 1la iuco-a.il -d;pturoo & las exigercigs -
funcienales y prunionalei e jercidas pcr‘ol bele alimenticie,pusde-
,torn-rl- tibrona y més rcniutonto a la ruerza eruptivn,exigiondo-—
.que 01 d-ntiata hagl ﬂll 1501.163 en los- tejiden roniatentes para—l
porlitir la: arupci‘u del dianto.asi las cesas pueden presentarse -
cen secuslas faverables y desfaverales.

81 se pierde un dieate decidue pesterier inepertunamente um -
pncieite puodi en scacienss ua hdbite de preyscoida 11ngutl on wm=
'oata zona que. sirve para masntener sbierts el espacie. '

Ke ttdos les "ticl" musculares sen faverables cuande se ase~-
ciaa cen la pérdida de un diente deoidu.,lo que nos cemduce & l& -
’fliguionto prsgultl. )

3.«Lla pérdida de um dieate o dientessestimulard la funciém —
muscular anermil = les hibit'u?.nientrgs que la pérdida premsturs-
de les dientes decidues,preveca actividad musoular de adaptacién -
que sirve para cemservar el espacle necesarie en algunes cases ——-
existen etres cases em les que esa aotivided muscular agrava la =—
nulocluailn;bu~apurioi‘n de hdbites musculares sgermales,tales =«
ceme la n@rdodura de 1z lengua e el carrills,é quizd el hdébite de-
chuparse les dedes,si el diente falitamte es un diente anterier,—--
puede prevecar mérdida abierta y maleclusién.les mantenederes de -
eapacie pueden svitar este fenémens.

4.-;8erd suficiente la eclusidn,a través de la accién de plane
inclinude de les dientes epuestes,para evitar le migracién de les-
dientes hacia el drea desdentada?.Esta pregunia desde luego,se —-w
refiere a 1la pérdida de les canines decidues y ¢l primere y segunde
melares decidues.Ceme la merfelegfa cumpfdea e¢ntéd menes definida -~

que en lu dentioifén permamente,y ceme el centacte seclusal en pesi-
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cién cénirica es séle nonéntdneo e imeficegz,es imitil esperar que~
les planes| inclinades de la denticién decidua conserven el espacie
a,las cuspides bién defimidas gque se encuentran bién ~-
das é;n les dientes antngoniutna mantendrén el espacie.
| cases sen excepcionoa,con ln tendencia. ‘hacia una ;----—,"
merdida be
pesteriere

e & berde @ um plamne terminal al ras de les negnentos-
en las donticionea deciduas y mixta,hasta la pérdida—

de les Be doa melares deciduoa,la interdigittci‘n buscada’ ea.una ‘
entidad pd e frecuente clinicamente.Ea realidad con un contaeto -
ouaﬁidéo bexde a borde,el desplazamiente de 10- dientes contignos-

al eapacie permite la imterdigitaciém de clase II.Para evitar este
deres de espacie sen de capital impertancia,

e hace la pérﬁida prenaturakde'ul digntefdcciduo~nl -e

les manten

- 5e=ig
' fiéqpo'de: rﬁpciln del diente'petinnento?.El ls -ayor'parte;do~1§- :
'¢aa--'1n‘c pci‘n'dol diente permanente se acelera y aparece ea la
. 2l antes del tienpo que hubiera aparecido xor-allento -
tes deciduoa hubieran side exfeliades norlalnento. |

viate que les primeres premelares han heclie erupci‘n‘en
las becas

utilizgci‘

dos en ecCa

e nifies hasta de 7 afies de edad,que es muy temprane,la-
de un manteneder de espacie remevible sebre les teji--

ienes estimula la erupciéa prematurs,
la e

benéfice.A
~de huaso,y

pcién acelerada del diente permanente es um fenémens —-
veces el alveels Gel diente decidue extralde se llens ~

les tejides supraslveelares ferman uma red fibresg ———-

cubriende e¢sta zenz,y el huess ne se reabserbe rédpidamente,come ~-

ser{a cenveniente,e laB mucesas ne abrer pase &l diente permanenmte
en erupcién,retrusande este fenémene indefimidamente.BEsta es péle-

una de las m{ltiples razeres de que es impertante hacer radiegra--
f{as periédicas.Puede ser necesarie certar les tejides e raspar el
huese resigtente.Si les mismes diehtes en les tres soegmentesd ————w
restantes han heche erupcién y adn ne aparece clfnicamente el =——-

diente para el cual se ha censervade el espacie,=s cerrects ————w—-




presunir que ol tejido entre el diente y 1w buc' "‘  ; |
retrasande su erupci‘n.En ounlquier case,ne hacemes ningdn dlﬁo nl

cortarle.

_ 6.—81 ya. exiate nalocluoiln,anract-ré al eapncio crendo pnr{-*-"
1a pérdidu dsl. diente deciduo? L- respueatn dep,nd rdol tipo de :
,nnlocluai‘n,cn un pnciente con deficiencin en ll longituﬂ de 1“ —

'nrcadn,ln pérdida pre-aturu de un diente decidu',puede aigni,"clr-;f

’aitio.Eato,en re:lid-d,puade ser- un’feulneno benéfico ol axiate.- :
tendencia a naloclusi‘n claae II con funci‘n -ueculur peribucnl -
snermal,la pérdida de un diente deciduo en la arcada 1nferior.-—-

puede aulentar 1& aobrenorﬂida horizontul ¥y vertical,ul -iel 3-—-;

_tienpo que lna fuerzaa'-uscularea provocln el desplazunientc
,los dientes n cads 1a I

,del eapacio.'"’ . :
. Cen'uns nuloclusi‘n clnae III. inaipiente la: pérdid: pre-nturn‘:
{del 1nciuiv0 auperior puede eignificar 1a difarenciaAentre'un.,-—~;'.
‘aobrencrdidl horizontnl nornll y ‘una lordidu cruzadu anterior.En -
les cases en que el niﬁo,preaente centacte 1ncisal borde a borde -
durante la ocluui‘n y ot g -uaculntur- labial activa,ea conveniente- '
celecar un lantenedor de espncio anterier.Estes s.n lon cases en -
“que generalmente ne existen eapacios entre les inciaivos euperio-—_‘vf
res de tel ferma que 1:3 fuerzas nusculares tienden n reducir 1:—->,
arcsda aupericr,y el msxilar inferier puede entences: crear UNE  ~ee
merdida de conveniencin y deulizarse hacia el pregnatisme &n —www—w
eclusién tetal,atrapande asi les incisives en erupcién hacia el -
lade lingual.Si la maleclusién existente se debe a una lengua ===
agrsndada,e funcién lingual anermal,cen presencia de espacies en-—
teda la arcada,esto afecturia a la decisidm sebre la censervacién-
del espacie.Es muy pesible que en este case ne sea necesarie ~a1;-

mantener el espacie.
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7.-51 ha de celecarse un mantensder de sspacie,ide que tipe —
deberd ser este?.0Obviamente,sste depende de li pérdida dentaria,de-
la edad del paciente,del estade de salud de len dientes restantes -
del tipo dn eclusiém, dn ln cooparuoi‘n del pnciente y do 1a hnbili— :
:dad l-lual y las pr-taroncill dol 0porndor.1u :“ L

. INDICAGIONES PARA IANTRNEDORES DR ESPACIO.
-cutnd. -o pierdn um’ legundo -olar pri.nrio nate- de”

v ronulnr aat‘ proparndo parn oaupnr tn lugar.-o l_kllﬂjl clﬁk
u-o dn u: -nntcnedor dc e-plcio.~

No hard falta unnr est- 1nntrunanto ui el segundu prenolnr ——
ve-td ya haciende erupci‘n,o 81 tieno evidenoia radiogrdfica dol ——
Q-ogundn prclolnr.Eato pernitiriu unn dosvisci‘n neaial -ayor do lo—f'
nornnl dol priner -olnr pcrlunente y ndn qued-ria lugar para 1a —

erupci‘n del -egundc prtnolar.En esto onuo,dober‘ nediraa ol espu—-‘f
,.ci- per. -.ai. de divioiolo-.Luego preterentenentc cuda IOB debor‘-f7
nedirac.al eapaoio y ctlpnrtrao cun 1 nedida original Si 01 eapn--f,
cie se cierrs a un ritno MRyer_ que el de ls erupci‘n,dol -agundo --,~
premelar,es muy aoonuejuble la 1nse:oi‘n de un manteneder de espR=-
cie. - . , , R
2.=E1 nétede precedonte de nodiciln'y'espera,puedé ser’-ufici- 
ente paxn lxender p&rdidal tempranas de prineron nslares pri-nrios-
1nl estadisticas indican que se producen cierre- de espacie,después

de pérdidaa presgturas de prinerol melares prinari-n,en mener grade L

y frecuencia que 1la pérdida siguiente y pra-atura del mesgunde melar
prinario.Sin enbargo las estadisticas aplicadas al tetal de lg ===
peblacidn,per muy tranquilizamtes que seamn,ne deberdm inducir a ——-
desatender situacienes que pueden crear preblemas en cases indivi--
duales,

3.~En cases de ausencias cengénitas de seguhdos premelares eg-
mejor prebablemente,dejar emigrar el melar permanente hacia delante

per 8l aéle,y scupar el espacie.Bs mejer temar esta decisiém tardfa
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mente,que tonprann,puesto quu & vYeces les -agund.- promelaras e —
sen bilateralmente simétrices al desarrellarse.Algunes ne aparecem-
em las radiegrafifas hasta les 6 ¢ T afies de edad,

4.~Los imcisives latersles lupcriorea ny & nenudo,falten pexr-
caueaa oong‘nitnl.Ltl canines desviades mesislmente,casi sielpre -
puedsa tratarss paras resultar ea sustitucienes laterales de nej-r—
‘aspecte o-tdtico quo les puentes fiaos en espacies nnntenidou s e
 nb1er1ol,1. lojor al dajar que el enpacio se cierrn. g '

5.-La pérdid. ta-prln- de piezaa prinnrins dober‘ renedinree -
cen el cnplnznliento de um manteneder de espacie.Muchas fuentes ~—-
indican que li'lncalisnoi‘n de las piezas permanentes en desarrelle
'evita el cierre ea la parte anterior del arco.Eato ne se veriticn -
en tedes les elso-.N- l‘ll as puedan cerrar 105 eapacioa,con 1: -
oonaiguientn pérdida de continuidad del arcs,sine gue etres facte--
res qntral~on,3uogo.hd lengus empesard a buscer espacies y cen emte
se pueden faverecer les hdbites.Pusdem acentuarse Y prelengarss les
defectoavdel'lenguaje.La susencim &e plezes en la seccién anterier-
de la beca,santes de que sste ecurra en stires nifies de s edad ,hace-
que ¢l miffe,si e= vulneraeble smecienalmente se sienta diferente y--
mutilade peicelégicamente,

6 .~¥uches imdividues estdn aﬁn en 1z niffez cumnde plerden ——w-
une e mds de sus melares permamentes.Esta situmcién es muy deplers-
ble,pere ex muchas smeccienes del pais es unarrealided .

51 ls pérdida ecurre varies afies antez dal nonéntc en gque hace
erupcidén el segumde melar permaménte,ests Ultime puede emigrar ——--
hacia delante y brestar ea eclusién nermal,temande el lugar del pri-
ner melar permsnerte,31 el segunde melar permanente a heche erupcidn
¥ estd en erupcién parciml,se presentan des camines w elegir,

Mever ertedénticamente el segunde melar hrcia delante (en este
case,prebablemente cern la syuda de un srtedencista) e mantener el -

esppacie abierte,pars emplazar un puente permanents en etapas peste-
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rieres.

7.-531 el segunde melar primaris se pierde pece tiempe antes -
de la erupcién del primer melar per-anente,una pretuberancia ea la
creata del borde alveelar, indicard el lugar de erupci‘l del priner_
lolar permanente. ‘ ' ‘ S

Las radiegrafias ayudnr(n a deterninnr la distencia de 1a st
superficie distal del priner melar pri-nrio a la superficie neuiul

,del priner nolar per-nnente no brotadu.Bn un case hilateral QO -

eata tipo,ea de gran ayuda uu lantenedor de espncio,funcional inlc
tive y remevible,censtruide para incidir en el tejide gingival ~—-—
1h-ediatalente anterior,a la'suparficie megial del primer melar —-
per-anente ne bretade,e incluse cuando el primer melar prilnrio -

ae pierde en el etre lado.Reforzar el anclaje del arce labial con—;lk5’5i

regina,de curacién propia,nyuda a mantener la extrelidad distal de :
8illa libre en centacte cen el berde alveslar. »

8.-En la mayeria de‘inabsituacilnea que acebames de menciemar
en lée‘cuales Be acenss ja nanten;niento de espacie,se usaria mants
nederes de espacie pasives.Existen situaciexes sm que les edenté—-
legens generalea pueden usar mantenederes de eapacie actives cen ~-
grandes beneficies.Cuande un paciente visite al edentélege per pri
mera vez,y per exdmen manual y radiografia se encuenira,que 08 =
existe espacie entre el primer premelar y el canine,y el primer -
premelar estd inclinandese distalmwente,y estd en relucidn de extre
midad & extremidad cen el primer melar superier en este came serd-
de gran utilidad un manteneder de espacie.

Abrird un espacie para el pégundes premelur,y restaurard el —-
primer premelar & eclusién nermal.

Puede usarse un manteneder de espacie active para presienar -
distalmente o hacia arriba un primer melar perasnente que haya =
erigrade o se haya inclinade mesialmente,svitands la erupcién del-
segunde premelar.
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REQUISITOS FARA MANTENEDORES DE ESPACIO.

Existen ciertes requisites pars tedes les mantenederes de ——-—-
eapecie ya nean fijes e remevibles.
Siempre que se pierda un dients un afie o mds antes da la épooa

nnrull de lcr rconplalado per el permanente,debe, colocnrue un APara -
t- -nntenedor de espacie,

El diagméstice y la indicacién del nnntenedor.noa 1 proptrcio‘f

,»nn.lt radiogrlfin perispioal,en ls cusl vemes le qua 2alta pRrR ll-,ifkf
{orupoi‘x del pornancnto.li falta pece,y cmei me hay linea ésea por—f1gf

exncima del permanents émte es el mejor mantensder de capncio.

Les requisites que deben cumplir sem: .
1,.,-Deberén mantener 1l dimensién mesiedistal del diente perdide. ;
_2,-Do ser poaiblc,dobor(n ser tuncionalea,nl menes al srado do evi—

Lotar 1la subroerupciln de les dientes’ antagoniataa.
3.-Deherln ser sencilles y 1o mds resistentes pouiblo.

4.-Ne deberdn de pener en peligre les dientes reatante- mediante 11~ fﬁ

aplionciln de tensién excesiva sebre les mismes, t
: 5.—Deberdn peder ser limpisdes féoilmente y ne fungir ceme trampas-

para restes de alimentes,que pudieran sgravar la cariss dental -
¥y las snfermedades de les tejldes blandes,

6.~Su censtruccién deberd ser tsl que me impida el cracimiente =-~-w o

nermal ni les preceses del desarrelle,ni interfiera en funcionesb
tales ceme,la masticacién,el hable e la degluoién.

T.~Ne ser rigides,ceme un puente f£ije en un adulte,puests que se --

oelecmkn sn un nifie,que eetd cambiande centinuamente ol huess --.,t;

maxilar,en que estidn celecades les dientes,ne deben interferir -~
cen las funcienes de masticacidn,fenmcién y deglucién y permitir
uné higiene buocal adecuada,
Dependiende del diente perdide,el sagmente afectads,sl tipe de
sclusién,les pesibles impedimentes al hablu y ls ceeperamcién,puede~
estar indicade un cierte tipe de lgntenador de espacie,
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ELECCION DE MANTENEDORES DE ESPACIO.
(VENTAJAS Y DESVENTAJAS)

Les mantenderes de espacie,pueden ser cenfeccienades,cen —=—-m
cerenas prafabricadaa,handas de ertedencia,e ae puaden'utilizar lae
‘que vienen prepnradaa por las diferentes’ ouaaacoolurcialol.

Cuando la pérdida de temperalen 8. -dltiplo,pueden hncer-o -
mevibles a base de una: placl,sililnr al eparate de centenciémn de -—
Hawley,uaando partes de acril,e dientea artificisles,en les c-pu~- '
Acios en d.nde se encontrﬁban 10: dientoa tonpornleg.v_ 4

Talbi‘n puede e-plaarae con éxite un arce lingunl sujato on -—?-

bandas cenentadas a les pri-eros nolarea per-anentea.
‘ Les mantenederes de eapacic.deben oontrolarae frecuentenent.,
para ebservar el estade ‘de erupcidn per-anente,pgsible aparici‘n do;
caries en. 105 dientenm: de aopcrto,y deaperfectos que puedan preaen--{
tarse cems consecuencia de la nnsticnci‘n.' = ',

Cuando e-piece la erupcién del permanente,cuye eupaoio eatin -
conaervando,se retirurﬁn para ne enterpecer su colncaci‘n en ol —
arce dentarie, '

BEn la regién de incisivoa,algun-a dentistas reconiendnn,xo -
usar lantenedor de espacle,perque ne es mecesarie.

Eato es muche menes frecuente,pero 8l un nifie pierde inciaivoa‘
en edad muy temprans, debe de celecarse sl manteneder de espncie,~——
perque les dientes eontiguoa se inclinardn y ne legrarén buema eclu
sién.

En términes generales,la mayeria de les cases de mantienimiente
de espaclie,pueden hacerse per la insercién de nantenédorea,pnaivos-
¥y remevibles,heches cen hiles metdlices y resina acrilica el ume --
de resinas de curacién prepia,cenvierte esta técnica en un precedi-
miente de censulterie fécil y rdpide.

En algunes mantenedsres de espacie,tasbién se incluye el uss -
de bendas.Bxisten bandes prefermadas,dispenibles en diferentes tomam

fies,el cdentéleoge pedrd usar estas cen gran éxite.
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Larplrdida de un segunde melar primarie,generalmente puede —— V

remedirse cem la insercién de un manteneder de eppacie de acrilice-

e hile metdlice.Este puede substituir le pérdida en une e en ambes-

lsdes.Pusde hacerse cen & sin arce lingual,pere se acensejan descan

ses eclusales en les melares,si estin preaontes,partioulurnento en~

el arce inferier de un oash unilntornl Bl reste evitarﬁ que -1 o

manteneder se deslice hacia el pise de la beca.

VEN&AJAS.-de um lnntanedor do eopccio de tipo renoviblc.“'kb
1.~Es ficil de linpiar. i

2.-Perlito la linpieza de les dientes.
j.~Mantiene o restaura ls dimensién vertical.
4.éPuede usarse en co-hinaeiln cen etres precedimientes preﬁontivoa
5.-Puede aer llavado parte del tionpo,per-itiondo la circulaci‘n de[,
' e -nngro & les tejides blanden:
6.~Puede censtruirse en ferma estética.
7.-Iacilita la masticaciéa y el hablar,
.-Ayuda @ mantener la lengua en su8 liniten.

9,~Estimula la erupcidén de las piezas perlanentas.

10.~Fe es mecssaria la cemstruccién de bandas, o

1l.-Se efectuar féoilmente las raviocienes dentales en buaca‘de oariga:if1

12,~Puede hacerse luger para ls erupcién de p;eZﬁa #in necesidad de~  °**
" censtruir un aparate nueve. | »

DESVENTAJAS ,~de um manteneder de eapscie remevible,
l.~Pusde perderss, ‘

2.~B1 pacients puede decidir ne llevarle pueste.
3.~Puede remperse,

4.~Puede restringir el crecimiente lateral de la mandfbuls,si se =~-
incerpera grapas.

5.~Fuede irritar les tejides blandes.
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Las desventajae de que puede perderse,que ni le lleve pueste-—
¥ que puede r--perse,nueetran la necesidad de cenvencer a les padrea
del paciente y al nifie,de la impertancia del mantenedsr y el ceste~
de una sustitucién. _ ,
' Generalmente,sl el éapacio se escUDA Com ﬂn’fses;nil razenable-~
de 1n,piéza.e1 manteneder de espacie tema un anyecto estétice agra~
dable,y el nifie diffcilmente querr£ separse de 41, ‘

31 se ebeerva un pesible desarrelle de eobrs-ordidn (deaventa-rv~

~ie ndlert4) ypuede ser factible descartar las: grapas lolaren ¥y -——-'ﬁ
pasar & retencién anterior,6 eap-lonas interproxi-nles 0 puede ser-
necesarie un nueve manteneder para adaptarse & les cambies de cenfi
guradi‘n.

~ Ia 1rritac1‘n de les tejides blandes (desventaja nimere 5) —-—
puede requerir,la aubstituci‘n de un manteneder fije & se-ifijo ——
wunque general-ente,esta situaci‘n puede ser tetul o parcialnente--
elininade haciendo que el nantenedor de eapacic,sea parcialnente —
sestenide per las piezas.

CONSERVACION DEL ESPACIO EN LA ZONA DEL FRIMER
MOLAR TEMPORAL. )

El efecte de la pérdida prematurs del primer melar temperal ~-
sebre l1la sclusién,depende en cierts grade de la'etapa del déearqg—-
1le de 1z eclusién,en elbxoxento en que se preduce la pérdid#.‘

5i se pierde durante la erupcién activa del primer melar perms
nente,se ejercerd una intensa fuerza activa sebre el segunde melar-
temperal,le cuél le velcard hacia el espacies requeride parz la =——-
erupcién del primer premelar.Del misme mede es pesible que se pra——
duzca el desplazamiente distal del canine temperal,si la pérdide —-
del molar temperal,se preduce durante la €peca de erupcidn activa-~—~
del incisive lateral permanente.As{ las medificacisnes de la eclu--
sidn pueden llegar hastz la linea mediu,despuds de la pérdide del--

primer melar temperal,cen un desplazamientes de ella hacia el espa—
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:io»cfeado porbla.pérdidn prematura,cen cafda hacia dentre del —=——
secter anterier del lade afectédo,y'con una sebremerdida incremen—

bada,

N.ANTENIMIENTO UE ESPACIO ER LOS SEGMENTOS ANTERIORES
: summon 3 nmsnmn. :

En lou segggntoe anteriorea -ugeriorea generalxento ne A8 e
requieren.-nntenedoreg de eapncio lﬁn cen el desplnzl-iento da loa~,:
iiantes contiguoa,yu que 01 creciliento ntrnal ¥ loa prccesol dol -.
aesarrollo,general-ente aumentan la anchura intercanima. Sinenbargo-
en el nifie muy pequefis,puede emplearse un lantenedcr de oapncio —
f£ije,come un auxiliar pars facilitar el habla. )

El cecees es luy frecuente cuando faltan 10‘ inciaivoa supcrio-
re-,loa a;nidoa sibilantes sen, logrudcu cen layor fauilidad cuando-
existen todos loe dienteu inciaivoa.Ln repesicién de les incilivou-
auperiorea perdides & temprana ednd,puede satisfacer une necoaidad-
eatética y psicol‘gica,para el nifie que quiere parecera. & S~
culpaﬂerbs de juego.

Si el nifie es mayer y ha adquiride una maduresz,y aprendido 8 -
hablar cerrectamente,pedrd ajustarse al aunento do velumen,y pedré-
colocﬁraale el reteneder palstine remsvible con un dientc.

En les asgmentes anterisres inferieres,es muy rars el nnnteni-
miente del espacie en esta zena,es ebjete de centreversim,estriba -
en el tipe de -anteﬁedor de espacie,ya que es muy dificil anclar us
manteneder de espacie sebre les pequeiies incisives decidues,

Un peligre adicienal es la aceleracién de la pérdida de les —
dientes centigues,que sirven de seperte al manteneder.Ceme la arca-
da inferier es "la arcada centenida",y ceme el arce gétice tiene ~-
més pesibilidasdes de derruambarse cuande se retira"la piedra angular®
Yy come les dientes permanentes al hacer erupcién,requieren tede el-

espacie existente para ecupar su pesicién nermal,el dentista hard -~
bién si mantiene este espacie.




Re conicrvar este espacie signifioa qus eaperu“ﬁnc 1n-;uppn;!e
ture y las fuerzas funcienales,as{ ceme les patrenes delétqbiﬁiﬁ@f@vn”
¥y desarrelle,se junten para euperar esta pérdide. e

Un -antonodor de espacie fije,es protoribln,no obltnat
dificultua yorl oon-truirlo.ui nes 1ilitlnos [ lunvdiont
guesn.la utilisnci‘n de uma cereas metdlica cen un p‘ntic
y un de-cnnn. ssbre el Lnoiaivo adyaoento en ndceund‘

Ul aroo 11n¢u|1 tijl d- olnino . onnino ¢ un lrd
do melar decidue & melar d-oiduo puedo tuncionur,do‘_‘fi
edad del paciente,el orocilianto pnaible en eatn nonl y otre
res lilillrca. :

Algunnl veco-,la 1noorpornoi‘n de un lditnlent
-anga,cl nacclaris pnrn ‘ne 1nhib1r el crecinionto.u
onpacio ro-oviblo,nc o8 muy lconaeanblo,por su nnlu
retirade gonoralnentc durante las cemidas y se pic'
faoilidnd Ad-nt- len dientes sooeddneol anterieres sun Talne:

.deberé retirarse les mantenederes de espacie & ln pf1n§ri}§ihn1,-;;
ge erupoién. ; ’.f va, R
MANTENIMIENTO DE ESFPACIO EN LOS SEGMENTOS POSTDRIORES.
En les segmentes pesterieres en les que lz cenmervacién del. olpleic
encuentra su meyer aplicacién y dande deberd emplearse lu MAyer =—
discrecién,el decir céme y oudnde,deberd ser resuelis sl preblema=-
de espacie.Ceme tedes subemes el canine decidue y el primers y —e—-
segunde melares decidues,presentan ceme premedies de 1 a 2mm nnﬁir -
distancia mesiedistal,que el canine,primere y segunde prenolaf§§'¥-
permanentes.En muches nifies la anchura dsl segunde nolar‘deoidup -
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lntcrior,haco ‘-tn diocrepnncil -dn nayor.Puodo ser tanto colo 3. 5ll*‘
Nasce ha 1lsmade & este su Olpueio “libre o maygen de -oguridud"
‘ ; En otral palnbras,on la ocluni‘l :or-al existe suficierte espa
) ' pornnnc:tcn,por-iti‘ndolcn hncor\orupoiln da -

-ni-iolto dcl‘eap 10,.0: ln ednd‘y Ol -exo dcl pacionto,el eutud- -

ae 1‘ ‘°1“'1‘l - gomeral, la lortolvgiu de les ‘planes culpideon e

‘inclilndo-,ll torn- en quo a-tol le oponen durante la ocluliln ~--—."

c(-triel y durunto 1- lordidn de trnbljo as{ cenms in pr.acncit . --~‘7v

;tnltu dc hibito- -nnoulnrta perihucule: unor-alea.‘*'*‘“

!IPOS DB IAH!!IEDORBB Dl BSPAOIO. L
Lou lantanadore- de asp-uio pueden cll-iricnrae de vnxd-s nnne;
= ,"1'.-1135-;;55':-1{13.; o remevibles.
2,~Cex bandas o =in ellus,

3.~Funcienales e ne funcionnlea.(pdede nasticar el pnciénte ——
sebre parte del instruments)

4.-Activ0- ¢ pusiven.(ss espera que &l manteneder mueva las -—
piezas)

Se=Ciertas cembinscienes de las arribs mencienmdas.
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MANTENEDOR UE BANDA Y ANSA. 2
: Lan ventnjas del manteneder de bands -y anse incluyen la rnci-~ :
ided de censtruccién,el use de un tiempe minime de silléa,y la fl—
ilided de’ adtptaci‘n del nnun.ni ruor- necennrio en la cn-bianto -
lontaﬂnra.Annquu?lun vantuan- aupcrln n las’ da-vontajn-,elfdentint
lebe co-pronder quo no rultnurn 1- tunci‘n -auticutnrin c 1- sonn.,,

. qua ne 1npediri 1a erupci‘n continunda dc lo- diontea -nt gcnintl”l

o cuilxpuedg ser un‘fnot-r i-portante o no.

!st.ﬂ.l. y se reco-entnri la bnnda para provnnir 1a po-ibilidnd d--f;j g
1ue;fulla el lollldo y quo el d10nto pldezcu c-rieu. ’

II:IGPITEQOP d& gona el(-tica. ,f" :
: ﬁay que elegir una banda que calce ujuntudanente acbrn el dien7
to,de-puéo de abrir um poco el ansa.El anua nermalmente estard ———

ubicada en vestibular,junte a una auperficie lian del- diente.
Pnra el procediniento de. adaptlciln,-e pueden e-plear unas -—-r .ﬂ,
pinzns fornndoraa de b-ndn- #2 Loa dngul.n diedroa rectol -upariﬁ-—_f 
res sguzades eervir(n para apretar la purci‘n veatibular de 1a —==m.
bnndn.Aui cene este"palllzco“ quedu per vestibular el excese de ——-
laterial Primere se aprieta el tercie medie de la banda,deapués el-'~'
cervical,por dltime el eclusal. ,
También resulta cenveniente un atacader de bandas,pars adaptar
las,a les surces de vestibular y lingual.Después de heber cerrade -
tetalmente el ansa de sdaptacién,se retira la banda cen la pinza —-
para retirar bandas.Se hace cerrer entences meldadura per la hende-
dura resultante del cierre del ansa de ajuste.Se pendrd cuidade de-

que ne cerra seldadura per la cs&ra interna de la bsnda.
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“Después de seldar,se reubiocard lm banda sebre el diente pilar-
' se sdaptard estrechaments el margen eclusal de ls banda en las -
jsnas de les surces veatibulares y lingusles,cen la ayuda de um ——
‘alzader de blndnl.Se debe temar una impresiéa cen conpuesto de «=-

ngdolnr,dn el diﬁnto Yy ds la zonn de oxtrncciln y del canino.Hny -',7 e

|uu quitur la banda del dionte y ubicarls firne-ento on la ilpgg-n:
li‘l}uo_vlcin eltoncdg ye-o‘pied:a para obtener el medels de traba-

 ‘ dl ontonccn forln - un alalbro dc oro de 0. 9- de -anort — f
jue oonttct. cen len tejido- blandes vestidbulares y lingullen y ‘oem
la cara distal del cnnino temperal em ls zeme gingival.

‘Bl unsa desbe ser bastante lnchn,plr. peraitiyr ll erupcién del- -
pre-.lar.S.bre el lodolo de yeeo ‘se selda el lnnn L ¥ 1: ‘bande, trés -~‘i
le cual se retira ol lnntlnodcr.ao le pule y se deja liste pnra 1r-‘f 
xls bocl.

~Lg‘bnndu‘da thvpgdde sexr rqanpilzadi per banda de lcero;ln§ -
bandas eximtentes .em anches nersales,y estreches,ne deberdm requi--
rir recerte algune,en cérwical u eclusal.Tras elegir la banda se le
lleva a su pesicién en el diente,cen la ayuda de un instrumente: ea
el maxilar supsrier se hamsoa la bande,desde la cara vestibular —-
hacis lingualjen el maxilar inferier,se hamaca la bands desde 1;g-
gﬁqithcia vestibular.Se emplea el calzeder de bandas #300 para we
adaptar el margen cervical de ln‘bnnda,:lus’eurcos vestibulares y -
linguslesn.

La censtruccién del ansa es préferible de alambre de ere,per -

la facilidad de manipulacién,para unirla a la banda de acere me em-
rleasseldadura. de: plata .

MANTENEDOR DE ESPACIO COR BARDAS.
Tomande en censideracién les ventajas de uintenederes de espa-
cie remevibles de mcrilice,existen excelentes razenes para UBRY w—-—

bandas.Una de las razemes,es la falta de ceeperucidn del paciente ~
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esde e)l punte de viétn de pérdida,fracfura e ne llevar pueste el—-
snteneder. ' '

En estes cases,se usan las bandes ceme parte de les instrumen-
08,0tre use de les bandas estd en la pérdida unilateral de melares
»rilarion.Aqui anban piezaa a cada lade del euplcio pueden bandear-
e,y puedc seldarse umas barra entire ellas,e puede usarse una chbi-'
1ecién de bandas y rizo.

A veces,en cases unilnterale- bastarin bandas Unices.Este ne--b‘
rerificu espacinlnente ‘en pérdidas tnlpranas da aegundoa -olnre- —-‘f"
ari-arioa antes de la erupci‘n del priler nolnr perlanente. '

- De ‘ser pesible, deberd fabricarse 1a banda en 01 primer nolar -
orinurio,y deberd temarse una 1npresi‘n del cuadrante,cen la banda-
m su lugar,antea de. extraer ¢l segunde melar prilnric.

Entonces en el lndelo invertid.,aa puede. aoldar un hile netili
ce al lado distsl de la bands y deblarle en el tapecto diatnl del’ -
alveele del uegundu melar primarie {certade cen la syuda del nodelc)

Se extrae el aegunda ‘melar prilario cen el -antenedor de elpag
cie prepnrndo,para cementarse en el primer nolnr primarie.Se limpia
cen una espsnjs el ulveele para ebtener visibilidad,y se ajusta el-
hile,para que teque la superficie mesial,del primer melar permanen-
te,generalmente viaible.

S5i el dentista exanina al paciente cuando el segunde -olar -————
primarie estd ya auscente,puede estimarse exsminande lz rndi-grafia
la lengitud y el grade de deblade mdecumde del hile.

Se celeca 1lm bands en 18 bece y se cemprueba radiegriéficamente
la pesicidén del hile en el tejide perferade.

A veces se preduce artificialmente,la pérdids temprana de ———-
canines primaries,pari dejar les incisives,lateral y central retar-
y meverse hacia sdelante en su posicién adecuada.

Si este se realiza tempransmente,existe el peligre de gque los-
segmentes pesterieres se muevan mesiglmente,blequeande el espacie--

de les csnines permanentes y les preselares.
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Aqui se icinsejn un manteneder fije bandeade ne funcienal y —-

‘pasive.El espacie se mantendrd abierts per el use de bandes de mels
res,en les segundes melarea primaries,junte cen un arce lingual ~--
seldade,adaptade a la unidn del cingule y la enotn de les 1nciaivoa

el use de tubes linguales verticales,y pestes noldad-s al arce 1in- ,k'F

gual le cenvertirfan em un manteneder semifije.. v
Gonoralnente,esto ne es necesarie si ls Unica meta embisienade
’e- el lnntoniliontu de e-pacio.La preailn linguul Junte cen el deaa

rrollo nntural perlitirin generalmente que les 1noisiv-- <)ex'x1:rtlles--",'' ?‘Z

y laterales se cndarecen ver ai mimsmes,antes de la erupci‘n de we—-
canines permanentes y premelares,

Es caai axionitico que si se hw de usar un -nntenedor de eapa-_

.cle .del’ tipo de len lnterioren,ya nenciunadon,lol segundoa lolares-H :11

,prinariqn pueden,bandenrse ‘em vez dg les primeres lqlares pernanegg i

tes . Lan bandas se realizan fécilmente en,segund.n‘lqlares pri-arioa
su poaici‘n,lia interiir que les prilefoa nolarea,perianentes,y el
nabhn:de qﬁelbritan anféé que loa‘priierds -olarea‘pgrmnnentes,dqn-
-ejir scoese nlroperad-r.

La ferms natural ecempafiads del segunde melar primarie se —w--
prests a la Qonatrucci‘n de unzs banda bién centernemda,de sjuste —-
perfecte. ] ‘ . :

Muy frecuentemente,la cantidad de espacie requerids para aceme
dar les incisives anterieres inferierss es muy pequefia.

En ese cuse,se ebtiene el espacie adicienal rebajmnde cen un -
disce las superficies mesiales de las cuspides primarias,en vez de-
extraerlas,Eate precedimiente,en les cases en que se puedan aplicar
elimina la necesidad de manteanédsres de espacie,

Rebajar cen disce les piezas primaries es beneficioaoven etiras
situacienes,per ejenple cusnde un primer melar superier estd en ——-

erupcién parcial,y el canine permanente superier tambidn trata de -
haecer erupcién,
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Rebajar cen un disce la superficie mesial,del segundo melar -
primaris superier,también permitiré a1 primer premelar superier ——
emigrar distalmente,baje 1sa influencia del canine permanente em ~--
erupcién.Debexrd tenerse gran cuidade de ne reducir la dimensién --~-
resiedistal,del segunde melar primarie mde alld de 1a dilenli‘n‘—e-A
herizental del segunde premelar ne bretade.

A vecen Be preaenta 1a necesidad de censtruir un menteneder de

espacis bandesde en la seccién anterier de ls beca.Tal caso se re--.
preaenta per pérdida telprnna de les 1nciaivoe centrules -axilarel-,ﬁi;
primaries.kste manteneder ne deberé de ser de tipe rfgide,ya que-—— °

este evitar{a cualquier tipe de expansién fisielégics,del arce en--

esta regién.En eate case,el mejer tipe de manteneder,serd sin dude-

el de clavo Yy tube seldades,se perlite al clave deuliznrse parcial-~ o

-ente fuera del tubo,cono rencciln sl creciniento lateral ‘del arco.'f
La erupcidén retrasada de 'un incisive central ypuede raquerir ~~.
el use de un menteneder de espacie.Puede usarse en eate case,une de
tubc y clave,y puede proceaarae una pieza de acrilice en el tubs -
parl ‘legrar un efecte estétice sgradable,
“'Sin embarge ,puede ser normaluente suficiente el iantenedor de-
espacie de acrf{lice remevible y pasive,cen uns pieza artificial.
Presenta la ventaja,de permitir ajusies individumles naturalea~
de lae piezas adyacentea,y la estimulacién de la encfa sebre la — l'
pieza ne bretada puede mcelerar la erupcién.

MANTENEDOR DE ESPACIO DE BANDA Y CORONA CON EXTENSION
DISTAL.

Recientemente ,Reche abegé per el manteneder de banda y cerena—
cen extensién distel,y tiene variss ventmjzs sobre el celade de ere
se uss el primer melar temperal ceme piler.Frimere se prepara el ——
diente para una cerons de mcere,la cerons debe de estar bién mede~
lada y cementauda en el primer melar temperal.ls cerena de acere ——-
preverciena una ferms retentiva cenveniente para la ubicacién de --

ana banda cen snse de ere de Jehnsen,en ere.
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Se trabaja ésta ceme antes fuers diche,se le puelda y ae 1e -
celeca sebre la cerena de acers en el diente pilar.Se tema une —=--
impresién cen cempueste de medelar,se¢ quita la banda,se le celecs -
en la 1npr0l1‘n Yy se vacis en yese piedrl.

81 me pionon extrasr ol segunde lollr to-poral y adn no ‘80 hw-'
hecho,h-y que quitarile dol nedele.Con una fress se roulizn un orifi
oie ea ol medele que oorrc.pondl a la ubicacién de la ralz distal.

81 ya habia side oxtruido,ll polici‘n de ls rafy di-tll,puede-’;
sexr: marcads ocem la nyud: ‘de un cempés y uan rudiograria de llotu -—
'ncrdiblc.ll slambre quo ponatrnrl on los tcjido.,do ore de 1. 25 -
de diiletro,so extenderd hacia distal y penstraré en el erificie --
del -odolo.hol oxtrcnol libres del ansa sen noldldou 2 la handa de-
oro.k,' ; ‘ ‘ . ' :

De-puén se retiran bnndl y anss dol -odolo y #e rollena lu V -
del anss cen un trese de alambre de ere de 1. 25 an y oen seldadura-
ol extreme del éngule de la V debe quedar bién nguzldo;oi ol aagun- '
de melsr raé extrlido.ol extreme filese de la extensién pedré pere-
ferzade hlein ol interier de les teJidou cen lem medidas de asepsis
cerrespendientes. ;

Antes de cemsniar el manieneder en la beca,hay que asegurarse-

. cen una rldiogrifia‘de 61,que: 1s extensién queda en la debida rela-
oién con,ol primexr melar pexmansnss ne érupoionndo.En eate -onenfo-
s8¢ pueden hacer les ajustes finsles de large y ferams de la éxtenq;-
"én,se ha ehservade que les tejides blandes teleran muy bién la ———-
oxtensién de ere de ente tipe de aparates y que es mfnime ol ajuste
que Bs requisre.

CORSTRUCCION DE MANTENEDORES DE ESPACIO SIN BANDAS.

La cenptruccién de les mantenederes de espacis funciensles ~-~
pasives y remevibles,deberd mantenerse le més sencills pesible —w—-
sherra tiempe al edentélege,y Bu ceste considerablemente mener, pene

tedes les beneficies del servicie al alcance de un mayor mimers de-
persenas,
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LL ARLO LABIAI:.

88 un ui-ple arco labial.Este’ ayuda & mantener el instruments em 1&1
: bpeu.y, ‘en: el -nxilar cuperiur ev:l_.tn,guq las p:l,gzn gnteripro- e-_g-—

;'presenturae cnu en l.l que exiatan 1nterf.erencin oclu-alen cnusl:‘.
' or‘elihilo me tdlice. ' ’

han do nodolu 0 d- la- piezu nnturulu el oclu-:lll,--,'

1. mperhr.‘ el barde labial en el inferior.

ae ancuentra npueeto al 1nteraticio labial,en el arce infer:!.or,‘ el i
borde labial del canino 1nferior eatﬁ epueste al intersticie lingual
en el,arco superier,cuande las piezas entiran en eclusidn.

El preblema de ajustar el hile,tanbién depende del tamafie del-
hile usade.Generalmente se umard hile de niquel-creme de 0.032 § ~-
0.028 pulgadas (0.8 a 0.68um).Si mse presenta el preblema de interfe

rencias eclusales,se puede usar hile de 0.026 pulgadas (0.65mm) de-

,-enudo,el ‘Unice hile metdlice. incluido en el 1nltrulent0 ---—‘ S

dicu' qu ' aer:[a le;]or,doblnr el hilo diracta-ente sebre. 1&-;; !;';‘:' :
d’el cnnino.y aeguir de ceroa el 'borde 1ingua1 ubre al node;‘ '

Ratc es poaible cuandt ol berde labinl.en el canino nuperior. P
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acere. 1n¢xidnblo.El -ll dificil d- doblnr que el.nichro-e (hilo dc-f»
niquel y creme),per le que ne derorllr‘ tun ttcillento.y pedré u-ar
se en tnnnﬂon meneres.

:nxscmsos OCLUSALES. .

: i xsyox.ouu Immnoxmnxs. :
‘Después’ dc lol deseanuo. ccluutlon,p-rn

, losrtr‘-ayorbrotonciln
k-o uplicnr(aa les ocpuloneu 1nterproxinnlen.ﬂn ll -nndibula la re—-
tonci‘n g‘nornllentc ‘ne es un problo-n,porn dobido al Juege: conltun;
tc dol niﬁ ,601 1-'1on¢un,o - incapneidud purq ratcner 0n' u’
lpﬁodon -er nlceunriluxun.trct lsb,

blonen 1nterproxi-nla- cl! colo daacnneoa -clusnle-.

‘ol -antoncdor 11 ‘oo

A continuuci‘n,ea o-cllu de conplojidad,vionen lll grnp-l S
éltns pueden ssxr aiupl.l () dc tipo Grozat l-diricadna.cuando aolo—- -
'1nterviene el mantenimiente de elplcio,generallente he sen nacenu—-“

rias lal grnpns Grollt nodificndul,auper rctentivas y nis colplica- .
dnn.Lua grnpua nenoilll-,puedon ser interproxinllea . envolv.nto- -'_7
ylnn grap-a 1nterproxilulcs,a. cruzan scbre ol 1nterstieio 1ingua1 -‘vj;
deade el ncrilico lingunl,y,terninan en un rizc en el 1nteratic10 -
bucnl.

" A causa del centerns de 1n'piéén,la grapa envelvente generiga—
mente,deberd terminar cen su extremided lidbre,en la superficie —---

mesial.La inclinscién axial Y etrea pesibles facteres,pueden influ-

ir,para Gejar que la extremidad libre msea la distal.

Ademiés de retencidn,existe otra reazdn pare decidir si usar gra
pas ¢ ne usarlss.Este afects a 1la relacidén lingsbucal de les pieczas
spuestas.la presencia de acrilice,en séle el aspecte lingual de la~
pieze,a menude hard que ésta pieza,se Qeavié bucalmente.
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MANTENEDOR UE CORONA Y ANSA,DE AGERO AL CROMO. o
Estd indicade,si el diente pilar pesterier tiene cnriéa ————
extensa y necesita una restauracién cerenariz,e si ae le efectué —
uns terapadtica pulpar vitnl en cuye case conviene la preteccién —=
fpor recubrinient- totll. » . o , _f
Deapudn ae podrd cortnr ol ansa y,dejar que la cerena aiga __-::'
; funcionanﬂo eo-o restauracién,para el diente pilnr,producidc yo la-
l,erupei‘n dol per--nanta,la ‘cerens de. acero ‘serk praparada,pero un--;;v
_ftes de cenentnrln,ea tonlri una i-presiln,ae quituri 1a coronu1'ol-a%'
.Giente y se 1e ubicnrﬁ en ln ilprasi‘n Yy se Prepars el lodelo do a——
’trabsjo.Parn el ansa se emplea alambre de acers de 0.75 é 0. 90 "o~
el cual,ae auelda & 1: corona cen soldadura de plutu.y rundente do—
tipo b‘rax. o L ‘ : o
e Lau ventnjas de oste -antenedor,aon stnilarea n lnn que tienen‘
el de banda ¥y nnan.La tncilidad de conetrucci‘n -on -anifiaata,pero-
tampece devuelve la funciln.ni impide ll erupcidén de: len diente. -7
 antngoniatas.Mia adn es dificil,quitnr la clrtna,pnra hacer adnstc-"
en el ansa. :
MANTENEDOR DE ORO COLADO DE WILLETT.
Pué une de les primeres reccnendédoa,y'adn es iy cenveniente-
cuande hice'fnltu un manteneder a‘lido.El diente’pilar,puedo regus-
' rir.unn preparacién,para eliwinar las zenss retentivas ¥y hay que -
realizar cortes proxi-alea,pnra anulnr les centactes.La cars sclur—
sal ne se teca,pués las cispides asemsn de la restauracién.Este ——-
permite que el mantensder sea quitade cen facilidad,para inspecciev
nar el diente pilar,e para medificar el manteneder. k
Después de preparar el diente,se tema una impresién exacta —-——
del diente pilar,y la zena edéniula pars preducir un celade exacte-
aungue eriginalmente se recemendd cempueste de medelar,muches sden-
téleges hey prefieren emplear materiales gemeses e silicenas.
Fara cenfeccienar el medele de trubaje,se emplea un material -

para revestimiente que permita la expancidén méxima.Sebre éste se -
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:rupara el pntr‘n de oara,inoluid. el ansa,se recerta el medele --"
>ara que entre en unm arce para incrustacienes y,ss precede de la ~-
ianera hnbitunl a ocelar.

IANTBNEDOB DB TIPO FUERTE FIJO MODI!ICADO.

So puode ulnr,pnrl n&ntonor 1:- relucionel de 10- dionten en -:v'”

Rl =mxce donpu‘o ‘de la pérdida prunnturl.del prilor nolnr tenpcrul--
-n tullnn el onninc Yy 138 logundo lolnr to-pornleu,pnr- cerenas —-—-- .
colndns ent-rtl;-o yucdo colnr 01 nantcnodor en una: nolu piezn,so -

hl de tener prelento.que ll canine perltnentc puede erupcionnr ---’fq

antes que el prilcr pro-olnr.Puede hacerse necesario,quitnr el tra-

me DAra cun-truir un manteneder de banda y ‘ansa hasts 1a erupci‘n--k
dal prinor prelolnr. - :

IA!TENKDORES DE ESPAGIO FIJOS. . o

Ta-bidn (1% puede con-truir un puente tid-,quo sirva CON® ~mmm

nantonedor de elplcio,dcjldo por un 1nc1nivo tonpor.l superior.

EI les pillrnn se tallam preparscienes nodifionda-,plru coro--~ftv;

nes tres cuartes,una barra do pro seldeds a les celades, aorviri de~"
sesién para el péntice de morf{lice.Bste pueds ser cenfeccienade en-

cers y roproducido~cn scrflice e se le puede hacer directamente de-
ncrﬁlico de -utopolinerizaoiln.

Bxisten varies tipes de mantenederes da eapacie f£ijes ruacionu ,:jf}

len.S1i es pesible,el aparate deberd ser disefiade para que imite la-
fisielegi{s nermal,.La simple unién,de des dientes sdyacentes,s un -
eapacie desdentads cen cempenentes metélices firmes,pedrd propcrcigi
mar la fuerza necesaria,aunque ne satisfaga las exigencias funciena
les,.siends esta alternativa mejer,que ne celecar ningién tipe de —--
manteneder de empacie. '

Apegandese a 1l& norma de restringir lem dientes de seperte leo-
meres pesible,es preferible utilizar un apnrato“rolpefuerzas?estb -
ne aignifica un sacrificlie,en le que se refiere a fuerza,significa-

que se pedrd impedir ls aplicacién de cargas intelerables a les —--
dientes de sepsrte.
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El aparato rolpefuerzas debexrd aer disefiade pnru per-itir 8l
evimiente vertical de les dientes de seperte,de acuerde a lss exi-
encias funcienales nermsles,y en mener grade cen les mevimientes -

e ajuste limgusles e labisles.Es cexrrecte llntener una relnci‘n -

wsiodiatal constnnte.Por este’ -otivo,unc de les nejorel tipol do -

etenedor,ea el lnntenedor de blnd-,bnrrn Yy l-nga i } i
Lon vecteres de inclinscién adieionalea.ndn se aplicam’ al —————
liente anterior . poaterior que llevn ls bnrr-“oldada. ’

=_ Eatoa ne serin exesivea si el operldor,revisu cuiﬂtdosunent.—-:x‘

11 contlcto oclusal.con el diente antagoniata,durlnte lus excurcigr"

les de-balsnce y de trabaje,us{ ceme la pesicién c‘ntrica en el ww-
spacie que se msntiene.Es muy i-porinnte revisaf la relacién —~—-—-
bcluaal de trabeju y de bnlancc,yu que el contneto prsﬁ.turo en e~
rena do lantenedor de. eapncio.aignifica el deaplazaliento de 1.3 —
1ientea de uoporte y sa pérdidl ncelerldn as{ cono ln po-ibilidnd—-
ie quo el apnrato e fracture. ) . i
No ob-tnnta las variaciones en el diaeﬁo,del nditnlent. de --«I
>arrg,exioten en el mercade,cerenas de acers inexidable anat‘liqg—-'
wente cerrectas,en diverses tamafies,para colocnreg‘sobre ioa dien—
tes de seperte.la barra puede ser de acere inoxidible;o nlgnig alea
:1én de niquel y creme.la utilizacién de pastu:parn,soldhf;ddlfidor'
H holdadura de plata,permite hacer una unién adecuada. .
Paraxlinitar el tiempe necesmarie en el aiil‘n dental,se hace -
ina impresién del segmente afectarde,y se vacea‘en yese,
La percién gingival se recerta a cads 1ad§ del espacie,hasta -
g distancia de 2mm,Deberé realizsrse un esfuerze paras ebservar el
centerne del diente,tal ceme apareceris debaje del tejide gingival.
Se selecciona una cerena de acere inexidable de tamafie adecusz-
leo,y 8¢ ajusta cuidadesamente a nivel del margen gingivel.El errer-
ués frecuente,es certar demasiade 1las percienes preximales de la —-
bandm.Después de haber ajustade cuidadesamente 1lms cerenas,se suel-

la un tube vertical a una de las cerenas y se fabrica una barra en-
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foi-a de L,que se ajuste & la zene desdentada.

51 fué poaibie hacer un medele antagenista,pedrén determinarse
las pesicienes eclusales de trabaje y de balance,de tal ninera gue-
1a barrs ne interfiera.Si este ne se hace,estas pesicienes pedridn--
\deterlinlrae dentre de la becs y se pedrd doblar la barra ligera--
-entn spara njuatnrse ] cunlquier interferencia. ; :

El extreme herizental de la barrs se suelds & unm de las coro—i

5naau&ntes de ce-entar el ap:rnto en su uitio.se hsce uns ranurs en-

' e1 -spocto veetibular de ambas coronun v ae tr-al-pu el naterinl -:,;a,fﬁ

para reducir la circunterencia de 1la porciln Zingival do 1; coronn.:?
Cusnde el pncienta lleve el manteneder @& su lugar cen la merdi

da =e abre la pcrci‘n'gingivnl de ls banda para cerregir la circun-

fertmcin.que es deterlinada per el misme diente del paciente. ‘

e continuuci‘n se sueldl 1- nberturt ventibullr en este puntc-‘ff.”ﬁi

estn reduce 1: irritacién 1nnecesaria de los tejidoa gingiv:les. -

~El certe finul y pulido de.la periferia gingivul de las corc-—' _
nas de acere 1noxidablo,puede ronlizarsc,y le ocluai‘n revi-nrst el:"
las yosicionea oclusnleu,céntricn,do trabaje y de btlanee,la' coro-‘;
nas seperte del manteneder de espacie,”abre la merdida" y sele me —
hace centscte eclussl en esta Zens.Este ne deberd preecupsr @l —-—--
dentista,ya que les dientes restantes,répidamente hardén erupcién --
hasta emte nivel eclussl,eliminande la necesidad de certar e reba~-
Jar les dientes de aoporte.Reviae;os nuevamente la barrs que icnpl— :
el s=spacie,para asegurarnes de que ne haga centacte premature.

Este aparste es cementade ceme una sels unidad cen la barrs -—
celscada dentre del tube vertical.

MANTENEDOR UB ESPACIO TIPO NO FUNCIONAL.

El tipe de mantieneder de espacie ne funcienal,mds pepular ceng
ta,de les mismes cempenentes,que el tipe funcienal,e sea,cerenas de
acers inexidable,pere cen una barra intermedia e malla,que se ajus~-
ta =1 centerne de les tejides.Si éste se disefls cerrectamente,el —

diemte para el que se ha fabricsds el manteneder de espacie,hmce —
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erupoién entre les brazes del manteneder.

Per ojenplo pera ls conaervuci‘n del oaplcio,del primer meler-
dectdues.BEn este case,puede celeciérsele al segunde melar decidue une
' cerems,cen una malla velada que se aprexima & la mucess Yy hace ——--
contncto cen el canine decidue.Este es menes deseable que un mante- -
na-aor de elpnoio ne !uno:l.oul de tres unidades.En gcneral cualquier:
tip. de nnntenedor de espacie ne funcienal, es menes adecuade,que el
‘ tipo mnoionnl desorito anterior-ente.

Un tipe de --ntcnedor de espacio ne tunoinnal.que pernite -3u-i]?::

tes meneres parn el oontrol do espneio,nientrnl que el diente se ~"

excuentra en erupcién,ha side disefinde per Meyne.Utilizande una -——-
bamda crtodlnticu e cexrena colplet- de metal,para el primer -olar-

pernnnento,un brlzo volldo -eaill de 0,036 ‘pulgs,hace centacte ini-:
cisl oen &l primer -olar deciduo.Cunndo Be pierdo este eontucto,--—"
puede deblarde para penerle en contacto,con el priler Premeler en -~
crupci‘n.y conducirlo leliallente para crear espucia adeculdo.Pun- )
‘den hacerss ajuntes nenores,on el aegundo premelar en erupcién, =--
desplazdndele lingusl e distalmente. |

MANTENEDOR DE ESPACIO TIPO BRAZO DE PALANCA O VOLADO.

En ecacisnes,se pierde unm segunde melar deciduo,intal de que -
el primer melar permanente hagm erupcién.En ésta situacién el pri!—
er melar permanente podr‘ hncer erupcién,en sentide mesisl respecte
a = pesicién nermal y atrapar al segunde premelar,cen repercusie--
ne= censidersbles .Cen frecuencis,existe un desplazamiente,de la --
lfzea media hacia el lade afectads de la cars,puede trasternarse —-
ls interdigitacién de las cuspides antagenistes,y feraarse puntes -~
de centacte funclensles prematures.Es pesible celecar un manteneder
de espacle velade,e Bea,cen un sele seperte gue evite el desplaza—-
mi=nte mesial del prinef melar permanente y guardar el espacie —--
para el segunde premsler,censervands as{ la integrided de la eclu--
sién,y es indispensable emplear,una técnica radiegréfica exacta —--

para la censtruccién y celecacién de este tipe de manteneder de ~—-
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ebplcio.Ea necesarie hacer revisienes rediegriéficas periédicas =--

para seguir el pregrese del segunde y primer premelar ea erupcién.
Fn ecacienes,es necesarie cambiar el dipefie del manteneder de-

eapacie,después de que el primer melar pornanente hays heche exup--
cidén clinicn. ; ‘ ‘

ARCO LINGUAL FIJO. |
Cuande exinate pérdidn bilatersl de les -olarea deciduoa,auele-
‘o-plear-e un aroce lingnnl fije. Do o ; g
o Se hsce una 1lpreailn de 1a arcada nteotada ¥ Be. vacia el lode%~
10 en yese.la percién gingival elrededor de 1-- pri-eros -olaren -
perlunentea,le retira haste uns prefundided de 2 ¢ 3 am.

A oontinuaci‘n.ao ajuatnn bandas de ertedencia e coronaa -etg-

licas culdudoannento.&n la aroada 1n£erior.ae prefieren coronna —-— ,{

1conpletas de netnl,yu que el golpe censtante de la eclusidn: sobre -
1w superficie vestibular de las bandae de ortgdoncia,tienden B =
Temper la unién del cemente,le que permite la descalcificacidén ‘ -
1: novilidad del -parato lielo.Puaden celecarse bandas de- ortodan—-,'
cia,en les primeres melares superieres permanentes,coen menea posibi
lidades de que este suceda.Si se empleagn cerenas metélicas,las ag—-‘
perficies vestibulares deberdén ser certadas y éjuatndna'al celecar-
el aparate en la beca. ,

Se hacen puntes de seldadura eléctrics,pura sbtener la dimen--
sién circunferencisl ndecutda,quo es deteraineda per el misme dien-
te.Bsta téenica fué resefiada cuande se hablé del manteneder de —---
espacie funcienal fije. '

Después de fabricar las cerenas s las bandas,se ajusta cuidade
saaente un arce de alambre de niquel y creme,é,acere insxideble de-
0,036 a 0,040 pulgadas 8l medele,de tal ferma que el alambre misme-
8e eriente hacia el aspecte lingual del sitie en que prevé la erup-
cién de les dientes aun incluides,

La percién en ferma de U del mrce lingual,deberd descansay ---
sebre el cingule de cada incisive inferier,zi es pesible,evitande--
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esf 1a inélinaciln mesial,de lea primeres melares permanentes ~—---
infexrieres y 1a rétrnsi‘n lingusl de les mismes incisives.

Tante en les arces linguales fijes,de melar & melar,ceme en —-
les remevibles de melar a melar,puede legrarse mejor adaptacién ——-
utilizends les electrédes de un seldader eléctrice.

, Loa eléctrodoa de carbén se cenectan,al arce linguul y el nla- '
bre antre les eléctrédes,se calienta hnntl nlcanzar un color Treje ~
apagudo,lo que perlite meyer adaptacidn.y alivie de tenaione-,lol -

electr‘dol se llevan flrededer del arce,en. paaos aucenivon repitien;‘ ‘

dese el tratamiente térlico.De énta ferma,ebtencmes un arce lingual
pasive,

Existe el gran peligre,de que les melares se muevan e al menes
se vean so-etidol a trauma 1nneceaurio,ni ne se realiza este. proce-'
dinianto.Bato aucede,oon el tipo de arce lingunl fije y re-ovible, .
en el que se dificulta la ohtenci‘n de alineaci‘n perfecta del tube
y el peste en un estado cempletamente pasivc.

En la arcada auperinr,el alambre lingual puede seguir el cen--
torgd palatine,en direcci(n lingual,al punte en que les incisives -
infexrieres ocluyen,durante las pesicisnes eclusales,céntrica y de--
trabaje.Una vez que el alambre lingual haya side adaptade,cuidadesa
mente,les extremes 1ihrea se sueldan z las auberficies linguilen de
las cerenas y de 1as bandas,utilizande una pasta para zoldar con ~-
flder y seldadura de platsa.

A centinumcién,se pule y se limpia el aparate,para cementarle-
"debemes revisar al paciente periddicamente,después de la celecacién
del manteneder de espacie,para asegurarnes de que el alénbre ————
lingual ne interfiera en 1z erupcién nermal de les canines y les --
melares,.En ecacienes,la masticacidén permite que el arce superier -~
haga presién sebre el tejide palatine,e incite una preliferacién —-
que "entierre” la percién anterier del arce.Si sucede este,puede —-

deblarse el zlambre,alejéndele del tejide palatine sin retirar el--
aparate.
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ARCO LINGUAL FIJO Y REMOVIBLE. ,
Aunque un arce lingual boldnﬂo de melar = melar,es més estable
tembién resulia menes versatil.Existen ciertes aditamsentes herizen-

tdlea ¥y verticales,que peramiten al dentista retirar y ajustar,el --

arcc lingull (lershon) El aditu-ento empleade cen mayer frecuencin—‘f*
es el tubo de ledia cafis,y su peste re-pectivo,que han side disefia~

d-a para pernitir retirar verticnlnente el apar-to lingusl.la técni

ca; parl su conatrucci‘n es: 41 arce es sestenide en su sitie ledian;i‘

“te um muelle de clndado,que se. ajuata bnjo el extreme: gingival del-"

»tubu vertical de media cuﬁn. )
Para retirar el aparnto,ainple-ente se sjusta el ressrte linw-

gualmente en su extreno 1libre cen un instrumente raspndor pesade ,~-

permitiendo retirar del tubo el poste.Deapués de colocar nuevamen-

te &1 arco lingual el. luelle se vuelve’ 2 colocar sbaje el tube cen - - .

un. chdensador de analgama,pueden agregarse muelles auxiliares pera
el c.ntrol del espscie.
‘ ARCO LINGUAL PASIVO. . ‘

31 arce lingual aoldtdo es @ menude el manteneder de espacie -
de elsccién,después de la pérdida sultiple de dientes temperales,en
el"axco superier e inferier.Aunque ne satisface el requisite de =--
restaurar la funcién,tiene :uchaa ventajas que superan este defeoto

El emples del arce 11ngua1 ceme manteneder,elimina eaencial---
menta el preblema de la ceoperacidn del paciente.

Ne deberd haber preblemas de returas,y ne hay que preecuparse-
per =i el nifie usa e né elbaparato.Se reduce censiderablemente el -
pelizzre del aumente de la sctividad de caries.

El arce lingual puede ser realizade en ere e acere.Pere desde-
el punte de vista de 13 rigidéz y la facilidad de censtruccién,el -
ore ¢85 mejer.5i se cemstruird un arce,se adaptan bandas cen snsa de
Jehnzen,se tomard lu impresidn cen cempueste,del srce Integre,se —-
retirardn 1as baendas de les dientes,y se les celecard en lu impre—~

sién,para realizar el medelo de yese piedra.Fara el arce se emplea-
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5id'aicibro ‘de lmm ‘;dq .125 na de orc.cnntornennd. lu nrcldn, ————

~extandiend.ee hecia ndolunto,y haciende centacte cen. 01 cingulg de-
loa incintvcu sebre ol nnrgon singivnl.

",_ A1 dar forss & les arces,se ha de pensar en la via de erupci‘n
do lo- P

: noce-nri‘:

llr-l ¥ lntcriorn-,pnrl quo 01 nrc- nﬁ iutertioru.y -eu
kyi'prolingidt S '
R 15 lrco dabor‘ oxtenderso hacia utrl-,hnltl -1 torcio nedio -
dorln,enri 1ingual de 1a blnda d¢1' "nr,d-nn. se noldnr( en estndc ‘

altor:oi‘n d-l aparnto‘

f:lingunle-:el npar-to ounnno nirvo du -nntoncdnr dn aupncio debn uor 
‘flt;tal-snto‘inuctivo,p-ra 1lpcdir un IDViIi.nt. indaaendo do 10- —

ai 12 unplen excea0 d- 1£quido hny 1: poeibilidnd de despnlirﬂ!'ﬂ, .
-oaiticur la luperficie del esnalta,lo cuél le “terna ansceptible 4=
kfuturl- caries. »

‘ BlTIRO DR Los IANIBNRDORBS !IJOS. - , ~
La rctenci‘n prtlongndu de nn -nntenedcr fijo,de tipc funeic-—g,
‘a8l 1-pide la arupci‘n colpleta del diente,bujo 61 niano‘y puede ——"

‘ desvinrlo hncin veatibullr . lingunl.Debanoe tnlar preoaucionee —
feapeoillqn,cunndc,ae,utilice el -ntenedor de espueicvde‘tipb braze

de palanca e velade.¥ieniras gque ol'dientd‘qué‘aéti anolndo»sé —-——

afleja progresivanauta,debido 2 la resercién y goipéu de las f&e;Q-

zas funciensles,el sxtreme librs de la barra,trsumatizs lec tejides

en les que estd enterrade y puede causar destruccién ésea sn el ——-
aspecte mesiagl del primer melar permmnente.

Si este sucede muche antes,de la prevista exupcidn ded segunde
premelar ,deberd celecarse un nueve mantaneder de espacie de tipe -
diferente,que hags use del primer melar perntnente.&n ningdn case -
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deberd pernitirle que persists este tipe de manteneder de espacie -
' después de la aparicién clinica del segunde prelélur.En el case del
manteneder de espacie de tipe ne funciensl,puede resultar vergoha--
re,que el plciente regrese culndo el diente o les dientea heyan ——-
_heche erupoiln.y el braze o extreno libre del npnrato ae oncuentre- :
incrnstndo en ol tejide 1nterproxinul.
Cusnde se utilizan blndt- da srtedencia pars lem dientes de -

~lcyorte,o-pociclnonto ‘en:la’ arcada interior,ol cclento puedG aer — :

ffdenalojndo dahido sl golpno de lna ruerzas sclusales,que perlite —
que se aloacn restes de nlil-nson,lo que prevecs descalcificacién -

¢ cariles baje la banda.hu retencién prelengade de un ;untenedir de-
espacie,prepicia esta situacién,el retire epertune de un -antenédor :

,dc a-pucio,e- ttn i-porttnte ceme ll eleccldn dol nonento para au -
colocuci‘n.

MAHIENIIIENTO DEL ESPACIO BN LA ZONA DEL SEGUNDO MOLAR DECIDUO.

La plrﬂidu del segunde melar te-poral.por le cemin tondr‘ ——

mener efacto -obro Les dientes del segmente lnterior,quo la plrdidn
de un prilor --lar temperal.Pere se creard una irregulnridad en la-
relacién del melar permsnente.El resultade final de la pérdida pre-
matura del segunde melar temperal,es 1nvariublelsnto'elfdéiplaage—-
miente mesinl del prizer melar pernuﬁente,con retencién del aeguhdo
premelar. o

Les Adispemitives pars mantenimiente del eapacie acensejudes en
gemeral cuande se pierde el segunde melar temperal,sen esencialmen-
te les mismes recemendades cuande falta el primer melar.

Pere el recemendade cen mayer frecuencis,es el de banda y ansa
cex la banda en el melar permenente.Se elige el primer melar permay
nexte come piler en razén de la secuencie habitusl de erupcidn;el -
primer premelar ,suele adelantarse al megunde premelar,per le tante
si me emplea el primer meler temperal ceme diente pilar,hay la pesi

biXided de que se pierda antes de la épece,en que se ddbiera descar
tar el manteneder.
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fero,a veces,si el primere y asegunde premelar se estan desarre

llande cen un ritme pare je,se puede emplesr el primer melar decidue
cems pilar.

PERDIDA DEL SEGUNDO MOLAR TEMPOHAL ANTES DE LA ERUPCION
DEL PRIMER MOLAR PERMANENTE. . :
. Bl desplazemiente hecia mesiaml delvpriner nelar permanente @ae—-
priduciri muchas veces antes de la erupcién,en inatancian de pérdiQ

da. wuy. prelaturl del segunde melar temperal.Per le tante eat( indi-v

cn&o,nn nnntenedor de. espacio,que guil al primer melar per-anente -

hacim 1: poaiciln nornnl del tipe puente fije loditicado.

MANTENEDOR DE ESFACIO COLADO DE ORO EXTENSION DISTAL.‘
Se emplesn ceme pilares el canine y el primer melsr temperal-—
que #e preparan para. corona celada tipe Willett Irée la inpreai‘n -

Yy confecci‘n de Iodelo de revestimiente de la he.ilrc.dn’se preparg R

el patr‘n de cera cen una extensién dietal,que entrari en el medele
en‘in pesicién de la rafz distal (vestibular) del diente que se i
extrae. ' ) k

Lo extensién hacis les téjidos girve de guias,pars la erupcién-
del primer melar pernenente.Ln'posici‘n de la extensién dentre de -~
les tejides puede ser estsblecide per medicienes direcims en las —-
radiegrafias perimpiceles,si el sparate serd del tipe inmediate,el- .
diente que se piensa extraer,serd eliminade del medele y se hard un
erificie en ¢l medele,dende estaris la rafz distsl,este permitiréd -

_la exacts ubicacién de la extensién distal.

Después de la erupcién del primer melar perasnente,se puede —-
retirar el celade de les dientes,para quitafle la percién de exten-~
siér,que va dentre de les tejides; se vuelve el aparste & la beca -
parz que as{ sirva ceme manteneder hasts la erupcidn del segunde -~
prexslar.5i se perdieran les pilares per erupcién anterier,del cani
ne & del primer premilar,habré entences que censtruir un manteneder

de tanda (en melar permanente) y anss pare mantener el espacie.
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MANTERINIENTO DEL ESFACIO EN LA ZORA UANINA TEXFORAL.
Si el canine decidus es pequefis,y elzcnnino permanente grande~
es acensejable mantener el espacie para el diente fnltnnte.
Cuslquier pérdida en el espacis,pedrfa dar ceme resultade que~
el canine permanente sea doupll:ado hecia una poaici‘n veatibular ~ v
. lingunl dentre de la beca. ‘ \

- 81 la oclusi‘n es nermal ¥ la pérdida pre-aturn es debida 8 »—”‘
cariea accidente,eo ante 1a erupci‘n del incisive laternl pcr-nnentef"”
;loa llntenedorea de espacio bién pueden ser neces:rios,pero ganerllf
mente 1la pérdida prematura del canine,se debe a una dericionciu —
generglizada en la lengitud de la arcads,

Cuande la pérdide del canine temperal es pre-ntura,y ne hay -
desplnzaniento de la lfnee media e cierre del espacis, ac puede ——wa
emaplear ung ¥illett celada e el -antenedor de bands ¥ nnna es pilar;f
el priner melor temperal.

MANTENIMIENTO DEL ESPACTIO EN LA ZOKA IRCISIVA TBIPORAL
" Se puels tonﬂr 2 la ligera el preblema de la pérdida de les —=

incisives tempersles,perque algunes supsnen que rars vez se preduce
el cierre del espacie en la parte anterier. '
Tanbién,es inportange censiderar la eclusidén y el e;paciu.igf-’
nte,si existe,entre lee dientes anterieres.Si existe,uoﬁ»pocaaalaz-
prebabilidades de migracién de les dientes adyacentes,ceme part que
se pigrﬂa el espacie necesarie para la erupcién de ied incisives —
permanentes.Pere si hubierz centacte de les incisives temperales --
¢ si hubiera evidencias de la insuficiencia del arce,en 1z regién -

anterier,serd casi segure el celapse,despuds de la pérdide de une - ‘
de les incisives,
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UANTENIMIENTO DEL ESPACIO BN LA ZONA INCISIVA PERMANENTE.
La pérdida de les dientes snterieres persanentes,exige el —~--
tratamiente inmediete de parte del sdentélege,si es que ha de inter
ceptar las alteracienes de la arcada.A peces d{ae de la pérdida de-

un dionto per un traunutiuno 6 per una sxtraccién -uy trnulatizado-,":;
les: dientes ndylcontoa coltensln s inclinarse ,y s menude en pocnn-'~'”’

senlnaa,so habrén perdide varies milimetres de elpncio.Antea de ===

pcrnitir que curc la oxtrnooiln ¥ les tadidoa Tecuperen su forla,-~if[¥

se debe de temar una 1lpruuiln iniciel en la wissa noliln o8 les -
‘fpoco- dilu.La pr‘touiu tonporal Puede ser construidn e inserisda -~
en cuestién de heres; asi se praviene el cierrs del espacie.

Si se hubiera perucido alguin grade de cierre,antes de efec—— ‘7“;
tuar el lnntonedor.hthri que. roouporlr 01 oapneio.Si 01 .nifie ne --—Q'

tiano etras irrnguluridadc- o la boos,que requieran la ntenci‘n --,1

de un ertedencists,el trltulignto pedrd ser e:ectundo per el paide- ;,}
kdoneiuf: ¢ per el dentista de la familim.En este precedimiente ----

renultu nuy adecundn una prétesis parcisl mctiva,si ne hny nocoui-—
ded ‘de mevimientes lanivon de lea dlentes. _

Antes de la impresién cen alginate,se impens una minuciesa pre
filaxis,cen el f£ia de ebtener més tarde,un medele exacis de yese =—
piedra,cen buenes detalles. . '

A les melares se les pueds adaptnr,ganohoa cerviculea de acere
de ».75am 6 0.90mm para la retencién de la prétesis.A les dientes -
per reubiocar se les adaptardn resertes simples de 0,5mm ¢ 0.625 mm=
el alasbre debe des estar ubicsde,rés hacia cervical le mds pesible-
les recertes serdn ajustades ne més de 0.5mm cada des e tres geNa—-
nss.As{ se evita unm retraccién dessgradable de les tejides,per pre
sién excesiva,y se sbtiene un mevimiente lente y erdenade de les ——
dientes.Se puade hacesr una repseioién dental temperal,para mejerar-
el sspecte del nifie.

Después de recuperar el espacie,se puede censiruir un nusve —-=
manteneder palatine que sirva hasta sl memente de censiderar la pré
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‘tesis fija.

Ocasienalmente se preduce la pérdida de unfdiéhte anterier —w-
sin que hayan erupcienade les dientes adyacentes.Per ejemple,si se-
pierde un incisive central superier,el lateral se desplazara hacis-
ese espacie en su erupcién.El sgregade de una extensidn de acrilic- .
en el alveele,nermalmente tendrd éxite,en guiar nl diente ne orqg—-
ciensde hacis su pesicién.

Se piensa que es preferible un puente fije telporal,antol que~

una pr‘teais re-ovible y se le puede realizar lﬁn en el adolocoute-;.,

cc-o agarree,-e puedon e-plenr cerenas tres cnnrton lldificldll.
En case de auscencia cengénita de dientes,a menude el puente -
fije previsienal es el precedimiente de eleccién.

MANTBNIMIENTO DEL ESPACIO EN ZONAS DB PERDIDA DE VARIOS ;,;',E:”
DIENTES. i ;

La pérdida ndltiple de malarea temperales en la eispa proe-co-
lar & en la denticidn nixta,conducird invnriablenente & una uevart-
lutilaci‘n de la dentlci‘n en deaarrollo,n menes que se conatruyu - »1
un aparate que se mantenga la relacién de les dientes rellnentes y-
guie la erupcién de les permanentes.

Por pérdida de les melares superieres,se ha sbservade nordida-
cruzada,en la zena del primer melar permanente y>despuéa el deaplsa-
zamiente mesial.La funcién masticateria reducide,ne es cenveniente-
deasde el punte de vista de la nutricién.Ademds la acumulacién de —--
placas micrebianas y recidues alimenticies per falta de la funciém-
de limpieza nermal.A menude preducird un incremente de la actividad
de caries.

PROTESIS FARCIAL DE ACRILICO.

La prétesis parcial remevible ha cumplide cen basiante éxite—
la repesicién de pérdidas de miltiples,de dientes superieres & infe
rieres.Estd indicoda cusnde ha habide pérdida bilateral de mds de -
un sele diente y ea pesible medificarla muy fdcilmente para dsr —~—
lugar a la erupcién de les dientes,
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Si 1la prétesis incerpera tedes les dientes artificiales,se ---

restaurard un grndo sdecuade de funcién:.Ne per tede este,dejard de-
tenar sus desventajas.la fragilidsd del aparate,es un facter per --
temar en cuente,pués el nifie ne siempre pene el cuidade necesarie., -

S1 se quita el sparate,per unes cuantes dfas y se le deja ===
secar,ss preducen medificacienes en la base de 1la prétesis,y el ce-
,rrilionfo de les dientes,puede ternar impesible gque -1 nifle vuelva-

a cnlocnr-o 1n pr‘tcnis,u nenoa quo el odontilog- efectdu oxtansol-:,::}

rcttquo-. : [ R
Es escensial la lilpiezn adecuudu de 1; pr‘teail,y les dionto-
paxra asf reducir la polibilidnd de nuevas caries.

Ne se han de oonutrnir aparates ronovibiel de ningin tipe,para

'ninos.lientr‘u ne haya side resuelte su problenl de cnric- dentll,;: ’ 
i nn tante que el dentista ne esté razenablemente segurede gque el-~f~‘"

;pazionto practicard un gresde aceptable de higiene bucal. o
,Un nantenedpr de espacie del tipe de pr‘teeia pgroill o gen~

ches ferjudes,es aceptable desde el punte de vists de 1m sencilles-

de censtruccién,exigencias funcienmles,y ceste para el paciente,

El preblema de la retencidn,ha de ser censiderade impertante -
PeT leo menes en ¢l periede inicial de inssreidn,

Se sdaptam alsmbres de aceres inmexidable para les canines temps
rales,y apeye de alambre de. 0,90 mm sn les melures.

S1 les incisives permanentes eptdn en lz etaps activa de erup-
cién,es cenveniente eliminur les ganches,una vez que el nifie Ae ~=a
acestumbra a usar la prétesis,para permitir el desplazamients hacim
diatal,y el wevimiente lateral des les canines tempsrales,y el ali-~
nzemiente de les incisives peflanentes.Ea imprebable que haya unm -
expancién intercanina adicienal,en el nifie mayer,per ls tante ne =-
peede caer efecte mdverse algune,sebre el arce dental de les perma-
nentes, u

81 la pérdida de une e ambes segundes melares temperales,ss —-
preduce pece sntes de la erupcidén de les primeres melares permanen-
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tes,se pueds preferir la prétesis de tipo remevible,cen rolpeoto --irf
& les mantenederes fijes cen extensidén distal. ) '

Starkey,acensejé una prétesis de aorflice "inmediwta®,cem § ——

exténeién distal de scrilice,y le resulté util parn guilr lol priqg —;

Tes melares permanentes a su pesicién.

El dients per extrasr se recerta del nodelo de’ yeso,y .hlc»

una depresién en el medsle,la que dard lugar,para 1- extnusiln de

cci‘n del diente temperal.la extensién puede lor elininldl,dcl ,‘l—
de 1la erupcién del primer melar perllnontc. . f g

La prétesis parcial cen oaquelato celade tiene- 1: vont.jl d| -
.0 mm=

una resistencis superier.Se ha de dejar un espacie de 1.5 3’2
entre la barru y ol tejide blundo,puru perlitir 1a expanoi‘n 'o

' tejidos en la zonn,cunndo loa incisives per-anenta- lo'jf“'
eclusal antes de la erupciln. l S
- Ia prétesis parcial celada también puede ser n-dific-ds”culndo
les dientes cemienzan a erupcienar.

FROTESIS PARCIAL REMOVIBLE. o

Adn cuande exista espacimmiente,puede ger cunveniento cens --—{'
truir,el nantenador de espmcis e una dentadura parcial parl dcvo;—-‘
ver el aspecte estétice agradable,para restablecer la: iunci‘n,poaeu-}
ciertas ventajas definitivas.Ceme sen llevades per les’ tojidos.~—-'f

aplican mener presién a les dientes restantes.

Debide al estimule que imparten a les tejides en la zens di!wé‘bf}f
dentada,cen frecuencia aéelerun la erupoidn de les diertes qu&_ai‘;‘
encuentran abaje de elles.Generalmente sen més estédticen qne'lia“-g
aantenederes de espacie de tipe fije.Resultan fdciles de fabricer,-
exigen wenes tiempe en el »illén y generalmente sen més fdciles de~
limpiar, o

Ne pueden dejarse demasmiade tiempe,m diferenciam del manteneder
de espacie fije.Del lade negative estd su mayer dependencis de la =

csesperacién del paciente,la mayor pesibilidad de pérdide e fractura
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y ol heche do quo ol pnoinnt' tlrda -il " uoo-tunbrar-o . cllol---'
cu:ado sen celecades per primera ves.
Ll higiono buonl puodo resultar un predlems,cen les aparates -
,'r-oviblon.ni uo lon rntirta-- Yy 1anildon liutonlttﬂll.lto.ln ocuuf]‘j
Q‘ix-u.- una. oolbiauoill dc tparnto ttao y ronovibln o lo quo .ntl -

.l. oonviorton oloneinlnonto .n dontldurll plroallo- roloviblou,quo—' o
"cxigon ol lllll grcdo do prooiniln y ouidado de les tojiao- blundonv,"i
‘;ﬂncluailu,otc.qun el a-;ti-ta dl l s’ pnoiontcu do prltonil on ---;:j}
f;lﬂultn. ' -

o _} PROTRSIS OOMPLETAS PARA NIRos. 5 =
Y voocn‘ol<noconur1- roooncndnr s oxtrncci‘n de todon 1-- -
 7£1tnto| tonpornlol de un yrouucolnr.&uaquo o-tc prooodiltonto ora -l
‘mds cemin ea la dpecs prifluornoionnl,nlguno- nifles ndn hny.hnn d--__o
Yerae privndo- de tedes sus diontol e onulu de la extcnli‘n de la =~
'1ntoooitn bncul y perque sus diontol ne sen raltturablcn. L

.Les’ poquoﬁol pronloolurll pucden usar pr‘toni- oclplotul.con-- o
' ‘xito,lntou de la crupci‘n de les dientea pern-nontcu. ‘

La censtruccién de 1:- dentaduras durt per ro-ultado uns noaor .
' clt‘ticn.y la runtnuraoi‘n de la funcién,y puodo mer oficez en ciex
,ts grndo.purl gular 105 prilcrol lollrcn porlanentos ® su peniocién-
cerrecta. |

La téonioa similar m 1a de censtrucoiém de pr‘tc-ia cemplets -
para sdultes,es menes cemplicada,

Se emplea una técniom sin presién,cen mlginate,cen cubetas —w-
pequeias #1 é #2.Se pueden mentar les medeles,dsspués de haber ebte
nide la relecién céntrica,Se febrican melaras y dientes anterieres~
superieres,para prétesis cempletms o parciales, Les dientes anterie

res inferieres de la prétesis pusden sexr tallades,s partir des up ~-
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juege de dientes ds acrilice perilnentea pequefies.

El berde pesterier de la dentadura,debe ser llevade a un punts
préxime a la superficie mesisl,del primer melsr permanente,sin ne--
erupcicnudo.

La dentedura deberd ser udaptadn,ae recertard uns pnrte cuando
erﬁpcionon les incisives permanentes,y el bexrde poaterior seri ————
recertade para guiar s les prileron melares a su pesicidn.

Erupcion:ndo estes y aquellcl e pusde oonfeccicnar una pr‘to-_:i‘

 51a pareinl » 8e rnnlizn un arce lingual: que me conaervar(n hesta -
que erupeione el renste de les dientes per-nnonte-.

APARATOS PARA RECUPERAR ESPACIO.

Con frecuencis. el edentélege,se encuentra cen niﬁos cuyes pri~.
lerou nolarea Be deuplnzarnn hacia mesial.Sen varies les fnct.res -
‘que 1nfluyen.en quo dote sez un probleln que pueda ser tratade. per-
medie de un precedimiente einple ® gque exija 105 servicies de un —-
ortodoncintu.(

En general,se estd de‘acuqrdo en que la distalizacidén de les -
primeres melares permanentes,aparte de un mfnime enderezamiente,las-
manera mds patisfacteria de tratarle,es cen una aparatelegfa cembi-
neda cen snclaje cefdlice.Aunque ésta es una técnica relativemente-
sepcilln,y puede ser utilizads con éxite per cuslquiera cen experen
cim,eate precedimiente debieras ser legade & un ertedencista,

Ha side recemendada una cantidsd de aparstes,para la recupera-
cidn de espacie,en particular cusnde les primeres melarss permanen-
tes se desplazaren hacla mesiel.Hay que recenecer que cuande se ———
empleen eses aparates,para reubicar urn melar,se ejercerd una fuerza
feciproca,sobre les dientes anterieres al espacis,y el resultade --
final puede ser uns indeseada pretusién cen dinstemas de les dien--
tes anterieres.

Este es particularmente cierte,durante el periede de la denti-
cién mixta,cuande les incisives permanentss ne han erupcienade per—

cemplete,y se puede influir adversamente sebre elles,cen las llamg-
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das- fuerzes minimes.Més ain el mevimients hacia adelants de les -~
primeres melares permanentes,ha side acempafiade per un mevimiente -
similar,del segunde melar aun ne erupcienade,y cualquier tentativa-
de reubicar,el primer melar puede preducir una retencién del aegun-
de melar. :

" E1 precedimiente de recuperneiln del espacie,que signifique =
8éle un mener enderezamiente del primer meler permanente,pedri ser-
realizndo nés fdcilmente,en el arce superier que en el inferior. o

El procediliento deberi estar limitade,esencialmente a las —-f?f

,'ociaione- en que 1la eclusién ez de clase I,cuande el nnclnje s —=—
satisfacterie,cuande ne ha erupciensde el megunde melar,y cumnde —
_existe una relscién faverable del segunde melar cen el primere. :
- 81 el odontélsga decide que éstaa condiciones sen favorablen.

‘entoncea puede considerar un aparato similar o parecida a una pllct
Hawley.

PRIMER IOLAR PERMANENTE. T
Bl primer -olar pernunente es indiscutiblemente,ls unidad ——

masticateria mds impertantie y es esmencial para el desarrelle de una
eclusién funcienalmente adecuada.

Del examen del primer melar permanente en un grupe de escela—~—

reg,ea muche le gue se puede aprender acerca del nivel de salud -_—

dental de la éolunidad,y la eficacia del edentélege lecgl,pars =—-w
propqrcionar uns atencién dental sdecuada y un pregrams preventive-
para les nifies.

Grainger y Reid infermé que la suceptibilidad de caries en —-<
teda 1la beca en nifies individuales,puede ger cerrelacienada cen la-
cantided de caries de les primeres melaresms peram=nentes.

Enuteen y celaberaderes creen que les primeres melares perma--—
nentes,sen les ads suceptibles,de tedes les dientes permanentes,al-
ataque de caries,Cene resultade de fisuras eclusales desusadamente-
prefundas,cuye fende ne haya legrade una tetsl cealescencia y per -~

la acumulacién de material de placas microbianes,les primeres mels-
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res permanentes cen frecuencim necesitan restauracienes,min antes-
de qﬁe el diente cemplete su erupcién y 1la superficie eclusal Inte~
gra quede expuesta a la cavidad bucal.

Las caries evelucienan rédpidamente en el primer melar permsnea
te,y a veces en 6 meses pregresan de 1la leaien insipiente a una --—-
expcaici‘n pulplr.La pérdida de un primer melar per-inente en'un’-‘_
nifie puede crear alteracienes en la arcada dental,a le lirgo de lif
vida del individue. ‘ e
' Eaaa alteracienes pueden ubicarae,dentro de tres encabeznnien—f;f
toa generales: .

l.-Funcién lecal disminuida.
2.-Deap1azanientos dentales. )
3.-Erupci‘n ininterru-pida de les dientea antugnni--- a

: “tas. . R

‘1.~Puncién lecal disminuide~is pérdida de un priler melar per-
lanente inferior,puede ecacienar uns reducci‘n en 1la eficiencis —
=leticatorin,que llegue al 50% Klapper y Wilkie demestraren que w—-
cusnde se extraen les melares antagenistas,les niveles de caries —-
llegan al deble de les ebuservades en el'grupo de cemparacién.

Llegaren & la cenclusién que ls interdigitacidn nermal de les-~
melares antagenistas,es impesrtante pars retardar la iniciacién de~—
1a caries dental e reducir la rapidéz de la cariea;eh las primeras-
etapas, '

Les nifies que pierden un primer melar permanente,tienen cen—--—
ciencie de le pérdida de funcién nermsl.Esta pérdida es seguida a -
menude per un desplazamiente de la laber masticateria,al lade de la
beca ne afectada.Tal desplazamients creard une situacién nade higie
nica del lade que ne se emplea,y quizé inflamacidn gingival y dete—
riere de les tejides de sestén.Cen frecuencis a este se une un des-~
guste eclusal disparejo,per el hdbite adquiride de masticar de un -
sdéle lade de la beca,el que cuenta cen meyer eficiencia.

2.-Desplazemientes dentales-les segundes melares hayan erupcise

nade e né,cemenzardn & desplazarse hacia mesial,despuds de la pérdi
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ds del primer melar pérllnante.ﬂl desplazamiente masive serd mayer-
en el nifie de 8 & 10 afles,en les nifies meyeres si lu pérdida se pre
duce despuds de la erupcién del segunde melar permanente,sele se —
pedrd esperar un velcamiente de ese diente,

‘. Aamque les pre-oltro- esperimentaran la -nyor cantidad de des-
Plazamiente distal,tedes lez dientes per delante del: eaploio.inclui
des les incisives cantrll y lateral del lsde spueste,pueden dar —=-
-neatral de loviliento en. sse uentido.L-u contnottn Be- nbrirln y -
10: prelolure- en purticullr,rotarln nl inclinerse h-cin dintnl.‘ ‘

‘Hay ums tendencis de lem pronolur-n supsrieres a -overac al --
unisens,en tants que les del arce inferier,se pueden mever per seps
rade.Cene resultade del dnapluzlniento ¥y retacién de estes y otres-
dientes de la zena,se preducird une sclusién traumdiica. |

© 3.=Brupcién ininterrumpida de les dientea lntugonisti§4qono al
psrecer les primeress melares permanentes,sem n‘p suceptibles & las-

caries . y se piqrden cen mayer frecuencia,aertn coneiddradn. log ——e

‘slteracienes entrs arcadas censecutivas s 1n p6rdida del primer me-~ o

lar permnanente inferier.Cusnde el primer melar permanente superier-
pierde su santagenista,erupciena cen un ritme més répide que log ~=-
dientes adyacentes.Al ssbreerupcienar,serd desplazsde hacis vestibu
lasxr.En afies pesteriseres,el primer melar permanente superier,erupcis
nade exageradamente dard muestrae de retraccién ginglvni,al recibir
el ambate més fuerte del cepillldo;Tulbién puede presentar un pre--~
" blema lm dentina mensible expusata.
El tratamiente de pacientes cen pérdida de les primeres mels—-
res permanentes,debe ser centemplade ceme un preblems individuasl,
Ia existencia superpuesta de maleclusidén,musculatura anermal—-
s presencia de hébites bucales,puede afectar el resultade final,tal

ceme en el case de la pérdida prematurs de los melares iemperales.
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. PERDIDA DEL PRIMER MOLAR PERNAKENTE ANTES DE LA ERUPCION
DEL SEGUNDO MOLAR.

Aunque es pesible prevenir la extrusién del primer melar perma

nente superier,mediante 1= c-loclciin de una prétesis parcinl,no - W
'hny uns. manera tbaoldtllente eticlz,de influir sebre la via de erqgl
cidén del segundc melar permanente,fuera de uns extenai‘n diutll de= -
.kncrilico en 1la prétesis pareial.

Bl aegundo -olar se. deaplnzari hacia mesial sntes de la erqg~‘f
'ciin.Sienpre es p-aible ll reubicnci‘n de éste diente pnr el ort--;i
"d‘nciata,deapuéa de la erupci‘n.Pero entences habrd ‘que censiderar—
para el nifie,un manteneder prelengade del- espacie,hasta el -onento-i
en que se construyn un puente fijo. k

‘A menude - se reconiendn la extraccién del primer nqlnr per-nnenj

te nnt-goniata,ldn ‘cuande se encuantre. libre de cnriea,con preferenn'
cia dejar que se extruya,e antes de semeter al nifie a un prolnngudg

kl.nteniniento del eapacio y eventunl reposici‘n fija.

. 81 se eliminan les prileros melares permanentes,varies sfies —-
antesrde la erupcién,del segunde melar pernanente.hay_una excelente
prébabilidad de que les segundes melares,erupcienen en una pesicién
aceptable. ' ‘

Pere 1la inclinacién liial de les segundes melares,en particu—-
lar en el arce 1nférior,pued§ ser alge mayer que le nermal.

La desicidén de dejar que el segunde melar,se desplmce hacia -~
nesigl o guiirlo & una pesicién adelantada derecha,puede ser influi
da per la presencia de un tercer melar de  tamafie nermal.

Si hubiera alguna duda sebre el desarrslle. faverable del ter——
cer melar del lade afectade,entences el tratamiente de eleccién ~—-

serd la reubicacién,del segunde melar desplazade y su retencién -—-
para un puente fije.
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MORDIDAS CRUZADAS.

Kutin y Hawes han dade amplis evidencia de les beneficies de--~
cerreccienes tempranas de merdidas cruzadas pesterieres.

S1 pudiersn 1llevarse loa resultades de extensa muestra a ls —
»poblaci‘n totul.so vori que las persenas encargadas de corregir —~———
merdidas cruzlduu,puaden tener un cnnp. extens{sime de tr-bnjp. '

7 Un nifie de c-da trece,es decir,7.7% presenta merdida cruzads -
-3poaterior on dantldurua primariss 0 nixtn-.r_, : s

“En caui tedes lon ctucu eatudindoa per Kutin,y Huwea,ln- nordi
das cruradas ne cerregidus en la dentsdura prinariu o mixta dsban -
per resultade merdidas cruzadas en ls dentadurs permanente cen la -
ddici‘n de una -ordidn cruzads en el prizer melsr permanente. ;

‘B 105 cls-a en.qua Be corrige la lordidn cruzadn,en ls: denta-
dura prinari- ‘. nixt:,lou nelares y- prelolares ‘harén erupci‘n en --Av
sus relnciones nerssles. o

' Kutin ¥ ‘Hawes hlcen stra 1nteligente sbservacién,en loa casouu;
de prinera clase tipe 3.5i se presents merdida cruzads pesterier y-
anterier,deberd cerregirse enbprihor luger lsz merdids cruzsds ante-
Tier.Este mestrard la extensi‘n de ls merdida cruzads pesterier y -
evitard eipancionol exceaivnu de les segmentes bucales,

' También hey que>seﬁilnr que,cerregir 1la merdida cruzada pente-
rier en primer 1ugtr;puede llevar s una situscién en la que ne se -
Presente suficlente sebremerdida anteriermente,para retener la cg--
rreccién smterier.

MORDIDAS CRUZADAS POSTERIORES.,

Les melares aislades en merdide cruzads,se cerrigen simplemen-
te,celecande bandas en les melares superieres e inferieres,a estas-
bandas se les han seldade genches de alagbre de ere de 0,030 pulgs-
en la banda superier,el ganche se encuentra eﬁ la seccién palating-
de la banda,y la extremidad libre se dirige hacia arribs,pers sin -
tecar les tejides blandes.En ls banda inferier,se suelda el ganche-

a2 la meccién bucal y se dirige hacia abaje,pere sin tecar el plie—-
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gue mucebucal.
‘Pueden redendearse las extremidades del ganche,manteniéndelaes- .
sebre una llama,hasta que su punts emplece a derretirse.
Después de cementar las bandas,se instruye al paciente sebre -
les umes de bandas elésticas,para merdidas cruzndas medianas ¢ ) Upadl

queﬁnu.Vll del glncho ptlutino en la banda superior.ul gnncho bucal

- en.la inferier. .
:Durante. ol din,el puciento puede masticar sebre une . varies . -
1de éatus el(aticoa de- unnern que deberd 1levnr conaig. algunoa de -
] repue-t. en teds lolento.De-puéa de cierte tiemps la pieza luperiur
redard bucalmente cen nlg- de mevimientes,lingual del nolur intc~--
rier.Entences se retiran las bnndua,y el funciensmiente enderezard-
¥ asenturn les -olarea.Ocnnionnlnente ae puedan user arces 11ngua««51
1ea,aoldadoa 'Y blndll para evitar el lovilientc de tlguno de les _‘.’
lolares,genernlnente el inferier,si euti ya en nlineuliento adecqgé ‘
de en el arce. ' ' e

MORDIDAS CRUZADAS ANTERIORES. o
Fermular diagnéstices de merdidas cruzadas lnterioréa,repreaqg -

ta & veces un preblema.Frecuentemente,se puede cencluir,que el case

es un case sencille de primera clase de tipe 3,cuande en reslidad -

puede ser uns suténtica maleclusién de tercera clase.

Se pide :i paciente abrir 1z beca,cen ls mandfbula en su pesi-
cién mds pesterier.A veces es de gran syuda,pedir al paciente que—
enrrelle ls lengua hacia strds,para tecar la meccién pesterier éel—
palsdar.Se instruye al paciente entences para gue cierre muy lentar
nente,

Si la mandibula se mueve hacia srriba,en un arce limpie hasta-
que le¢8 incisives se encuentren berds & berde,y entences la nandihg
la tiene que deslizarse hacim adelante para legrar cierre cempletes
el case serd de primers clase tipe 3.(en etras palabras una merdida
cruzeda anterier).Sin embarge si la mand{bula cierra en un arce —--

limpie,hasta la pesicién cerrads,sin tener que meverse cerperalmen—
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te hsoia ndolnntu,pfdbablenénte sl case serd uns maleclusién de =
tercera clase.S1i es as{,deberd enviarse al paciente & un erteden--
cista.

Lan lurdidln oruzndnl nntcriorel,dobarinn respender rdpidamen

tc ll trntunionto.hn manera dificil de separar un case de prinara—

cll'o tipe 3,de une d- tercera class,en empesar el trntlliqnto,si-,, o

sl trntnnientd”es afertunsade,n las tres semanas nnteé,no puede =

nuponar con lutioiuntc ncguridud.quc el case serd de prinern clu-of L

'tipo"3,-1 ol trntalionto paraoe prolongnrae ain observarao ou-bion‘;
1-portlnte-,debor‘ censultarase a un ort-donoiutn,pnrn cenfirmar ai
el case es o né una mealeclusién de tercera clase,

o ~ ESPATULA LINGUAL COMO PALANCA. Y
‘QE;iaﬁqn;verini*lqnernu de qoér-girf-ordidts'c:uzndno.untdpioras'-;f‘_
ioifénsiu'incipianteb;en les que el incisive maxilar esté min b:g—ﬁ:”

tande y eatd reci‘n atrapade en lingunl,en~rel;¢i‘n cgh les inciq&i~'

ves inferieres,pueden tratarse ocen el use de uns espétula lingual=—
funcienande ceme palanca.

. Deberd inatruirad al pagciente y a sus padres,de ceme presig—
nar cen la mane sebre lsa espdtuls lingusl,y se inserta la etra =--
extremidad entre les incisives superisres e inferieres.

. Este deberd reputirao 20 veces antes de cade cemidm,y cads =
vaz el pacionte deberd centar hnstu 5.Tedes les ejercicies de éate
tipe deberén hacerse cen cierta frecuencis y en ciertes perfedes -
del dfe.De otra maners,el pacients le olvidnria.perderil el intge=—
réé'y ne tendris una disciplina clara que meguir,si el méteds ne =
ep eficdz en una e des semanas,deberén iniciarme sntences slgunes-—
sires precedimientes,

EL PLANO DE MORDIDA.
Une de les métedes mejer aceptades,es censtruir un plane ds -

mordidm acr{lice,en las piezas anterieres inferieres incluyende --—
les canines,si estdn presentes.

£l plene deberd ser suficientemente empinade,para der un eRpu
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je marcade @ la plezs o piezas superieres.Este significa que la —w~
beca serd presienada,para abrir frecuentemente,en lz mzayeria de les
cases durante el tratamiente active.

Cuande el scrilice se asients mebre el medele,se recerta para-
ne tecar las papilas gingiveles.Se prueba en la beca y me cprt-~y -
se pule el plano-inciinado hasta legrar la angulacién y altura ade-
cuadas,entences se cements en la becs.

Si este létodo tiene éxite,el incisive -axillr genernllente -

se nover‘ en una semana e des le suficiente en lnbial paru peder --, -

retirar el plane inclinade de acrilice.

Celecar el plane inclinmde en el incisive e incisives superie~
res,atrapades lingualmente = veces tiene éxite,en les cases en que-
fracasa el métede anterier.

En este caso,se pnede construir ung banda para la pieza y una- AN

tirn de ls bands se euelda . puntea a la porci‘n lingual de la ~=—-
banda,de menera que la extremidad libre hagas pretusién,fuera de la-
beca del~paciente,Se‘pide al pnciente que cierre suave y lentsmente
hasta tecear el material de banda en pretusién. '

"~ Apreximademente 1,56 mm de este punto,se'dobla el material de-
banda,hasta tecar la seccidén labisl de la bands.Se recertan les —--
exceses y se hace la cenexidn labial per puntesde e sesldadura,se —
hace fluir la seldadura en el éngule mgude,y a le large de la super
ficie interna de la percién lingual de la extensién,para referzar -
el plane de merdids,centra debladuras durante ¢l funciensmiente,—--

entences se cementa en la bsca la banda cen su plsne de merdids.

INCISIVOS MAXTLARES EN PROTUSION.

Instrumentes de tipe Hawley.-etra situacién es que el edentéle-
ge general puede usar su influencia,es el case de incisives superis
res en pretusién.Siempre que estén espacisdes,pedrdén retraerse ~——-
graduslmente,ajustande el arce labial sebre un instrumente maxilar-
de ascrflice de tipe Hawley.Para este instrumente,se acenseja el use

de grapas Crozat medificadas,para legrar retencidn,el acrilice en -
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lingual a les incisives;tieme que recertarse para pernitir el —w——
mevimiente de las piesas en direccién lingusl.

Si se presenta una merdids prefumda,cen les incisives inferie-~
res tecsnde el paladar e cingule de les incisives superieres,puede-
censtruirse sebre el instrumente un plane de merdida.

' Este permitiré la prégrosivn srupcién de les melares,e la ~<w-
depresién de les incisives 1nferiofau o también puede scurrir una--
eonbtnuci‘n de cstes des nevizientes,

Deber‘ tcnerae gran precnuoi‘n al mever loa incisives tupartg—-

res - 1ingunlnento cen ol métede quo acabames de describir.Deberdn —-
cenprebarse las radiegraf{ms psrs assgurarsse de ne interferir en --
les canines e en ¢l espacie destinades a elles.

T-nbién los ajuatea lingualea nl arce labial’ deberdn ‘realizer-

se nuy. grndunlnenta para ne leaionar les extrenidades rndiculares~-'

en dqslrrollo ¢ la pulps.

| " PROTECTOR BUCAL. |

Para mayer seguridad,puede ser acensejable el use de ﬁn pretec
ter bucal.Beste tipe de pretecteres me hace de Plexiglss de 1.56 1T
¥ 2.34 mm respectivamente de espeéor.

Se ajumta al vestibule de la boca.y transfiere presién muscu—
lar de les labies,s través del pretecter,a las piezas.

Se cemstruye el pretecter Bebre medeles nrticuladon,lantenidos
en centacte al verter yese desde el aspects lingual en la psrte —--
reaterier de les medeles,mientras éstes estén en eclusién.

Al asentarse sl yese,se dibujs una li{nea en la encis hscia el-
Pliegue mucebucal,evitende ligesduras musculsres.

Cen este se hace un patrén transldcide de pmpel y se aplica el
papel sebre el plexiglas.Al calentar el plexiglas,se puede cortar--
cen unas tijerss fdcilmente en la foermm deseads.Se calienta aun mds
pers adaptar el plexigles en les medelesn.Se enrrella una tealls —w-
s jadm mebre lec medeles,y se tusrce ceme un terniquete,para adap--

tar con exsactitud el pretecter a las piezas snterieres.
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El instru-ento:yn terminade,deberd tecar séle las piezes —~--<
asxilares anterieres,y deberd eétur alejade de la encfa bucal en--
inferier y superier 1.56 mm,

‘ El peciente lleva éste pratecter durante la neche.Un requisi-
te inpqrtunte,ea que el paciente ne sufra sbatruccienes nassles —-
qué inpgdiriin 1w reepiracién nermal.Incluse ciertia nifies que -
reepirar per la becs,pueden beheficiurae cen éste instrumente,ys -
que nuchoa de elles pueden: respirar per la nlriz,pero encuentrtn -
nés c‘nodo uantener la beca abiertu la mayerfa del tieupo. ‘

~Deber£ examinarse al paciente,cada tres semanss e mensual,en~
vigitas pesterieres,se ajustan les medeles,rebajande mlge de yese—
de las superficies labiales de las piezas snterieres superieres,se
vuélye entences & sdaptar el pretecter bucal,a su nueva pesicién -
cen cilir ¥y toilla,ﬁ-ar-ovinienfoa_déhtalas sé producen lentamente
porQue el paciente séle le lleba un tercie del tienpn,eate ROViwmm
miente es de naturaleza pirsmente fisielégica,ya que usa los miscy
les del paciente.

Si el labie superier es certe,pueden uniirse de neche les -
labies cen una cinta adhesive,sl llevar el instrumente.

El use de protectores bucales,faverece hébites de meJor pestu
ra labial y de respiracién.En algunes cases,influye incluss en las
piézas raxilares pesteriores,para que estas se muevan distalmente-
le que ayuda a disminuir la gravedad de una disteclusién incipien-
ie las piezas anterieres en pretusién sin espacies,generalmente -~

deberdn ser supervisadas per un ertedencista.

EXCESO DE ESPACIO EN INCISIVOS BIAXILARES.

La presencia de espacie excesive entre les incisives superie-
res en né protusidn,presenta ciertes problemas.Algunas auteridades
censideran que el frenille es culpable y mcensejan su excisidén.

Precuentemente si se extraen entre sf les incisives,y se Swm
mantienen en esa pesiciédn,se atreofiard el excese de tejide en el--

frenille.Después de la erupcidn de les canines permanentes,lep ——-
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centrales pueden meverse en direccién cenvergente,ceme resultade -~
de cambie de nhgulnci‘n radicular,dsbide & un cambie en el punte --
de aplicscién de la presién cerenaria del canine.S1 en eata etapa ~
les centrales estén tedavis separades,e si se separan stra vez, «—-—-
ﬁe-pu(s de huber side extrafdes lrtificinllenta.puede ser nconsajl-
ble realizar une rronoctolil.

Deberd tenerse presente que etras fuerzas dintintna del freni-
yllo,puedcn eutnr uctulndo parl mantener sapnradoa 1oa incisives —-->
centrales: R Sl . ; S

1.~El espacismiente puede'ner parte de una sebremerdids pre-—— .
fuanda cusnde les incimsives centralea cerrectamente tlinendos,estinv

fijes cen suficiente firmeza para influir en les centrales maxils--
res.

2.-A1gunla autoridldea afirman que lna piezas que se desaarro-----_7'.'5j

1lan en la parte anterisr del maxilar superier cen una entidad gené~
, ticu precieu,y ne estén aujetls s las mismas leyes variables que: =

gohiernnn.p.r ejenplo el tamafie prepercienade de las piezas 1nferio s

res.De esta -nnern,cunndo les mnterieres maxilares sen llevades a -
fuerza el une hacia el stre,ecupardn un arce de cfrcule mener.

El resultede puede ser un hacinamiente leve ¢ medersde del ——-
segmente anterier,antes en alinescién sdecuads.0 el resultads puede -
ser que,deapuls de la retencién las piezas se vuslven a separar --—k*
debido 8 su pequefie tamsfle,en un arce észce demmsiande amplie para ——
acemedarlas. ;

Pars atreer entre sf incisives centrales mexilsres,se pueden -
eaplenr varies métedes,si pe censidera acensejable este tipe de -~
meviniente.Pasar un eldstice alrededer de les incisives clertamente
ne es une de elles.No puede cenfiarse en que el paciente mantenga -
alejade ¢l eldstice de la encfa,a veces,éste métede preduce desag—
tres en el periedente.

Para llevar este tipe de eldstice,puede utilizarse una banda -
cen un ganche en cada extremidad,pere este métode a veces permite -

exceses unilaterales de inclinscién de un incisive e el etre.
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Un métede mejor serd legrar clerte tipe de ligadura cen seperte
en cada banda,a la que se une un hile metdlice.Se celeca el eldstico'
sebre las extremidades libres del hile,le que preperciena un camine-
pars centrelar ls direcoién del mevimiente dental .

A veces méle se necesita activar y liglr un hilo,con un rige --,:Q
ajustable en el centrejal itratar de velverse pasive,este hile atrae~ .

las piezas entre si.

. l-to- renortaa puudcn Ber de acere inexidable (0 22 pulge de -~
didmetre) (0.55 nn).-nglltldon on el lcrilico.hlciando pretusién en-
direccién labisl e interviniende en las superficies distales de les-
incisives centrales.

Se retira el acrilice en 1ls secoi‘n palatina dcl lade motive -~
del reserte cen un pincel de cerdus en ferms. de disce.5e activan lod;
kiles Jjuste le suficiente para que el paclente pueds tjuatar el inp-
trumente,si se activa demasiade el reserte,se unird al berde inciq&-‘v
v.,ddl»contral,on vez de deslizarse en distal,respecte & é1. ' :

Esta es una buena hulvuguardin centra uplicaciones excesivas —- &
- &e presién.les ressrtes también pusden ser de la variédad de rize —--
ssldader 81 arce labial,

Debide a la lengitud y la accién libre de estes deberd usarse -
un hile metdlice de 0.26 pulgs.(0.65 mm) de didmetre,recuerdess que-
al inclinar cerenus para unirlas,las rafces tendrdn que ir s algin -
lade.Siempre deberén exsmimarse muy culidadesamente las radiegrafiams-

pars alogurarie que las ruicea,po estén en centmcte cen las cerenas-
ne bretadss,
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CONCLUSIOR.

. La ortodoneia prevcntivn,e- URR gran ayuda pnrn la Odent ~--'? ,f

fllogin,yu que; tr-tn de’ -nntonor on pentectu gclnnidn n 1. dcntici‘;

‘gnixtu y d-cidua,plru tener unn delticiin per--:onto o buonu oclgr*;,‘jw
sidn, :
T Hoy Y di-,l- eionoin od-ntllogica . uvnnzal A‘lnto o» nutc*
: éri- prcvalttvu,quu n-s -yud|~i bauo do ct:-illo- y‘crieu-ol apcg;-
Jto- lla-ndo- ”nantcnodcrc- de olpacio' ,utilizndol om intiniin! do’fi
canon,cono plru rotoncr cnpueio de uzma piozu iceiluu rlltult.,y -

rccuper-r olpacio- y. pordidol. i .
' ; La tnltu do eoloegci‘n do un -n:tonod-r de o.pucio.ncunioll -
fflcriol pr.bltl.l plrolontnlo- on unbnl nrc-da-,y unn t-ltn ds cqq&n
'  11brio runcionnl dc 1- -ustic-citl. : T A_i;

Sobro tolo o 1- p‘riiin d-l prilar nolar por-anonto.oon 1. .
’ayudn de lu ortoioncia preve-tivn,podrolo- nnltenerqcl cupncio,quo

' pedria ser s ba-o de - puonte- Tijes ¢ re-oviblo- de ganches y acrfs
lieo,nli ne se ﬁelballnccn ¢l eguilibrie de la masticacién.

© . Um mamteneder de espacie del tipe de pr‘tesii p-rciil COM w=w ’
ganehes ferjades es mceptable desde el pumte de vista de la nenc1- f :

llez de connttuc&i‘l,oxigunoinl funcionalc.,y ceste para el paciun o i
te.Otro preblema grave scasiemade per la pérdida prematurs de um -
diente daciduo,--n la migraciemes dentales durante el de.lrrollo -

,'pr-vocando nerdidas oruzsdas,e unm exceses de empacie er incilivou

i

maxilares,tratandese £stes cames a base de aparates imdlcades,se

1lega a tener €xite.

Les nifies y adelecsntes,pueden ser tratades en la actualidad-
a tiempe y cern buemes resuliades,a base de mantenederes de espacie
que ademds de cumplir cenm su fumciém,brindam uma estética perfecta
Yy aceptable,
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‘Bi tipe de mamteneder de espacie elegide finelmente ,dependerd
de 1la edad del mifie,8l grade de ceeperacién,la higieme bucal,les -
desess de €1 y les padres.

“Bvltande nli,quo muches niﬁo- ss vuelvar mutilades dentales ~
S le Gdontologil cem ayuda de la ertedencia prevcntiva,e.t( trltnnlo

de perfecciemar y bulour muevas técnicas,para que em el nifie me --

sea una COIgrnciu é un trnuln ¢l me temer diuntel.
L- ortcdonciu lilll,hl side. conlidarudu por algu:ol cono ume-~ -
reacei‘l de sdaptacién a preuione- activas,

Generalsente la pérdtda prcnatura de unm iicnto decidue,en les
seguentes snterieres supsrier e inferier,hey emn dfa me represemta-

uR probleln,por centar cen técnica- auevas y precill- dn 1; ——

-“Ortodoncia Prevcntivn"
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