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en consideraciones hisfügenético.s y seguir Ja evolu~ .. 
germen dent.nrio, desde su form1ieión hustn su com)leta 

cnlcificneión y erupción, sin ext~nder mi estudio en lo que 1·, mor-
. · fologín individual de eadn diente se refiei·a; básteme decir que . 

. estos como órganos esenciulcR de la ~m;uHei;taeMn han sido dotado~ 
uor la. naturaleza do aiertos carli<!tercs nn11tórnicos, estructurales, 
'étc., que eatahlecen 1·eh;cioncs de eoIJ!ndo 'lo solo con lo~ eot:.· 
tiguos Rino también con los del nrco opuesto. 

OCLUSION NOlUf,\L.-}~s la rdnción que existe entre los 
JJlauos inclinados ¡fo las coronas de los dientes tal como ha sido 
dispuesto por In nalurulcza (Dcwey). Debo ll!lccr notar que di­
drns rclacíoneR llO puc1fo11 concebirse sino existe armonia en el. 

· desarrollo normnl de los maxilareH y de cadn uno lle los órganos 
que constituyen Ja ea Yi<lnd bucal. 

Los clícnt<'s superioreB están dispuestos en su arcada corres­
pondiente de tal manera que los inci8ivos superiores ocupan una 
posícióu labial con relación a loa irú'crior1Js, las premolares y mo­
lrtrcs· ocÍlpnn una posici6n hur•ul con relación a las inferiores, de 
manera que lns cúspideH linguales de lai> premolares y molni·cs 
superiort•s artfonlnn <~on lns eúspides bucales y linguule:; de la~ 
inferiores. 

J,aR eú~pidl's bucnles <lü la~ pr1'molar.cs y molarr.s inferiores 
nrtieulnn con las cúHpid~s bneules y lingrniks de las ~uperiorcs. 
· · l;m; supcrtldcs inesinlcs de lrlH premolares su1wriores urticulun 
con los planoH incli1iados distulc5 rle los <:!lniuos y prcrnolurc~ in­

:feriol'es. Los cúspides mc~ia}r.<¡ de las molurrs snperiorl's ·artirnlan 



dn l11a l1l'111pir111k 
Vénso figuru A. , 

.,..,,,,.,, ..... DE LAS AltOADAS.-La forma de !ns afondas 
varía con lo poHición, forma y t)irnc118ion~s iuclividuules \k 

dientea; ele inaucru gcucrul 1.modc decirse 1¡uc las dos nr(:arl1u; 
tienen unu forma p11rubólic1~, de modo 1¡U<l su~ e:jes n111yorés pro­
longados no se toc11ríun en niugíin punto. 

J<Jl arco superior es 11lguna8 vct·.c~ largo y csh'1;d10, otra¡; ¡ior 
el coutrnt:io, corlo y auclJo; sn currntura en lit porción :mtcrior 
f\'present11 casi uu verdadero cu11rto (}e círculo; 1¡ue 1)Hrl ieudo 1le 
la cara distal del canino derceho, lcrmi1111 ·~n Ja earu di8tal tld 
canino izquierdo ocupuudo es!oN !trn puntos más sali1mtes <l1•l arco. 
Del cunino a la tercera molar, In línea i'H ca~i t'<'cfH o ligcrarnenle 
co1ivcxa con Ju convexidad hacia In mejilla. Exnniinándolo por 
su parte anterior, vemos que forma 11111.1 ligera enr\'a rle co1wavitlad 
superior ocupnndo los canino~ los puntos mÍ\x l>a;jo8. Si pahuntlo 
del canino fijamou nuestra 11tMwión 1•11 .las 1:úspide~ h1wi1k~ ele> las 
premolurr.s y molareH, notaz·emos 1lc8dc lnPgn 1¡uc la 1.~í1~pirl1~ l!le~io­
bucal de la prinH:>rlL grucHu molnr sup1~rio1", oe,npn 111rn po~ición 
mús oclusal' o baja que las olr1rn doH; el'faH 8011 lai; dos cun·as de 

. :1u-Jíne11 de ·oolmúóu del arco ol!pcriOJ', entendí611do1<e ·¡Hlr trtl, Hrfll<!ila 
· )foca- ·ünu¡ónuri11 qne in1c1H~nil·11 mayor núme.ru d1! ptrn t ns 1.h~ tion­
, tnet·o·cuundo:lt..- outu~iún· ex uornrnl. (.:\·n~lt·) . 

. , baR prNnolatcs r molares (•;;lún eo1r .. ,;11l/l1i ,¡,. Ud lll<llll'l'I! '}Ul1 
.Jus ilúspidrs .Jing-nulcB oou¡i:i'u una posi~it'•u múi; bnja <¡ne la;; "btt­
.calos ;e así unn !foea que fncrn de la~ ci't8pir.ltfi h1w11les 1k :]us- pre­

·''moiill'es y 111ular·1•1i del: l1ulo de!"(lt•Lo u In.~ d"l 'lpt1~;;~.o, nn·~oearfo CI'. 
ningún punto la8 bucales. 

.-,ARCADA INFERIOR.-!llucbo n11Í'.> r·,~d11oiua ei1 su poreió11 ant~­
' 1•ior• a <~:urna de lns ¡\irnmisiones de los incisivos y c111ii110H, como 
-consernenciH ele 1.•sto las in·r.molar<)~ y molar<'s 11rti1rnl1111 con las 
<:Úspiucs buealcs y lin~uales dn los sllpBriorcs. Jios incisivos r 

-cnninos oeupnn mm posioión lingual eon rrl:icit\n a los ~upuiores. 
l~l arco iufcrior furn111 em·vaH que son (IOJ!rplctamcnte o¡rnrslas 

·a• lmi del superior; del cunino derecho ni izc¡uic~rdo, las Rnperfieies 
c-iucisulcs o<mp11t1 eusi el mismo nh;el. De lu rara di:;tal clel Mnino 
· 11 111 tcrcorn ·gT1H!Ha molnr; notnremo~ q1111 Ja pfoza que ·oc·upn ·un 
· uivd m{ts bujo es 111 primera rnolnr . 

.. :Lus círnpides lmeuleH dn las premoh11·<·~ y rnolnreA ocnpan un 
· -nivel -más alto qirn -las lingunlcK de mnnera qtll' la lí1lt'a que par­

tiendo de las cúspides lrncale~ <lel ludo dt•rccho íur:r11 a las ·del ,Ja­
·do,-,izquierdo, no tocarín <lll ningún punto lns CÍlHpidcH liHl-(Uale11. 

"Menoiunados yn estos' detalh~s mm<¡ue HOtn\~rnnrnnte; 1;s noce­
' Altrio: recordar que ·!ns primorns piezaH <Ir 111 Regnnrlu dentición 

< 'l¡ue. lwcen·c1•upeión sou JuH primtiruH molares; son ellns Jl1H'li l1rn n1ir 
van' n ejercer ·infl.nenoia. y <k,mnuern efoctivn no solo sobre: ~¡, 

. j 



Fíg-111·11 A 



11111 ·rolaeioues ·rfo 
· i!onstituyc In rlnve ·di! 
fo ha llumnJo Angfo. 

Por la flgurn n podrnws dr1l·J1us ClH'JlÍU lle 
·!ns rnól11res. 

Cónocícla:i !ns ·rel1tdo11es r\\éÍproen~ que los· dfontes 1:ieue11 iJn-
. tre sí, d~.hc!Uos ·admitir eomo una verdad i1.1contró'Vértiblc que pnra 
··que seau Hiempru normales, nr¡ solo i;,~ m:cesitu lu integridad nnii~. 
t6mirin,·t1u nstos, de lo~ rnnxfü1res y 1lc In f6rurnla tle11fllria, sino t.am- · 
bi(!i1 de lu concurrenci:t de otro;.; i'H<:torPH que forman y mnntienrn et' 

· 1:1¡Üilibrio rfo la urtíct¡luciún normal. 'l'nl t's lo 1¡111• alg11.Jt08·111ifo­
l'CH 'designan. <~cm el no1L1b1·¡1 de ft1Hzas de 1Jel1Hú611. 

METABO!,ISMO NOR?rIAL.-·-Se t!á d 1111mhu• di! nwtaholbtno 
.a lo~ cambios íntimos que se vcriiíc1u1 1~11 l1tH dfolnH y ll\ll' ~tJ· 
1;dicrcn o su iisíolo¡:d11 Ín•!ividunl. E.< uno d(• los foelol't\8 rní1s . · 
importnu111~, tod¡¡ rnt r¡ue d1; úl dopcurl« llin•ct11H1t>uk el hu1•n de~ 
:illl'l'ollo y l!i complda l'aldtleaeíón rfo los ma:-;il¡¡n•;; y d•• luH dicntúi . 
.B'i !\~te es irnrmnl Hi un hay alguua taus¡¡ q11t' <•ea~iio11e PI de:w<¡n'Í· · 
libti!) fu11cion11l de las célul11s y c•li!Íl 1•n raiún dincta con d de 
8nrrrillo gencr11I del i11dividm1, los pnn•.09)1; th: caleifka1•iM1, ,er11p· 
ci611 y en [.icnrr11l toda la e..-ohwiiín d!•l di1~11lt! ~erá tmnbiún fl!¡io­
lógica d1ml11 todo ¡mulo dt• vis1n, por 1•011~i¡pt!.,n1" ht pmiidón que· 
cotfo dieut0 ocupe "ll d n1·co .. 'i<:1·it la ide;d p·arn '!"" ¡,. oduHiéia 
·~(lfi llf)fflltll. 

ACCION .MUSCULAR.--JJa ac!Ívid;,il .<J., los múc;r:ulos -de lu 
leugua, de los JahioH y de la mr,jilla, <·~ .11.• 111111 irn¡ioriiweia tal 

.fJIW Cl eoncúpto de 01\lw;ión non1111-l, <:asi 1J11 pudríu eou<;d>irsf' Mi 
1•stu uo exht.ieru. Sabido e;; <plf• 1.nwnd(• Hu di<~ll1" h11.,.1, erupción, 
uo Hiomrre rrnupa ;;11 po~iciúu 11or11111I, e.e; di:1Jir, c1ip1nlht r¡llt> ¡,, concs­
pon<le en la líuna <k oduoiú11; así poi· ejell1plo, 1111 inei~in' al Jwcei· 
crupci{m c.~t.á lí¡n:ranH:u!e i11clillado Jiaeia d la.do ling-ual o hu.cal, 
grachrn 11 .fa 11ctil'id11d <le lo~ rnús<'ulos de la !P.n~ua y tk los labios, 
td -diente ocupa IJiC'n fll'Ollfo ~u po~ki{111 not·nwl r,ienlpl'<' que no 
hayu uing1mu causa <¡ue lo in1¡iida; (e;imupl(), perHisiencí11 de uu dien· 
f.e tempor1tl, pénlida de In~ p111:ros de t•in11wto, <•f'"·) Lo~ l!IÚMeulo~ 
de ,fa nwstic1wión ticll<.'u íullurmein ~oln·p ln poí<i<'i611 dt• !fJH dicn· 

: tes elltablocicndo con Hll 1'1rncioll1tlísmo Ja 1·1•l;l(•iún d1~ 10:1 planoH in­
. e.líuuclnH rle ltrn mol11r"8 y prmnolarei;. 

AJ fado de In prcsiím tlt' los rnÍlst\ul.-,s d~ Jn 111astfoa1•i611 de Jos 
... ,J111Jios, y de !ns 111l!jillns. 1;Jl('Olltrarno1i In 111•ci6n ejercida por lo> 

· 'mú~imloH del velo del p11larJa1\ fnrir.¡g,,, ole., cuyn ncción es hfon 
<liferentc pnl'o eseni·iul pueBto <jU<• i·1.•gul11 la presión del nirt' ,que 
'.normalrnente penetra ~11 la ea drlad htl<•aL 

FUERZA DEL PJ.,AN-0 INCMN.ADO. - Con el nombre <lé 



. . fuerza del ¡}lnno inclinado es activa durante los movi­
. · micntos <le 111 mnndílmla, P,!l ,merced u ellos, que los dientes to­
. man un11 posición tal qne permito el perfceto deslizamiento de las 

· cúspides y hrn relaciones máa íntimuB de contacto. · 
PUNTOS DE CONTAOTO NORMALES. - 'fodo diente gra­

cins n su morfulogín. individual se prme en contncto con los con· 
. tiguos por ln 11onvexidad de aus cnrus mcsinles y <liati1lé11 y siendo 

cst.a más mnrcada ltaein el tercio mcclio circu.ns·~ríbe un cspucb 
tri11og111ar del vértice odusal r¡trn e~ oeupado norm111mente por 
la papila. I.ios ¡mntos de contneto influyen sobre la modología 
de las m:"éndns ascgurau<lo la rstabilidad rn lo que. fi•'I. nfierc a 
posición de los dientüs. 

UNIFORMIDAD EN LA Al\'IPLITUD DE LAS AROADAf.'l.--Si 
hny Jlroporci6n an el tamaño tle los dos muxilnres y todo" los 
dientes o<~upnn su po>ición 11ormal, estando SUH dimcnsioneH en 
relación con el tamuiío de loA procesos nlvrolarcs, hnbri\ mii!ormí­
dnd cu ln amplitutl 1lc las areadnH y púl' t'onsi~rnienle (\clusi(in 
normal. 
. rRESION AEREA.-· El concepto (fo 1ia1'iclnd hueul introtln­

cido u la lll<'<licina desde tiempos re111otos, e~ impropio, r1ues di' 
chn cavidad es vit·tnal pues con la boca ce1·n1.r1a y esta:11do tm 
contiid<> rc-<~Íproco las <los areadns dentarias, nparl'utcmcntc ra: .. 
ta po.r compldo todo espacio lihr~., dado que Ja lengua oeu¡m todo 
el t•spacio que exishl por dentro rle las nrcadna dentarias; los la­
Hos y 1a mueoH1t gcninna f·sláu en f\On!acto íntimo con Ja earn 
c:dcrnn du lo.s di<mles; sin embarf{o, entre Ja hmgun y la part~. 
más nltt< de Jo. bóv{'«:la palatina oxistc nn pcqneuísimo espacio llli.· 

· . mado cspneio asph·ntlol' ¡fo Donders, e11yR presencia explica de ma­
. Jlel'a elara !U8 cornlicíones en que se euc11entrn. e.l aire encerrado 
en las fosas 1rnsalPs y en la c1tvi<lnil bucal d11rnntc ln respiración y 
de la;; variacioueR 1lc ¡m~sión qui• ~llÍl'i.' t'lHllHl<1 se deg1nt.e o 

·.habla. 
Cuando los labios y las dos urendas eHtún .~n conü1do l'ecíproco, 

Ja parte posterior del velo palatino está en contacto iutimo con la 
pot"<ÚÓn posterior ele la lengua, hnei\.ndosc un vacío en el es11ueio 
asph·a<lor r.le Donders tlur1111le eada inspiración. Como conseeuen .. 
cía de esto, el aíre couteuído en las fo~us n11salcs tiene mm pre~ió11 
inf:erior u la exterior; factor que inllnye nolnhlenwnte ('lJ el 1Je. 
snnollo de J:i. hóveda palatina. E:-i esta eomlieí6n la <¡U<l lnflfltieuc 
la lll!t11díhula en poski61¡ contrnrr~stumlo la aeci6n ,¡,~ los rnñHt.;nlo;; 
.tlc la mnsticat'iún, bcclio que purde ccunproharsc l'í~eilme:nle se~ 





· lincimÍdo ln rc~pÍl'Mi611 bucal, llt~trin(liÍs~ 
de. poder muntcuer In mutHlihuln en 

rer.ordnmoH qmi <:1m11ntc lü rcspiraei611 ~! aire. (j:t1c 
lns fosas naBnles no !iolo •)jt\rt~e ¡>reRi!Ín sohrn é~tas, Hino 
sobre loi! ~cuo~ l!HLxi!ares, froutales ~· t.'lllH•idalc~, ad1t1itil'e·· 

su inllucucin Hohrc el desarrollo de casi todo d madzo Xacini .. 
Cunndo se ceHa dr! Imbiar y loB !ubio~ eHt{m eJl <:(lutne.to, .h1 

¡;rcsi6n a6ren obru sobre los dicnh•s del maxilar y de ll\ maii.-· 
.• rlihula, condición que fovorrce el dt:sarrollo de las dos arcadrw 

.!fo IH¡uclloa su;jctos cuya rcHpii'aeión es lmeal, la le11gua c;jeríle pi:c­
~:ión tínicamcnte sohrr. Jos clientes tlel lll'Ni inferio1• cspecialmentl·.: 
aobrci las molnrea y premolnre~, PHte heeho no~ dcumc1iü•a :lit 
preHión aéren en c~te caso no r.,krcicta detcrn1inn de 
rplló en el maxilar superior, c:n las fosns na¡¡ales y por 

" \·ní-incioneH que intere;;nn la pm;ici6n dt' los dienten. 





Al' ahordar el estudio de los factores etio16gieos de la 
clusi6n, consideraré primero los qnc relacionándose con el· 
gencrnl del individuo, nfednn en muchas y muy variadas 
eL desarrollo de los dientes y de los maxilares . 

. que afcct.an de manera directa nl diente r n lnil no•~nnh•~n 
. las soportan, rocorrlundo Ricmpre In relación cHlrechn que 
· le entre estos <los grupos de factores toda vez que ('Blos no 

sino la consceucncia de aquello;;, 

CAUSAS GENERALES 

Lag pircxius acompaimdas o no de estado adinámico (viriiela, 
sarampilin, cscnrlntiu11, varicelu, g·ripa, etc.), y ~ma inmensa ma~ 
yoria de cnfermNla¡les 1¡tie ¡nll'den presentai·se en la niñez, :·son 
fnctorc~ cuyo papel eu 111 etiología de lo malochrnión, es importan­
te por Hll influencia nociva sobre las cslrueturas óseas, ;; sobre los 
gérmenes dc11tarios e11 formadón, oc:asionando uuu~ VN!es atrofia de 
los órganos forma.dore:; de los tejiclos del diente; Ja Yimcln, esca re 
la.tina, varicela ele., ocasionan Ju atrofia del órgano del esmalte. 

Otras dclcrroinando trustornos en el l!letnbolismo ele! calcio, 
COlnO lu gl'Í[l!L

1 
tifo, J'ic\Jrt' tifoidea, etc., {jlll! SQU ele .COllHCCUCllCÍllS 

desastro~us pura la posición de los dientes, si rccord11m0s q11c í:stn 
dependi: del proc<180 evolutivo del cliente. , 

La Ríftliu era considerada antiguamente como factor primor­
dial en ln etiología ¡fo la m¡i\oclusión. Su i11flneuch1 eu cfocto, 
aunque muy obscura, es imludnhlemcnte importan!.t• sin que.. pOL' 



.... 
:nfirmnr· CJlle· exista un 

mfermeclnd. 
Hellm1111 niega cu ntrnolut.o In iníluencia de la sífilis 

lus malposicioncs dentariirn. · 
l!ussini admite qnc su influcueia cümo ekmento iufectlioso, 

,puede clct.rrminar la airofia folieulur; adenilis AÍ tomumos Pn euen­
. tr, el papel ele la KífiliH en lu ctiologíu tfo m1u!has rufer·iucdade~ 
·que afoclfin diré1·ln1ul'llle al rlientt' y a los mnxilai'<·>: si l'<~r.orda· 

mos que !ns vicio~ d.~ confonnacitw y .t.1s diverna8 clis1.rolias que 
constituyen los 1•stigmas de In hereclo-sífili~ pueden intel'esar a los 
mnxilnrcs y a los dieute8, uo podmno!J ne¡mr su influencio.. 

El U11quili~1t111 .i1wgn en 111 diolog!n <le 111 mn.loL~hi8ÍÚn un' pa­
pel preponcleranl.c. 1~uf•.1rmerla•.l tle la nutrieió11 curncterizaii11 11or 
tener rt\pcnmsíonr.s <Íscas y 1ientm·íus, tra1J como co11sccuc11cia vn­
riudones que in!eresun la forrnn y ln rHtnwt.ura de lo~ maxilares 
r lle los díenlt\<;. 

A Marfún r ll HH almn110 l.amuiré debe la Odontología el CO· 

l10cimicuto ele la~ l1~sio11es prodneidas pol' r,l l'IH¡niiísmo en Jos 
dientes y en los m11x\lnrcs y Jrneiendo notar au í:oexistenein con ' 
otros signos que c11ructcrízun lliehn cnfermed11d les conceden nde­
íníis gran ímp0rln11da p11ra su 'liugnú~tico; ellos• snponen que los 
]lolímorflsmos y las dismr.n·fosis de .lo~ rn11xilnn1~ rstírn en ruzóu ·di• 
reotil -enn la grawclad de h1·cnform1Jd1111. Fn~y y, Watry no han he!lho 
sino eomproha r i.[uu los Coludio8 de 8Ü~ Jll'(·cnrtmrt~s. d0Hca11sun ~o­
bre· Ullli h11sl' inconmoviblP i:omo es lll ob8ervaeió1t nllnh~11. 

El mnxihn· superior de un individuo <¡uc p11rléee o pndecíó rl\• 
r¡uitib"Ino, 1~111>i $\empre eslreeho; con tendencia a la formación <le, 
Cl'estus prominentes que purtienclo <le ln línea mt~diu· van a· con­
foudirAc c011 los rcbonles al veo lares; e1->t1Jg, en algnnas ocasioneH 8C 
11rcscntan eongidcrablemcnte l:ng1·osndo~ y <lcluado8 o .-.ompacto~ 
cu otras. 

La m111Hlíhul11- es uuchn· en 111 ·región de fas molares y pre· 
molnres, estrecha en su porción 1rnterior y gencralme11tc desvindn 
de: ln !íiica roedin, 

Vos dimtcg proseni an hipt>rplasi!lfi o aplnsiai:. del esmult•:,. su~ 
coronas refiriúudome especi.almcnte_ a lo;: e1rninoi1, ti1•i1cn la. forma 
do unn V mu! dolimit.!tda, 11.1lopto.1úlo todo~ dios J¡¡s mÍIH· diversas· 
formas ,fo malposición, 

El rnquitismo, cnformcdad 1fo la. infan1;in puede no tciu•t• des· 
de el, principio mnnifc.qtulliones upo.rl\tl!.Ci;, pernrnucMl' en. l~~tnrlo 
latente Y' pre~entarsc en .. un11 edad más ;uvarnmda, sÍ\'ntlo enlomws 
Bus ef~ct'm más ~overos prinúpalmcutc en- la nrnjl'r cn el qH1ríoclu 
de preñez o de lactuncia; rcsultaudo de ello que los maxilares y, 
dientes· deL nifío ROll afoctailns por los 1.ritstornos que en el mcta­
liolismo det cnleio. dct01·1ninu dichn· enformcdad, 

En.· el 111t¡uitiR1110, la. erupción de loa· dienteR temporales pne.cle·· 

. \,'.-, 



y nr~mn,\mn si~m.pl!C .. ~n de~irn~ci(lu p9r carié~ .... 
d(1 iaü1oelüsión: tllf-:'fle •:hi'-~~r~(: ·d,~ fn.fl.no.r.n 

8Í.t•mprt• S•JU mÍls upredn\Jles eunrn1o. R(• tl'ala dn.111 
Jo~ tli<•nü·~ ¡u!1·nunn'11\1•s, e<;ta es sie111prc t.artlí:\; dn 

. . ln<•rlo' lo~ tlien!•~s :,;;uine11 };.,; míi,; variada,, l'on11as .dt• nrnl, 
': püsfoió11 liien ~en •por ln ¡w1·.;:isknda de mw pieza temporal cuya 

raír. .etHL~íituyc un vnrd:\u\!l'o r,\Jsliieitln parn 11u1.• d dientL' ptn.·m~ ... 
nentt> ncnw \11 posh.:ióJJ 1¡11>:• le 1•01T1.·spoud1• o bíeu pi,ir•¡m: .. la ;.de, .. , 
foi'midat1 del 111axila1· or•a0;io11'.' la db"wcLwcía ÜP !11¡¡ nno~. 

· · Olrn n[eeciún .1¡ue ,.,, 1.•011<!l'\ll·11ad.a poi' alg-uur,,, 'nutr.n·c·~ an11!ri- . 
caiws co1no una ili: Ju~ manifo-;\11<'i111w;. dd r¡¡14uiti~mo es la .hipP1'lro,. " 
füuk !ns 11111ígdnl11.'> y d1•I !<•jido liul'nid" 1.k l« riHof¡¡rin¡re; CUU8íl '1'"~ 
oca~ionn nmehos l·rnstorno;; de;;1.:i>ila1i.\o r:11lr<: (:llo;; iu. malilclu~ión., 
l.u. facies <!el enfe1·mo ¡•:; rh'UHhii;,do 1 ípita: el latí.o ~nrto, el pa· 
lndtU· en (•,1ivn. lo;; tlientl'~ en l"'n!.usil111, la d•:l'urmidad d1: la m1u1· 
ll!bnl;1 y rlc to•lo e! rna<·ini tadaL ia \'l'S¡iií·a1:iba, lm~ul, Ju;¡ e1H:.Í;lb 
i11fü11wttlu:; y Sllll[.:?:l'itllle•) al ll'•'llOJ' r:11111UL'1t1, S(ill f:S!O!' a ln'lllHle~ 
1 a.1>r,,1~ lus \)!ll'il<:terí81 icus dr:l allt"noidc•i" 

El. r1tquitim110 ''~ lllll• dt> lr.>s fflelM'<•s <.¡u" d\'.l1.:l'lninu mayor. níb. 
mero de casos rk malo~ln'>i6n 'y uiugiwn f!\'\lehu 1Hii .. s e!m:iumte ele 
cllo.qun ]¡1:3 t!slatfüli•!m» d<) Hlnir •;éf:!Ílll las eunks Pl llovr!J1t11 poi· 
<'Ítm!o clt> lo~ iui.livid11<1s t·aqnít Ít·•.i:' pl'e~(·11tap rn11lodusí611. 

Ln '1'11h1·r~u\():;i~. --· 8;;. nin;. i'ador •.'llya ii1flueu,i<1. l'll· ln 
etioh1gÍil tfo l1tH malpr1~i·:.i;n~e:; dPntari:w hu sido ohj1!ÜJ de, viYn;: 
rli~tJU~ion~s; de mm1er11 gen.;rul ~.1· admit•_, ~u in1lueucía. mm11ue cnu, 
l'C~UllllÜOS Tllel!OS ~C\'01'08 f(ll<' P! l'H<¡llÍ1iSJU0 1 siendH t'~ll18 uirec.tH•; 
J:lCll1e O}'HW;;l1Yl 11 ]os de fl([IJd, 

Eu lu tnlH!l'•.'U!osi~. la r·n1pció11 d,• lo~ diente.; lt!tlpomles .y_ de 
lo~ p(11'm1n11~11to:;. % sir:mp1·1: prc~oz. i.ardía eu ¡.,¡,rnhiu, 1a .eaídu de_ 
loa .,tli1mte., tu111pornlc.~ de i'Lll'.rle qm. lit mnlodusiún es eausa.d11., 
poi: la prolongutlu ri:trmei6n (],, lr1s dicinte~ lnmrwrah:~ <mym; rafoe~ 
nunca Úabsorhidas ·'º11 un obstáeu1n p:tru c¡i11• los <licntcs .. ¡JCl'··, 

mauent.<:8· 01:up1in >H ¡1ti.>ició11 110i·1nal. · 
Tl111·1111lc 1ii ¡wríodo rk prcüez .la 11tuj1'1' reda11111. 1111 ró¡;iiur.n, 

de., ,·ida mú• higiúui<io l¡1ie <'11 •:11nl.<¡11ier olro pcrío1lo d1• i:u vidi;; " 
PI! hel'h\J bici! COllflCido fl1H' I¡¡ 1•n[oi.fi1~aei611 d(• los die1\ti!S tomp\¡. 
rnfo;; y 1k algunos JH\l'!111tneillo8 .~e iniei;1 unt1:fi d.d naein1innl.o. 8i 
<lur¡rnte ~st11 épor·.a la madre no n:;tú en eoudkionrs <le Jl\Hler s1¡, 
ministrur .nJ uiüo que eii1Ú de~an;ollándose la t:trnlidnd. de clomen, 
tos :l]U<l l<i son 1rnlispr.n8ahlcB, loH procesn,, <'•vol11ti\'o;; dc1 dieute s(». 
cfo\lt,tiar{m 111al .v hahrít un· ret11nl{) dol. de~;irn>llfJ r,-i;ne:ral. 

L11, iütuo 1:i6n de m11111111,ie1· q ne r1~cilw una 1i 1"1HIÍÓ-n mlecua.cla.; 
Hobre 11li111elltati(,11. reposo, c>k. 1 eR 1\ln~· dil'.errnt~, rn a¡¡;:lito.;y .so.­
lutL·~e rnnnlicuen ~ou la oh,;l'rv;u•i61\ cli·l rílµimr.n de vídiL-.qU\i. 8U 
c~taclo rcúlf!mu y u! t•íiío r¡ne Wl l1siú fornwnclo efilarlÍ dchidiuneute., 
1mt,rido y-.soh1<\11h]!>. Ihw m11jr.r flt1.-1I(• ;; sana 1,l{l a ll\7, uiñcm .que.· 

': • <:e~< 

<}~, 



su favor ln lll?:YWÍ!! de Jlrobalii!idn;fo;; 
fn catado d¡• stdud pet·foet11. 

hn inrncndo wmhiéu la inílucucin r}d mcdl,; n1111Jwutc;· ll~­
chv C(lllJ CllClWUfrll cornprobar·ÍÓU 5rgÍ!ll Ju opinión de lllllCitOH BU· 
torca en que In rn11loclusi6n es mús frccm'll!C (\JI ini habitantes de 
Ja~ eiuri11dcH r¡ue (!11 loH cn111p1>.únos, ;;.., ha atribuído nutre otro11 
motivo!! nl 111nhieute Ponliurttlo y vi.,i1ido de nucotras ciudadc~ 1.1 

ciuuuio del arnbirnte rico <'ll lu:~ y ni aire de r¡iw ur¡uel!(I~ g;ozan. 
Ln mlí'·lli<'1il df.' r\,gi11q•11 a!i1,Jl•1Jtieio P~< 1amh!<-.n factor r¡ue in· 

d~fectibleru('lll l' io!luyc 1:11 Ja ¡.,1 io!og-Íll dt• 111~ malpo~i1;íonc8 denta· 
rías; me re!iern parliwlarrntnl•~ a Ju alimentt1ei6n urtiíidnl de 
Jos 11iiitJfi qu,; e:< 111 euusa de rn1who:; t.rnhiornoa, \'OlltÍLnuoRr,, el!trl.! 
ellos lo. malodu,;ióu. I,as Jeelies de enlm1, v11ca, hurrtt/•tc., aunque 
1~n e~tndo de pur,~7.H ~11r11utizar!o 110 contienen ni en ca11tidnd ni en 
c111idatl l118 Rt1rrnlHw>i11s índispcrrnnliles par¡¡ l'l dm•nrrollo tic! niño 
como lll <k ia madre Sl'tdrn ln dcurncntrn11 lo~ nníilisis 1¡uímícos. 

Hell111au lw lincho i1n·estÍ[ir.does d11r111llt mud10~ llÜOli a esto 
rMpedo. y ha podülo llc~ar ¡¡ conclusiones eoncr(}tus, eHtnndo todos 
lua 111d.orcH de nfmc!'(lo cou él, en que la mnloclusi6n e.; siempre 
más fremwntt' en uilioR nrlíficialrneutc alimentntlos que en aque-
1lo8 alimentados dinetanwnle <]el HOno d(' la 1uudri.'; seg-Íln sus CB­

twlísticns casi d ochenta y cineo por ciento ck los niiios alimentf.1-
doil 1trlifid11lcllentf' ¡¡rese111an n1alochwi6n. 

P11ret·e que la mezcla rle ruzu8, es un fnefl>r que cuando menos 
merece mención. Nun>ll'OF iw.lios primitivtis no JH'eHerdan mnlo­
clnsi6n, e.u lo~ negro~, l'D los ZnhoriH es frec11e1.1!<' tl<!sck r¡ ue 1Jl mes­
tizaje J't.lcmplazú n la purc·~a rfo las diversas razas. 

I1us glíindulas de set'J'C<'.Í1Ín intenm 1 ínien uccíún rnanilicata 
sobre la cni¡w.ión, forma, !amaiío y posieiú11 de loH dienLrR; el mc­
t.abolifirno dcl enlcio "~t.ít bajo HU dc¡wndencía, es de estimarse, pnc~, 
r,J papel de l<>H traR!ornoR endocrinos en la etioloA"Íil d~ la malo­

,clusión, 
Trastornos i'u111·.io1111les dr· la pituitaria f ienden 11 producir tm 

liOhredeHnrrollo del IU:.l('bl flll·inl y en Pspedal de la mandíirnla. 
'Muchos 1,1rnns de rnaloch1sión 11g1·11pwJo;; en la tcr1:•'l'a clase, r,;: pro· 
hable 1¡nl' seíl.n delJiclos a trastornos de dicha g-líwdula. 

'J'rnstorr10H funcionales del euel'po tiroides, t.íenden a producir 
ddect.os de des11rrnllo en las etilrnet.uru~ ÓHeas y e.~pecíalmcnf.e en 

·loa nm:dlal'eH, \'el'd1Hl<'1·0~ polimorfl:;mos y dismorfosí~ 1111úlogas a 
liis producid1111 poi· el ru(¡Uitismo. !~8 de 8('1ttirse vucladeramcntc 
que la influen0iu d<i los trustornos ru<locrinos sobre el Hislema den­
tario, son m11l 1'onot'Íll1t todavía, pero de todos modos Ricmpre es 
efeet.ivao 

HEP.EUCIA.--m ¡rnpel ile In hcrenrfa en In etiología ele la ma- · 
loelusión, ha sido objeto de 'lus controversias tnÍ!s ur.ulorudas; mu-' 
_eho Me ha CfiCrilo r e11 Ja~ tliverRa8 teorías forurn]adas pura CXpJi; 



corresponde n ln hcrr.nein no r.nc01Jtt·11mos sino In 
m11«c~1m> divergcucia, Clll'Bciendo algu11ns d(! ellas de todo vulor 

coruo la qur snpoue qnc ni indil•iduo b~rcda del padre 
exccsh•11mcntc gr11ndcs r m11:xilares chicoit dn la madre resul 

como coriscencncin ln n111lo<dusión. Dicha teoría no tiene mlis 
· justiJlcnción, de que irní eomo se hei·r!dan grandl'.f> r)jvs, pie~ y orejas, 

:puerle hermlarse l<11nbí{m rlicutt\s ;;r:111cks y rnu:xll111·(·~ c\Jieo:>. D1is­
pué~ de considl•rúln, ocí1rrese110~ ¡1regunt.ar: si eadn u110 rk los pro­
genitores tiene como a!rilrnto e.~clusivo !rlUJBlllitir pr•r ltereucia dien­
tes grnnclcs o m1ixilarc"~ chicos'; Bi 1k>;¡n1:>~ de la fe,•.nrnlaciúII ch·l 
ó~·ulo ouando el embrión ~e desarroll11 eo11te11im1drl el Hmnúm de las 
·caracter!sticaa de los dos p1·ogcuitores, p11Nle cab~r ese cx:clusivia­
moT J111 herencia CH nuestro conccplr> es Hicm¡irc conlplda y los órg11-
.i1os entidudcs indivisibles y erecmoR 1¡uc 110 p11cde al'.eetarse una 
pal'll\ de ellos sin que no se ufeete el todo. Son est~1s lus razones por 
las que diP,ha teoría resulta iJiarlmisible. 

Algímos nutorl!S, entre ·~llo8 Oalipp .~on~idcra11 Ja rnuloclusión 
como uno dr. los cstigm1ts de la duge11eraeióu y t1NÍ dice: "J1n fa­
milia ncuropÍlticu tiende mús y más 11 gencralizar8tJ y uuo dP. los 
signos mfi.~ frecuci:itcs son las unomnlías de Jo.~ dientes y de los 
mn.xilari?s ". 

"Ln herencia puede ser homóloga o iler;ígual >' nn índiviclu() 
que lleva en sí una 1momalí11 puede lJ·mmiitil'la con ngravnci6n o 
~in ellu, pero lamhiún puc~dc trasmitir anomalías que él misrno no 
JlOBlle en virlud dc la herencia lllJ Ki1\Jilar y de los .caracteres cneta­
mórficos de los estigrons hereditarios". 

La teoría de Gulipp 111111quc de1c111sindo sugestiva desde el pun­
to de vista de sus estudios ~obre la degeucrnció1) no coucucrdn cou 
lc1 que la Biología, Histología y fünbriogcnia nos im8eiinn, toda vet. 
que desde estos puntos <lr• vi~lu, la hcrenC'ia dr la mnloclusión no 
rfi s.<lmitidn. • 

Hawley inw¡ca l¡¡ h1!l'(mciu Ul• 111s predi!iposiciones 111orbosas, ln 
herencia de muchnfi emrnus r¡nc intc~r<\ep!u11do o inoilificando el dc-
81\trol!o del individuo, crean cu él \;Ua vr1·d11clern aptitud para con­
traer mucho~ pa<lec\Ímien!os c¡ue afeetan dir~·ctamc11te al diente y 11 
los mar.ilai·c~. Cierto es que nu mismo tipo de mnlochrni{m li11 sido 
la caraelerística de nmcll!ls familias, lo que se expli<'n por Ja he­
rcneín de un trnslorno que morliilea11do el <1esarrollo clt! la mis¡ua 
manera produee 1111 tiJlll i<léntico de malocllrnión, tal r.~ el caso de 
mu:1 fomilin Noruega citndo por lo8 autorrH ~n qnc 11ua segunda 
clase, primern división, prtRt'llt6~e en ~:idc individuos eoustituycu­
do un rasgo famili11r, 

Cie11tífic11menlc <rntil 11rl.u1itido que la hr.remdn puede moclificar 
las c)élulas gerrninulcs de tul ma11er11 que éstas lleven rn si loa e8lig-

· 1n48 de una verdndcra tura, forrná11dose un indiviJuo cuyo orgauis~· 
l)10 puede aer afer.lado poi· lu8 m{is leyes cm1sas lus (1ue intereep'. 



hit rle8urnillo, crean. cu él eíert.o .. c:stailo .. do.· · 
fü~ np!itucl lltOl'bosa. destle. todo punt<> de. vL~tn; · c~r, 

todo;i.aquello~ foc!Mes cuya iuCll•ncia t111 Ja,lltioló-,. 
N1 erid~nte c11c1wntrau un \\~rrcno 1iropicfo· 

Plll'.li. llU desarrollo. Iteco1·ilaur10 m<mljll'l'· l¡lle il\lf\ mi:rnla .. cauHn.: 
·puede·producir lé•sio1H's 1tnat.)mh;us muy variada~ y Ja¡¡ diversas. 
1momalín~ 110 1·omtilt1yen pol' RÍ, los c;;li~!nWB esper:ialca ·de una· 
distrnfü1; 

CAUSAS J..OCA!..ES. 

J,ag mHlfm•1tHit'.l\>He~ eu11¡~Í•lJÍ1nK l!ll ¡irillh!'!' tr.rmiuo, ]¡¡, 11ctui11< 
tr.ofin fn:cial qllc eoni;isl.1~ t'lJ !a e>.«lucciún de uua .d;, -lasrnitúies del· 
rost)'o, la izqni01·d11 g<:n(H'tdmeute y la hemihípertrofü1. cmracterizac. 
dn 11or nn de1in1•t·ollo ex11hcr<1nle \]1) léi« parte~ blandas,. tieneu 
grnn valo1: en la ~t.ioln:;ía <fo l:i mdodu.Híún, puesto t¡ue .. niHmlo GOn,· 
aimples dh1troth1i.i, siuo qu~. lhmw en ¡;¡ lc8.iones ULHtiúmiea11 .qHü, 
intcri:sau a lo~ mnxilures y 11 lu fü·tieulací:.n tém¡1oro-1¡rn:¡;ilar, 

Los maxilm·,\~ pueilrm rnfrir val'iaeiones l~u gu foi·ma." y su 
volumen. da1nlo de~ik luego idi;a d;, los dii>turllios t¡ue ocnaiouftll 
e.u ... lllR. rehll'i:.i,,:~ red¡iroe11s de las dos ureadm; denta.rías . 

. M'agi'. .-'. dese di"' cunoR en <Jllr' l:i atrofia. dC'l maxilar BUporior, 
es .in !.!ausa de muchus tipoH de malocl11sl6u. 

m ·mu xi lar i11forior ¡11iet1" sufrir una redue1üóu de . volmn1m; 
pµdicn()o fHlHiu· 1l1~~d1~ 1wa simple ntr<Jfia hasta s11 nuse1wfo,,com~. 
pleln, . 

El progn1tt isnrn o llif.H!l'¡!Jla t\RnlO <le lo~ rnu:lilares f¡nc c<111aistc 
en cCI n.largnrn-iento y promíncnda 1Jn égto~, liicn sea suporior, infe­
rior; doble o asor:iado a· una n t ro fin dul m:.i:dlar · autu.Róuico, a e ter, 
mlnn Biemprc. J:¡ disc[Jl'd1ineirt 1lc las m·eaclas dentarins ... 

La bóvedn pi\lntina n,iírn! ¡•unH.•.1.erhm<lu por estar. las, dimen, 
sioncH trnusvci·gnJr,s (](>! areo ~uperior consicierablemcnlc.· dismi-:: 
nuidu&. y descrihiemlo la f'onna de una V ocasiona s~rio11· trnHt.or­
noa · üll fo~ re.h1cÍUllf!R de la~ UrM<las, debidos, a loa. t 1'1\Storuoa, .fon, 
eiÓmiles. que ¡fof.ernti1rn. · 

El labir> le.porrno en SU$ diwrHas fm·ma~ yo. sea simpk o 
· cornplicndo. eK siempre 11u. faet.or d11terminnntc rfo In mnlochmi6u" 

Lo iusuiieíencia velopnlatina, la hip~rtrofia congí;uita del velo,. 
Y: todus lnH perfor1wiones eong~nitus del mifimo, ~on· fa~ torcs cuyo 
valor. índi~eutibh~ me ob!igm1 a no entrar eu cousiderneionc8. 
· La rnu~l·M¡11elia, !a tllfü'roglosia, le lcngnn tlohlí~,. ]¡¡, atrofü1 .. 
de, lti,leng1111. ;¡.l\Í ~01110 Htt mo,•ilidad dis1uiu11ída ror ndherenoiaR 
nnorroule.s (Erenillo üt,masiado extendido en ~lmthlo ante1•op0Htc" 

· l'ÍQr y :1~ort.o ~u ~~uti<lo tr111u!v~rHal y la unquiloglositt),- son .también 
. padeeimfoutcg, •·n~·u · iufüwndn sobre la~ n111lposicionC11· d.en~arias · 
~S;llltmificstn, . . .. 

Grull uúm<•l'O· chr casos. d~. moloclusión no :rcconol!cl\· otra., cunan' . 



y desarrollo nno1•n11tlet1· drl · [re11illo; rlel l1tbio el · 
J11rgo r j:¡l'UC!lO, 81! ingcf'ta nlr-nnn.:~ Vl;éc~'en 

libre. <le! ¡woeeso nh«~olar, inürrumpiendo d1! t\~tn. manera· 
· !11s. rel11cionc~ <fo c1mtad:o q1w los ÍH<:Ülivos e1:ntr11le:; dt'ben tell\•r 
normnlmtml~ <•nll'l'. sí; qlHodiwdo nrlem(i~ re<luddo el P.H¡>tt<'Ío qlll\ . 
c~Ui dt'stinnrlo a los oiro:·i dl<:nt<'8, 

·'l'orl.nH lm: uuom[día~ il" niímern earaderiiaüas por el nttmento 
o por In fnl1.11 <k: 11t1r, o mús di<!lll »s; · rlr•t.r·rmin1m Hii'mp.re vicío~ 
en las rd~1ciorH 1 s uor1na1t'ti d1~ Jn}; do::; art1adm.;. 

. Jjo;; tt•11~!urc1\11; dt• Ju Pntpei1í11 de los dit'nb).~ ¡itl!Jllatwntecl 
.··· • debidos 11 rn1.1d111~ 1·1tu:·.'''' como ~·a lo hemo:; \'Í~tri, son· fa1Jtr¡re~: 

· cuyo valor en In "1iolo¡ú11 <lt• Ju 11rnlodusii'm ''K iDdiscutible. !!in 
los·-' cuso$ en q1w diehr»; trn;;tOJ:nns se. n1~uiiiestun por· precocidad 
cn'-la erupd<h1 1 d rliPnt1~ pt•rmanenle Pn <·l · momN11:0. de Rn salid/\' 
e.ne11entrn d i:itio nr11p:i•:lo por 1m dicntP tempt•:rul; tW niu.neru.· 
our1 cgt{¡ ohli~~ado 11 hni'rir 1ma <leHviar.i(n1 haci11 11.f1.1er11 o· lrnein 
adentro ck ]r¡ i\!'1.'.ltdll. 

Bn los <:nsoH dt• <•rupc:iún tardía, la dr.81'Íar~ión pnrdr.· Sl•r causa­
dn· por· la persis1<1ncí11 de un dirule i.empornl o por la inelinación 
dr• :los dic:nt.es contip:tHJ8 <¡lle ti~nden a cerrar el espacio vucant.c. 

Ln~ p~rdida~ 1lr'11tarian dehidns cnsi todiis n ext.racciontts jw" 
¡;an tambi•'n muy irnprn·lunf\• pa¡wl, sobre todo :<i se ll'::lla'dr) dim1tN; 
tcrnpornlh; f1,,; diput1•s conti¡.<uos al. <iue m1 e~trn.)o, no quedan 
11uncn fi,ios en su Ritio, porque perrlidai;· l1m re!l!<~ion<1s ·dó <:ontllclo 
q_uc ·normulm<'lil.t• lldir.n ilmer (•ni.re ;~í, tieuclen a· l'.errar· el· espacio 
vat111nle¡ querlan<lo por. dceitfo uttí impacf11do el folículo permunentl'!. 
Pnllen · fúé <~l prinwro 1m lia1~u notnr In import1111c:iu de: Ja. rouSü.l" 
vuci6n d11 lo¡.¡ diente,; tcrnpornleH p11m que la o\llm1ión•F.r.1t normal. 
'rnrnt, Ai;:k r Sta ton 110 (\eSllll de hacernos' \•e.r. en 8118. diversos· 
cmwit(l~ la signifirnción que tiene la oonservuci6n ·de los clirmte~ 
temporales' rrnr!l' el des11rrollo normal de Jos mnxilare8 Y' de todo 

· el m11c.im facial. 
fo¡a .. opf'raeiones cpiirúrgicas de algnua importa1J1Jia·' eíéetunclas 

en. la envidad hueal o por In vín bnc11! detcrmirnm algunns veces, 
la· p1írdid11 de 11110·0 mírn dientes, bien que esuR p{1rdidai; se·impon­
gnn o senn puraurnut.c 111)PÍd(·11tales. Actualmente In hrouqniscopín; 
la truquioscopía y Ja csofagoscópín. requieren Jllll'a llevarKe a. caho 
fo c·xtracción de 1mu o vuriag ·piezns. 

lú enrh1s desillllpeim tumhién un. importnnt.c· papel, rmesto 
que <fost.rnyrndo 1.ot.nl o parcialmente los dientes, ocasiona en ol 
primer cn~o la pfrditfa.de uno O·más clientes y. c~n el seguudo·rcsul­
t1m• ah()Jiclas dos fuerzas eHmiciuks ele otilusión; la· del plnno, iucli­
nat1o ·y. iu <11' loo contacto~ intcrpro:dmalcs: 

Ln rcspirnehín bnc11l consecutiva a tumores· ndenoides de. la; 
rinofariug1i u eRlcnosis uusales o a ln,hipcrll"ofm de las 11mígd:1l11s 
palatinas os tmubién factor muy importante y. dehc ser mcncionntfa. 



fracturas de l~s. maxilares cuauao· existe dcsplnzamicn­
los fragmentos y en cnso de no corregirse Ju di11lo('aeión1 

presentarse trastornos en la poscei0n de lo!' dit•1iteH . 
cicutriccs rettultantcs de intcrnmeioncs quirurgícns, truu­

hcridns, ele., 11 (10118•.•cueucia de una retracción viciosa 
pueden presentarse tra~l.oruon en l[I posici(111 de Jo¡¡ dientes. 

· f,os tumores, merced 11 Hit desarrollo cxulienmte, ¡Hiedcu alte· 
rar lu posici611 de los tlient1.•s 1 l'spedalmcnte lo~ Jihroeondro11111s, 
fib1·olipomus, augiomns, cte. 

Las lmrneiones Ereeuente8 de la rnandíhula provocuudo hi in­
medinta dcsru·liculaeión de lno !lJ'C!Hlas,. pueden traer 11 lu lnr¡p 
trastomos en la posición de los dientes. 

Los vendajes y todos los apnraf.os prostésieos que llllu sido 
~olocados duruute mucho tiempo, principalmente aquellos que no 
llenan los requisitos de un npnrato efieicnte, cl.cb.m 11c1: dignos 'de 
mención. 

Se ha invocndo la acción de los partos unormalea especialmente 
¡¡quellos <¡ne requieren aplicución de forceps. 

HABITOS.-fü castañeo y rechinamirmto noctnrno de loH dien­
tes, pueden dar lugur 11 ultcrucioncs dentarias, rcsultundo de esto 
arcadas unehas en sentido trunsvers1ll y deprimid1ts cu sentido nn­
tero-poaterior, este húbilo l!S muy común en individuos que goza!J de 
una cxcelcmtc respiración nasnl. 

Succión del dcclo ¡mlgnr.-Por efecto de esta m11lu cost1Jmbre, 
los dient.ea superiores son empujados liacin 1ttfol11ntc y los inforiores 
bncia atrás, variundo el tipo ele la anomalía según que el tlcdo uitro­
ducido oca el derecho o el izquierdo o que HC introduzca hacia arri­
ba 111 car.a palnmr o la dorsal, ele todos modos c.fectúu el pape~ de 
uun verdadera palanca. 

La propulsión o Ju ternpulsióu de la mandíbula· eostumbres tan 
comunes en los niños, puedl\11 ser la cau811 de lo que yulgnrmcntc 
~e llnma 11rlic11lución cruzuda. 

La introducción de objetos u la boca c~omo papeles, telas, chu­
pones, ele. es siempr<l de malos resul!ailos. 

La succión de ln8 m~jillaH a nivel de los rnolarcs, ocasiona uua · 
.forma curiosa de maloelusión dcserit a por Piuard, en la eunl los 
molares no hacen erupr.ión complctanu~ntc, p11recicudo e .. <istir una 
verdadct·a rctcncióu pardal de did111H picz11s. 

La coaturubre de mordcr8e el labio inferior pnrcíul o totahnen­
te, provoca la protusióu de los ineisivos y algunas vr.ces hasta la 
desviu(li6u meBiodistal de las molm:es. El h(1hito .Je morderse el 
l11hio superior puede ser 111 causa de la prolusión ele los incisivos 
inferiores y, a veces si este no eH corrcg.ido puede 11ctcrmiuar el 
prognatiamo de la mandí.bula. 

Podría citnr much1rn otros híibito~ perjudiciales 11 la posición 
de los dicntea, entre ellos el hecho de dormir eon el puño apoyado•• 
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dorruir con el puiio apoyado Hobre yl mcut.ón, etc:; 
concretado a señalar los hf;bitos más comuues en Ja 

hizo notnr la influencin de las pip11s ~obre f¡¡ poaid6n cfo 
, los dientes. 

Palltrof dcseribió el tipo tle anon111lfatt r¡111,· Ne JH'<!litmtan en las 
cost:urerns que muerden y corlan el hilo y por fin Kubls asegura 
(jtle en los sopladores <fo vidrio son co1rntnnl1's ,y ~iempre caracte­
rísticas !ns anornulíns qnc didioH individuo3 presentniI. 

:Millares de pcrsonuR que acuden a nosotros en d.:mrmdu de 
nuestros servicios, son víctimas <le Jri iuexprrkncia o de rnwslra 
ignorancia cruHa de lo que signitka Ja resl1rn1·ación uni:.~ómit~ll y 
fisiológicn de !ns pic1.as dentarias; un el ~urfio de los trotamientos 
proRLéHicos triste es confoR!lrlo, no ~·~ da R est•1. factor 111 imp<>rtancin 
que merece, y casi puedo URcgurnr que el noventa por ciento de los 
trabajos cjccuta,dos por nuestros colegnH adolecen rfo este defecto 
capital. !,a falta de detalles morfológicos y Jn cOllsiguicntc dcfi­
cicncill. funcional, 8011 dos fl!ctores 1¡nt) por· nuestra culpa, determi­
nan una inmenHa mayoría de padecimientos, Je8colluudo ·entre elloR 
111 maloc!nsión. Por otra p11rte,,~i reconlnmmi In relación íntima que 
existe entre el diente y· loR tejidos pcridcntarios, resaltará a nuestra, 
1·ist:n la expHcacióu ele grnn nú!llero <le padecimientos ~n los 
los ímicoa cnlpables somos nosotros. 





esta denominación se 
comprenden lnB diversns m1ilposiciones de <lientos con rciación a 
la.línea media facial v 11 la línea de oclusí(m. 
· La línea media facial divide a la de oclusión en doa mitades 
Bi.rriétricus; las anomalías toman sn nombre según la po~ición .que el 

. diente ocupe en relación eon estas clos líneas. 
Un diente puede e8tlu· desviado en el Hcntido lle In línea medin 

diciéndose entonces que estú en mesioclusicíu o mrsiovcrsi6n según 
Hseher . 

. O bien In clesviaci6n puede ser en sentido opuesto o distal, di-
ciéndose' qL1e el diente está •m (disto-clusión) o diatoversi6n. ' 

La desviación puede ser ha<'Íll nfm'ra de In línea du od11Ri6n · 
llmníiudose labiovcrsiiín o protnsión; es 11c ndvert:irse que esta de-· 
nominnci611 es ¡tplicublc ímieamente n lo.-; seis dientes 11ntcrio1·es, 
para lllR prernolan!s y molares será l111cnYcroión, yugoversión o sim­
plemente extraoclnsi6u. Si la desvinci6n es hacia adentt'o de Ja 
línea de oclusión la nnomalÍll se designa con el nombre de retrusión 
que ea término aplicable únieamenlP a los di1'11t!'~ anteriores, pm•r! 
laR premo!arer; y molarC's si:r{t intraoe!usi6u o linguov<>rsión. 

Se dice c¡ne un dieulc está en infrnoelusión o infrnversi<Íll .cuan­
(lo no- toca la Unen ele oclnsi6n. Y en Rnpr11ocl11sióu o snpt;11versi6n 
(;UarJClo H·ollrepirna lit línea: de oclusión. 

LoR.tlienteR p1rnde11 pre:ieutnrsc c11 torsión solm~ uu eje vertical. 
bl como si hubiesen dacio LlU movimiento de rota•ii?n; p\l(liehrlo 'ser 



por últimn ~e r<.:s••1·vn PI n<.m1·m~ 11e tnms\'crsión p;ira todns 
ectopia~ e.jemplo: nn ~Hlli110 <'nfrr· 1los p1·emnlares. ~'ales son 

· Ius mnlponieiones fuudamt•nl alrs de ioi; dientes 1kduciéndose desde 
· luego lns eombinaeiones que de ellas pur.clen 1·e~11Jtar. 

CLASIFIOACION DE LOS DIVERSOS TIPOS DE M.ALO­
CLUSION.-Lo,; 1liverno~ tipos tl1~ 111aloeln~iú11 Ke cl;u;itir•an toman­

.. do en cou~itlera1%n lus relaciones reeípl'or:as de ü1s tlo~ areadns 
dentl1rias, no ulvi1lando 1¡1w lan 11111¡malfos indiYidunle'; constituyen 
ln b11sc pura la l'.orm11t~i6n de las diferente~ clases. 

Conocidas las 1·elaeioncs de r•nnü1clo uormak~ que las primeras 
grnc,sns JnolurcB Lícnen r~utre 8Í, eomtit11yt·11do ellas 111 claYc de la 
arliculaciún uormal por s1ir !ns priu1er~1s piezus permanentes que 
hacen erupción ~- por consig-uit·nte teniendo inflneuci:t indiscutible 
sobre el de~arrollo de. los ar<:os dentarios Y. todo d ma<:izo facial, 
niugunn cla.~i!icaeifln mí1s sngm;tiva qtH' la b11s1Hla en l'ste pl'iJJcipio, 
toda vez que eualqui<mt rnria!'.ÍÓn que a ln posi1ii(1J1 de ellas inte-

-rcsc,: deternii1rnrá defectos de poBieión Pll los iJern(1H dientes. 'l'odo~ 
Jos a11torc$ cstírn 1lc a\~11crdo ,,n ndmitir la rla;;i(icuciún de loH di­
verS08 tipos de maloe,h1si<Í11 eu lrcs grandes elai;es, a saber: 
la •. ClaRc.-Ncutroduoir\n. ,\ rticulaeiún normal de la. clave, nno­
mulías intlividualco. 

211. CltLse,-Distm•lusión. Artk11l11dún distal en la clave. IJn 
·segunda clai;e t ieue d0s di visiones y e ad a una de ella~ \ma sub, 
división: 

.. . lu. División.--Articulaciún diHtnl cu la davc, protusi6n de los 
dientes stiperioreH. S11htlivisifln de la la. clivisi6n Unilateralidad 
de Ju articulueit'iu di.~tnl en la e:¡nt', prolnsiún <11• Jos dientes su­
periores. 

20 .. --'-Divisiú11.-Distodu~iúu en la clr.w lin¡.:uovm·Hi6n de· los 
dientes supcriorc.~. ' -

Subdivisión l1e lu 2n. di viRíóu. -- Unilat<~ruli<1ad de Ja ai·­

_.tieulacióu dist11l cu Ju clave, rctr1rnió11 de los dientes ttnperiores. 
. 3a. Clasc.--!11.esiodusiún. Articnlación rne~iul en la clave, esta 
,clase tiene Ullll tlivi~iún y una Hubdi\'isión. · 

·-División de Ju :Ja. dasr. --.. Articulación mesinl en la clave, 
:relación tingutll <le loH h1ciHivo~ Hllpcriores con loH inf•~riorcs. 

· Subdivisión <le ln división <fo In 3a. claHe.--lJ11ilateralidnd de 
1a articul11ción mes.in! eu Ja cJuve. · 

· la. Cluse.-·Nentrodusión earneterizitclu corno ya dije por ,la 
.articulación uormnl cu l!t claw y,. por lns anomulfas imlividuules, 

, 1os arcos Hon g1mernlmente cxtrechoR; loH ii1cisivos y eaninoa"tnnto 
superiores couío ínferio1·1~s, se prescutmi algunas veces en }Bioclu-

r <f'~'··· 
·" 

•·· 

. ·,. 



en ~.rotusión,,etc., IRs mellare~ y '¡írefüolnrcs ch' Hnguo o .. 
Süefo !ÍC(in!e1ier 1tl~'111i11s· 1111 cr~··tJ1ie no· lii(ya 'u'rlicu· · 
en I¡¡ clnve por folla tfo UTJn o úifis' piéiils, tio 'dtiji'úldo 

de por esto,' lllÍU fohi~ÍÓll IIOI;hi'al tfo 'ló8 at'r!08 Cll scíritido 
1inesiocdfotal; én otrofl <'.:i!los hay bucb o Jl11güovérsi611 de lnH ·niola- · 
rt•s, no exigtiemlo nrticulnción normal en In clave. pero ele todos 
modos lrny uua rclueióu normal de los arcrJs; ntr118 \'ceca e..ir.iste 
nrticulueión llOI'lliaJ PU la da \'e y pro[1ISiÓ11 ue los di en tes HU peri o• 
res. Pncdun prcsenlarsc también casos 1~n los cuales hay articu· 
lacióu uormul en la clavl' y li11::;noversiím de los inP.isivus i;npcriores. 
~}, I~ Qtl WI r.ffl.vt~, ~ d~!!-dh<isi<Yne~: 

la. División de la 2n. Cias(),-fütá caraetcrizatln por la articu. 
laci6n dfatul Pll la clave, prolusión eu los diente.q RHJJel'ÍOP('N el labio 
corto, d pnla<lnr cu ojiva, la l'l\Spirnción huc11l, n111111líb;1li1 poco 
dcsnnolla<la, Ju dolicoccfnlia que u vec!ls va usociada a este tipo 
y el desarrollo anormal rlel macizo facial dÍl a lo~ in<livicluos <¡ne 

. preBentnu una 8Cgnuda clase lil. división un aspcMo caructcrístico. 
Subdivi8ión de la diviHión lu. - Garuct~ri1.ad11 por la unila· 

ternlidad de ln articulaeión rliBtnl t\Jl la elnvo con las miHmn~ carac. 
te1~ístirns de !u divisiún primera. 

2:i. DiviHiún.-Sus cnrnetcrt'S son casi dircctamr.ntc opuestos a 
los de 111 primera, ex:iste bilatcralidad en la urtieularoión dfalal¡ re­
lrusióu de los dientes superiores, el arco superior eg más o menos 
11orrualrnente des111·rollndo, la respirnción es u118nl. 

Subdivisíóu <le la división 2a. - ArtieulHc~iii11 rlistal unila­
teral eu la clave con !nH rnigmus características de lu división IN· 
gunda. 

3n. Clasc.-C11racteciz11da por In articulación mesial cu In cla­
vo, tiene una división y esta uuu snhdivisíón, 

Dil'isió11 de lu :'la, cla~c. - I,a arLieula~•ióu es siempre mesinl 
en la clnve, en algunos caso:; los diente• puedeu no preseJ1tar ano. 
malías iudi\'iduales, en otros los incisivos superiores pueden pre­
sentar ligera torsi6n y cstur sicmp1·c en r<'laeión lingual con los 
inferiore;¡, Algun,as veees c>I nrco impcrior es poeo 1lesarroll11do, los 
dientes nntcriores1regnlirrmcntc dispuestos y en oelusión lingunl con 
i•elnción a los inferiores, estos ¡rnedcn presrmtnrfic también normal· 
mente alineados; 111 deformidad facial es siempre nmy marcada en 
todos los casos de 311. clase, la reApirueión es sicmprP. normal. 

Subdivisión de Jn división <le 111 !la. clase. - Caracterizada 
por ln artículacióu normal de la clave en nu lado y mcsial en el 
opuesto. - Las posieionea de io8 dientes anteriores pueden ser mny 
variadas, existiendo si(•mprc una relación de contacto normal en la 
<Jlave y mesial en el opuesto, hay una verdndcra articulación cru­
zada; existe, pues, una desviación de eunlquiera de los dos arcos .· 
· eon la línea media facial. · 







es el objeto tfo este cnpífülo, juzgo de hitrn·éH antes 
.ínaforin,:luicrJt. mm brcve .1:c~eiía de l{ts · pct·turbacion'es 

"u"'"·u"""" que la mnlocluHit'ii1 llevn en sí y HÍll prr1 eudcr sir¡uicrii, 
el c.arúder de; sucinta, 111c limitar{> únicameu t,•. a 

Las rl<• lo>; dientes mny varindns e importantes me-
•· i'eucn ·el nombm de l'er.ípl'ocas porr¡uc r.~las no pueden llcvnrse 11 

·efecto sin el conenrfio ele lodos r carla uno de ello8, c.onclieión que 
<:xige intt•gl'idad 110 solo del rlieute y ele Ju f1írrn11la dentaria, sino 
tmul.lífo de todos los Ót'{!lllJ08 que co1mtituye11 In cuvidatl hncul ¡ 

• ¡101· otra parte, el 01·¡!anisn10 s11111i11iNt1·frnclolt<s los t>!C'mculos r¡uc ase­
. gnran su 11utrieióu, eo11l'rilrnrc a r¡ne dichas foucioncR se desernpo· 
iion de lllllll!'l"!t l"'-rí"c•eta. 

li'uncio11cs 11ccípn1e11s Push·as.--fa1 osl.e grupo quedan com-
prcnélitlns la rlcfeusn, la estéli<'a ·'" Ja foní·ti«.ri . 
. · l~~téticn,--tiios dientes eontrihu~·en n dur formu u las partes 

blandas de lu eara en relaciúu con ellos: labios, rndill11s, cte., fa. 
voreeiemlo a la vez ~n des111·rollo normal. fo1 hellc:t.n Pll<Jtientru pues 

- !1U n1ús nltll !~X¡Jl'~sióu en la ¡iosieióu ('Ol'l'l'l'.ta t1r lt1s !tientes. Existo 
mm ley ele estética faeial fül in que sC' condensa la ~ignillcaei6u que 
tiene la posiei'ón de los dientes pm·a la pcrfocción üe las divcrsns 
lineas del ro.~11·0 y ilion: "(,\u!' el rnejol' equilibrio, Ja mú~ pcd'cctn 
nrmonín, las propordonrR mús ju.~!118 ele. l1i hoca eompnrados con 

· lus cfomí1s afeccionPs de la cara, reclaman lu intt~gl'iclad de. la den-
. tiei~n y (•xig-() que cadn cliC'nte neupc 81! posieiún Jtornwl. _ 
.· · ; Al concepto rle mnloch1sión Yu. unido siempr<l el de <leformiclaU¿ 



o. lne pilrt.es hl.1tndllll como .11, la.a, ~ntmctur:as 
111üur11bncüt.(1 del Upo .de 1nuloul1wión:. de: que 

íntinunneute Jig-udu 11 la poúc.i(¡n de. los 
dientes, lejos de i-;1•r. en In maloe!u~i6n nn medio <¡uc UJ1re. a los 
t~jido~1 bl¡üúlos que los ¡;odcnll contraeu:ilquier trnmuati~tó.: re~ultl),, 
co¡~vertido,en ·un factor .ci1ic roud~~uvn y haéé nuir; cficáz Ia.a.~ii~ó;µ,d~ 
los ngentcs c~ontuudcntcs <·11nndo t!5to~ obran 1rnhrc losJa,b10~, mc­
;jillas, 'efe. por otra pai'tl• ya 1Ll 1 rntur del e~tudio de laa .fÍlHZIW .de 
OQl,u.qión, hCinOS dicho q11r, e} papel de Jo" j)lllltO~ de ~OJJ[!lC~O; no.'é~ 
siÍ:úpli:mcnte el de asegurar 111 t•st:ihilidnd eu lo que n po,siiüón.de 
lóS dieiites 8e refiere, ~iúg t1n~hifa1 e.! d~ dcfcwfor a lmdd\dQ~ Pf',­
riclcnforios duriinte In mastieaeión. l•~n 111 malodusióu i10 e?Ci/i!¡ie,ll: 
do esta eondíci6n que cntrnita la dcfo11;;11 rl" diehns t.ejiclos, qu('(lan 
e:xpnestos a uer lesionados directamente. 

PONETICA. - Helacionada co11 ]¡¡ posición d~ Jo.s dientes, be 
·~ncuentra rn J1111111JocJusión prof11tHlllUICUte pr.rt.nrbncfo y nlngun¡1 
pruebn· múi; ulocueut~. de ello r¡ue 'Ja impo~ibilidad <¡úe ticiie'p ToM 
individuos <¡ne preHe1Jtnn Uli!l primera o srg-u11rla dase ele' pro11uii. 
ciq¡:·cinrtns l,ctrns, prjncipalme11t~ cur,11<!0 se l.r¡1t11 de.Ja.V, 'l\ li', Z, 
N,,1' S y R. • • 
· · · Re~¡ietlto al timo, la. ,ro;: ~nl'1·e tamhiú:1 1110¡fific11dont)S impol\tnii, 
~es.. · 
''· Según lu opinión ele Ma!juliu. 1 od<1~ "~foR trai~lornOR .serían 

ntás marcados cuando se trnt.iv;c de UH11 segnndn clase diví.sión prí. 
mera. sin que eRto quirrii decir !J.11•) en lns elnKes la. y :l¡¡ .. ll9 e,r.::~stµ11 · 
triisfoi-rios i¡ne interesen la fonética. 

Funciones Recíprocas · 1.\.ctivns.--Mal!th?t1ción.--Puucióu q)lc 
consiste r.ri Ju división y tri1nraei6n <le los alim~nl.o~ n lln' él.e 'qn(~ 
¡;ucdnn ser deglutidos y f:'icilmcnte af¡¡e¡¡;{os por Jos ,ingos cligeH­
ti,yos, reclama para llcvül·Hc n efodo ln po~ici6n má~ córrecta, y 
sOQ.,relncioncs mli~ intimas de c"ontacto r<'<;íproco. ·. 

Sabido es. que a cudu diente le c~I í1 encomendado un papel 
dnru:ole Ja .mnstieación; a~í los i11t•.i»i1·os enrt1tu, los caninos desga~ 
nan y las premolares y molarrR trit 11r1111 ; en tocloB los enso!Í d1! 
in1íloclusí6u Joi; traator'uos inter<'snn lo~ proccnm1 ele in<iisi6n y tri: 
t1n:11ci.óu, veriflcánclose rnnl dicha fu11ei1í1i, todn Vt~z. que qnedn' cn­
·comcndada n detcrminndo grupo de dientes ); lo r¡ue e1> rn{is, á de­
f.crminadn¡¡ potcionc~ de HlL~ corona.s, hecho !JUf.\ ol!nsiona no ·9-0}¡¡. 
n:i,~nt!l la. mMlí7aéi6n iuc~o¡11pl,eta de. los alime~tfis, . Ri.l'\o. también 
trl1~tQr110J> que mtere~an In cstructnra dr los dient<'.s. y de loll t,c· 
fülM periQd9ntnJc~. . 
'." La~ftinel<inrs rr.eíproca~ aetivns gcncrale~, se .. ref1~i·cA a¡l();\ 

!J{M\01> cHtimu.J.n;1te:~ t¡ue Hobre 1\1 ,nutrició11.dc !Qs ,t;\j~d,~f.l· pr.r\d~pt~¡: 
l'~Qf.l .t,Í.el}S?I hs fu:r~11s.~jci:ci<lqs so.lmi .los díe11.tcs, .bi.cn st¡a, 1cp1111tl1dif 
oc1us16n CA céntrica o cxctntr1.e.a o lo r¡ue e~ lo m~sni9 .. dui;:an~eJu,.% 



. . 

o en Jo¡¡ diver!ios movimiento~ de ln u1nndíbula. En Jn mnfo· 
esta íuncióu. e:-;tí1 pert11rbudn a tal grndo 0.uo ocnsionn 11na 

·.serio di.' /,1·a~tm·1108 eÍJyo estudio constitnye el objeto eHpecinl de 
este capítulo. 

fol" rel11c.i611 nnatómica y fisiolóITica tan íntima que existe 1mtrt! 
e: diento, pl'l)(\CSo ulveol11r y tejidos pcriollonlalu;, nos indica de 
iüauorn clrira que o;on lo" ·~wime!'Os en sufrir los cl'cctos de h1 malo­
chlHión. JJn8 fnerui.; .;j~rcidas tlnrantc la cHtúlica o duraotll los 
niovitnienlo;; de, la m1rndíhula sobre los dientes en poHieión auor. 
mal, .lejos 1le contituir un ng1'nle estimulante sobro la circulación 
y ostructnra d~ los tejidos del pcriodontium determinun truRtornos 
que se mnnifirs(an en época reroo(a en cuHi lodos los cURos ele ma­
JocluHión. 

J;a R<!,]ión de la:; fw;rzn~ ma81ieatorinB. en dirección viciosa, la 
presión e:irncHivn y la falta (fo p1·c~itín aulagónícu, son los factores 
que determinan la desorganización paulathia de los tejidos pcrio­
dontnles, o lo que es Jo mismo ln pcrioclontoclaHíu, ofreciendo eate 
.e~tado .\lll 1rnmpo propicio al <lesnnollo,cle nnwhAR 1.mfermcclnlles. 

Normnlmenlc, ya sen Ju oehmión céntrica o excéntrico las Íu!lr­
zas masticatorias se c,ierecn ~íg1ti1mdo una direcdón paralela n las 
.rafees de los dientes y ::dendo di.~ll'ihafcln.s unifot·memenf.e sobrf.\ 
las im¡1erficics oclns11le~, habrí1 u111t clistrihncióu i¡,'llal de dichas 
fuerzas sobre loB tcjidoH tlel pcriodcmtium. 

En la maloclusión ]af; i'ucna~ ejercida~ en Slmtido c11prichoso 1 

son de~igualmeute dislribuída,;, rcwltando que a cada 1novimiento 
· d11 la mmHlílmln, l'Sínt< actúan únicnmen te .~oh re determinadas 
areas, :cow1titny1;ndosc dichas fm·rzaa en nn verdadero agente trnu'. 
rn~tico. · 

. Supongamos que tencrnoH uu 1:aso de 2a. c·.lase, diviRión la. 
en la c¡uc lwy eomo ~abemos, nna relación distal de la articulación 
de la clave, y protnsíón de Jm~ dientes superiore~; en este cnso las 
fuerzas mttstiealorias scr{m ejel't'idas única y cxelusi 1•amcnln Hobrc 
la8 molat·cs y premolares, loH inciHivos y eauinnH 110 recibiendo pre­
sión nntugóuicn tienden a sc1 Pxpulsatlos en virtud 1.le la ley de 
llaum~ que dice: lodo die11te privado de su homólogo, tiende. a 
dosaloja.rsc, rcsullanuo por estas dos circunstancias comprometi· 
da la intregidnd lle los tejidos pC'rillent!n·ios. 

· .. Se supuso ~iempre uunquc con cur{wtct• hipotético, lu cs:isfon­
cia, de ,lesione¡¡ en el iieriodontium cousecntivaij a la maloclusi6u. 
I~R a Do~, a Stillman, y a llfaseall a quienes debemos el conocimiento 
científico de tan importante asunto; BUS ctitudios hb;topatológicos s.e 
bo.sali. sobre investigaciones de laboratorio y revisten por conaiguicnfe 
gran .in tcrés pnc8to ;que nos inicinu en un enmpo en el que pro_ba· 
!Jlemenf;c. somos profano~ los novicios. · · ·'e · 

; 
L 



PERIODONTOCT..,AS!A; 

Evolusión de lns lesi1mcH.-·T.a lcsiiín inicial eo118i1Jtc en una 
inílnmntori11 que He mm1ifiestn por una hiJiüremia vnséu, 

lar, !ns fi.hrns de lo~ Jig11111~11tos ('~j{¡n infiltrutas de un exudado se~ 
roso en el. cual p11lul<111 clcmrnntos emhricnrnrio8, más tarde, a me-

. dicln 1¡ue lus lésiüneH nvnnznn ~1· 11ofo IL nivel tle los vnsos Hanguí~ 
.iir.oH ver.laderas prolifer1wirn11:;; dt> las Estnwt11r11s cndoteliales. sin 
<JU<~ por r.sio q1wde eo11:;tit11íclo un tejic'lo grnnulnri() típico 11or 110 
haher 11eoform11ci{111 1fo 1·11so:;: r~t·c tl'jido c~tfl formado <le grandes 
(~élula~ poligonuk~. roluminosnK ~· uni<las f'Hll·e HÍ de manera ca­
rcckrfaticn; ('cldillnH mnlotclialrs, linf<icitoa eélulu1> del plas1úo y. 
idgunas vece~ !ibrablw;tos r,011:;tituy1.mclo un verdadero te.iido libri­
l!tr que reempl11zn al tejido eoue<~ti vo uormnl del pericl'mentuni. 

C-0incidiendo <!Oll ln for11111r.i<ín de c~fc tnjido, se observan en 
el alveolo fenómenos important,'s íavorr.cidos por el hecho de r1ue 
el tejido neoformarlo no cdreund1t completamente al diente, ~ino 
que ·circuna<,ribe espac!io8 que de,jun al descubierto el alveolo que 
rn este caso c~s el r¡nr rer:ibe tlireetament() Ja acción del trnmnatis­
mo. Uu lrneho 1ípico He obsc1·ya euto11c;•!~ en lii pa<"cd alveolar y 
consiste en per¡11e1ias e:xmwncioncs en el borde de las cnnles se en­
cuentrrm ll.!ineaclos de mrmcra cnructerístiea ostcohlastos que han 
sufrido u.na altr!rnci(m en su forma. Hay v.01111s en que los cana1ícu­
los de Havers 8e pre8e11t an como en nn hueso embrionario a eon­
secucucia de los trastornos nutritivos. fjn 1·calmorción de Ja cres­
ta alveolnr se iuicia coincidiendo con este cs·:ado y 111 podemos 
apreciar .por medio de los rayos X ma nit'cst.(mdoae por nna mar· 
cada fraslucidez la c1rnl es más o 11u•noB pronuneincln prineipnlmen' 
f.e· a nivel de su borde libre. 

Si la fuerza traum{1tien contiuúa obrando, los ligamentos vnn 
verdiendo poco a poco su facultud de reacción, la necrosis so~ 
hevierrn enio11ccR y B~ aHlste a fo116111cnos de destrucción de los 
fojidos que se traci'ueen por la movilidad del diente. Los vasos de 
Ju cuele. son ent.<nH:e~ afectados y la eircul11cí6n intcrrumphla oca­
~iona irn.HtornoH en la nutrieión de los tejidos que 111 constituyeu. 
DichoH tritslornos fünden a producir 111 hipertroii:l de lt1 encía Ja 
cual ·ac noí¡ presenta cousiderablcmenle engrozada dr,iantlu ¡¡l des­
oubierlo ·ol tercio cervical de In ra!z del diente. Despegada la' 
cncia queda pues constituídu una bolsa cnyn sit.u11ci611 y profundi­
dad son .varínbles ofreciendo en estas condiciimeH un t!umpo pro~ 
pieio al desarrollo dr. todas laH infcee.ioncs, extendiéndose tln· 
tonees' llli:I lesiones en 11rofundidntl y en sentido horizontal. 

. Como la reabsorción del pro<!eso alyeolar eontinúa, la retrac­
Ción de la onda cH m{U1 marcada, perdiéndose complc1amente el 
contorno 'dcil festón, aineinbnrgo esta no ea la regla, puos la re~ 

·tracción "es 'compensada en parte por la congestión do la enefa 

.. 



todos modos Iu rctra~ció1.1 parece estur e1L rclncitiu eon fo profun­
de IR ho];¡n, Por el gt•11bndo O iJodcmos darnos cuenta el<' la 

1;M}lsq1:ció~~ ,t¡¡11 .• <'.0J}Kiderahfo del prot•ogo alveolur en un c~s.o de se~ 
· ·~'1P~ª elaMo 111, .división. La persona es <l!ll RllXO fom.enino¡ de Mí 

n}jn¡¡, d,~. edud. 
Ln pulP.11.pucd~ pcrtnltllt)ccr iudemnr, pero t.an¡bién 11uude .11cr 

afpc.ta,dn. SWlt¡\IHl hn ~ciínlndo casoH <fo pulpitis, los c¡uc. pueden 
S:~r o. t¡,(l,.inf;~·!Jtlir¡~o.t; de todos moclos laH lcsioxws p1il'.cc.e11; inici111:, 
s,q, P~,r. w1a. tromb.o~Lq v1101rnlar qm• ocusion1• un trnst.or1w .trófuJA. 
al cµul 111: .nñ¡¡,dc. h)c1¡ pronto la. infeccióu •J1W true cooi.iigo: l11,,11e, 
crosi$ .. Ilul¡rnr. A con~r.cu1it1cia d1i Ju nctn•osis. de la pulpa, el .dieutn 

· t.omn Un!l colorarJ611 pi,zarrmm azul¡idn o algunas vece¡¡. J)egrw.ca. 
L¡¡. pc.r~i.J1.t~11cia, de los rl eine11tos csfo1!elndos e~ lo qTie deUi;. 

mi,w¡., 1~ formul.\h'it¡ ele .foco;;, di~ su¡mrnción que p¡.wlen m,11ni!1wta¡:. 
s.e l\Q~'.· nbc.r.so~ c_up Aitunciún es. eapt:Í(!ho~o locaJ);1,(1.ij¡l.o.!\\~ yn en 
d lad,q ling.t,J.11\1 p,alutino o yugnl. 

0~~118 vccc8 lu~ rcfiuHudos de In mortificación d,e. la pnlpA se 
n¡¡µ1i~te1>ta, por la.Jormad6n de un ¡,murnlonrn a nive.J c)ff) .apcx, o 
~J1;l¡¡.,bk~~rc(l.ci611;1k la. rafa del dinnte. 

En, .Alguno~ ca¡¡os.loa fenómenos de dest.ruccióu de .It\. p,ulpn, y 
. d.c lo¡; tcjic,l_o~ .d~l pc1·io(lontium, JH).M mnuif\cstan por r;ib'lH)S:~]Jr:~:· 
ci,\l\Jlc$" pudiendo. cfote1·miuar má;; tarde. tras\orno~ en: punto~. h:· 
j¡t¡¡M,,d.e. d,icho1>,.1írga,u9~.; la~. ~u\l~tand,111 e.xtra~a, nocivw ver.d;t· 
<l(l.ras, to,x.iu¡¡s, pi;prludo 1fo lu 1fo¡¡t.ru~cióJJ cfo los ttijidoB · so11 lleVD,· 
dAA .. po.r met~&talliij. por lit víu HaL1guÍ,i~en o liufáticn 11 órg~o,<¡ ,qirn 
n~r,.s,u .s)t\l.ación 1111¡4i lil•nc11 qne Vl)r n¡mrcutement~ con Ja, ca vida.a 
b;t¡.¡ial, d¡iter.minn.11o(l en cllo.s 1!ui'erme<l:uJe$ cnyll vcr,cl11d1.trQ origfln 
ra\lic11.c11 lll. rx.i11\1mein de la11 ltlR\onc~ n, q,uc, me rcflcro. : 

El cemento füfre tu1nhifü1 tru11sformacioncs nparcntea1 .obJ;1er, 
:v~i;idose el n~p_ccto i1Tcig.1,1),ur qu<· nos. prcr-cnla. lu rafa diil ,~itlJ}te y 
q1;1e <le11n,ta, verdAA~ra¡; hipcrr)a.~u1s. qm. 11.01;1.. indican, lD., Pil'P.lif~: 
r.a,ción apti v:a d,e los e~e111cn,ws eonstit1,1.tivos cM Cf!ll\efl~O .• JJ¡J,l,, li¡ 
P/lreiQn qur,. co~md.J!., con el <:J!lll&ite, se. ve .u é.~~e coJl ""· llllP..f1Ct.~ 
grj¡¡{u;ieo 'de eonR1~tenei.1i, bJ¡¡r¡d¡i, hcc.~o q~ic no~ m,die.a. <}VCrA~.h~'. 
bid o .. 11M, ,·ei·dadel'll nccro•i~ del tej1,do., 

.M<:Ca.11 l\a ~.~iíl!t~lill otra. s~1·ie, c\e Ie11óm1n\os m,~·r frfcwm~~~ 
Y, .(J)tc. conai~tcn cri. la, apariqiÓ:11 .dP nr.uri,i.Jgi¡¡¡¡ r..ll)'.¡i. ii.it.~f11d4d;J~ll: 
r.ecc. e~l11J' en p.~oporci911 con la nuw;niNcl, d!l. l~~' l~fi<¡J)elj,. PAAl!'I 
autor lw obacrva.t'o Lambih1 fen{¡.Lll,\\llQ~ e\~ hipp,ris(e~lll¡. ,11\J., ln .. p(Jr: 
éiQ~ cervical ,de la. r11íz .y lu enal t~e~Hl~. a ,pc~~i¡¡t~r nun 11'.aj91:\11, ª!(; 
c~6n de lo¡¡ ,u11eaté;iieos,. · · 

Ln, e;ist!Jucia qe In~ lcijio11e~ 1n1 ly~ tej.idQ~ p~~iod~ut:.'Me~ .. Jl~y,i¡, 
e11.iq tm.u c~cit11.ci~n C(1~\lín,un.dc los n;wli~~,,rl,y ,\\~f,en,f!.'l ,I!,ft;~U,ral~~ 
d,e q1~~ la. C{lY~4!1fl bu1-1.ni d,ispp~c, te11~1~n~p n cl,e~1.J,\tl;l,rlg~ llr.mr~.fü: 
d¡i qljle.h~. le~i(~'1eo ,llVS,.\lZllR; d1c,h~, .. 1~.J!'.,ltll~!Oll.. d~ ,,\lJ~¡tr. ~' ll!H\r~~M~ 
c¡q)} :'<!1;1~ ~e f r,a,i~ncr ppr tr-n(iu,1,cnos \llfl/!JPªt.~r¡ot(\c 1~ W,ll!J.9:1~,.,!~:p¡ 





de JiiwiúnígdnfoR, 9Í recortllimOS ífl!C 
!u1·m•rn.11 u.1 ic~ linfoid1•~ no inforrnmpidu y 111 

do un :smuicfrcnlo que JlH.l'tiendo de In nmíf!ditln fnringo!l vn > 
¡lllsnndo ~ueesiv11mm1le por !11 mnígllala túharia, · t!l' 

tkl Yelo dPI p11l11d11r y la Hmígdula pul:i tiiin; unfoitdo 
semicírculo tkrncho eou d izqnh;rilo, $C obtiene el 1\Íl'c11lc) qtll' 

el nombre de Wnlldayer. La 1·el11ei6u tnu íntinin de las encía'~ .. 
. mucas:~ geuiann, otc., enn Pstos (1rgnnoH tau iinpol'l11ute~ J(J defon­
sn, .nos cxplicu Ja frecueuriu de las afei:ciM1cs que 11 dichos Ól'"ll" 
nos ÍJll:cJ'csan, t.oda ve:1, c¡ue enwo foeo~ d() 1·clenri6n d·e (!fomenli>S 
infecciosos no 1~s1iernn sino el mouu•nto propi<•io pnra estall1ü·. 

Las g]{111cl11l11s ~11lirnlt•fi turnbién 11port1111 su co11tingcntc de 
deJ!t:>usa lllil!H'lll.ándo1w In secrtJeión :-mlirnr de 111ot!o i!xngt!l'ttdo,. 
liccho quc t•outrilmye u In lurg-a 11. <1ismi11uir 111 re;,íHlcueia de dicho~.·. 
6rg!1110.~ n los 11f!elllt•H infecciosos . 

.E11 el tlcs¡¡nollo de 111s ksione~ del pcriodouliurn coimecuti· 
Y11s a la 111uiodusióll, dellf!l!IOS tern•1· L·11 (m1•nt11 !odas ar¡uellas cnu:· 
11as que di:münuycndo Ja n•8ioleneia de los Jejic.IM ía1·oreeen s11 de- . 
Nnrrollo contí1ndose entr1~ ella~ todas las 'Uiscraein8, (atl'itismo, · 
dhtbPtes, ct1 ... ), no o!Yidaudo que 111 re~isluncia rlc los tcjícloH cfu. 
Cl'C!Cll lisiológicanienl e cou la ed1td, <'> por t:>so <¡11<' :;{~ tienda a erP<'r 
que las lcsio11es periodontales 110 sr obserrnn sino rleiipués de Jos 
trciutu niíos; 11se\'e1'1t<'ÍÚn que ~¡ es de tornarse cu etH111h1, uo en­
t\lenlrn c0111probaci(f11 l'll ~~r1111 n(u1Hll.'o de cn~os. 

Otro puulo que no debemos olridu1· es la in111u11i<lad que 8C­

gúu la muy acertada opiui611 de Bns t:xiste. y lligo aeürtada por­
q1rn no 1tos parece posibli, 11dmítir [jlll' en follns lo8 easos de 1palo-, 
C•iusíón haya desorga11izar:.i«i11 rlt• los tejiilo~ Jicriodnnlnles. Eu )01; 
cnso!l t'll (pW el e1qio11e11te de la resisteunia imliddu¡¡J Sl' 1.raduce 1101· 

!a i11rnunida1i 110 1;e olmerrn rnús c¡ue la ab1·11siú11 de Ja.~ pic:r.as 
HuLrc 111s ·que el truunwiismo ohra eo11st1tH!<,!11c11te; exi~tc i;iemprc 
el mínimum dt· r1,[1·acei611 g-ingirnl 110 Jrnbierulo moYi!idad del 
cliente. · 
. La uur11Hió11 t1·nc eo11i;igo el dcsga8l1: de lns cí1spi<ks de 111g1e­
.llos rlie11t.e~ en do11dl~ el tratrnlltli~mo obra siu cc;Har, tendiendo u 
tr1111sformar ~us (!<1l'ilS tl'it.ura11lc·H e.n sn¡wrJieil's >0<•¡;11l11rcs. Eu nl-

. guuus porniom•H lk las coro1ws, el Psmulte fulla por eornpl1)to, ,Je-
1iindo ni ¡l¡,;;¡.,uhi<·rto zouas dl' dcuti1111, Jwr•ho r¡nc oell~irrna lcsinne8 
~¡uc 11 Ja estruet.nra <le l'~le tejido iuteresa11, rfotermínanrlo u In · 
ú•z JJOI' parte de la pnlpa n11n reueeión de deú·u~a dest.inatlu u ln·. 
l'(,~i:11·111:iün de clid1as l1•sio1ws. 

. . Son eHtos trnstorno8 los que más comunmcute se observan so" · 
))re todo eu lu juventud, la que ¡nu·eec goz111· ha~la cierto imnt.o 
de inmuuidnd uo dl'liieJHlo c•:;1o c'.onecptuursc eo1110 regla pues se­
gún la o¡_iiniún dP muc:ho~ autores, In exi~tl'1wi11 de !ns !P~ionr,s. ~11 el,. 



lo~ <li(~1;tea ~o ~-eciben presi1)11 nntngó~ic~, ticnfüi~ 11 . 
"•'!""'""',"" como eons1~enc11c.i11 ilt! la ntroHn de los tcjiilos pe-

1·<~sultnmln lm: lesioneH h!i'>1ttic·11v. ~· ln~ lrnstornos si­
lm~ qirn ¡¡e observan e11 lcis dientes que reciben C.'lceso 

grnhndo D .P;nedc Yel'l<C In marea<lll retracción ele los 
en uu 1mjeto de 30 u.ños ile 1!dntl, que presenta 1mn la. clase: 
.de un casó. rnutilm1o fJUl:>o~ i'nlt1m los dos c1minos fiuperhn•es 

primera molat· inferior izquiorcln. · · 
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