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En odontologia se inicié el uso de la
tecnologfa CAD-CAM a principios de
los afios 80 en Estados Unidos y Eu-
ropa, por medio de la cual se podian
disefar restauraciones disefiadas en
una computadora y fabricarlas me-
diante un proceso de fresado en un
sistema robotizado. Las dos compa-
fifas pioneras en esta tecnologia a
nivel mundial fueron Nobelbiocare
(Suecia), con su producto Procera,
y la compafiia Sirona-Simens (Ale-
mania), con su producto Cerec. Es-

tas dos tecnologfas han progresado

significativamente y hoy represen-
tan un gran avance en la forma
como tratamos a nuestros pacientes

en odontologia.
Ibraces

En este sistema se toman impresio-
nes en PVS, fotograffas, radiografias
y se mandan junto con el plan de
tratamiento, asi como la prescrip-
cién de los brackets. Los modelos se
escanean por CAD-CAM vy se disefa
un set up al final del tratamiento; al

ser aceptado, se fabrican los brackets
de oro seguin el disefio que se halla

seleccionado y los alambres, con

precisién para obtener el resultado

final .

Caso clinico. Paciente de 17 afios
con denticién permanente comple-
ta y sometido a estudios de radio-
graffas, modelos, fotografias e histo-

ria clinica.

Radiogrificamente: en la panord-
mica se observa denticién perma-
nente incompleta, con muelas del
juicio retenidas en superior e in-
ferior. En la radiografia lateral de
créneo se puede ver un paciente
ligeramente en clase II esquele-

tal con proclinacién de dientes

3 mm [dientes ante

anteriores pero dentalmente en

clase 1.

Clinicamente: apifiamiento modera-
do en superior ¢ inferior, con caninos
e incisivos superiores con ligera pro-
clinacién y segundo molar superior de

lado derecho en posicién telescépica.

Plan de tratamiento: a pesar de la
inclinacién que existe en incisivos,
se debe tomar en cuenta la arcada
inferior por medio del WALA Ridge
y decidir no hacer extracciones, ya
que haciendo un poco de expansién
posterior se puede ganar mds espacio

para liberar el apifamiento.
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Imagenologia: denticién
permanente incompleta.
En Rx lateral se observa
clase Il esqueletal, clase |
dental

Results |unil minimum Maximum Value

Angles * (degrees)
SMA
SMEB
ANB

SNPag

Mand1-NB
Max1-NSL

Mand1-ML 90.00 90.00 . .
Clinicamente apiflamiento

moderado en superior e inferior

En el set up se determiné el final del
tratamiento y se llegd a la conclu-
sién de que era posible obtener un
poco de expansién por medio de la
aparatologia y de esa manera liberar

el apifnamiento.
Inicio del tratamiento

En este caso elegi colocar Ibraces
para arcada superior y colocar en
inferior brackets de zafiro por me-
dio de la técnica indirecta y con arco
.014 niti superior e inferior sin colo-
car los caninos superiores y el central
inferior izquierdo pero poniendo re-

sortes en estos espacios. 014 niti sup. e inf. | resorte en inf y sup/ tecnica indirecta
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Final del tratamiento

Se mantiene la clase I molar y en

o
o
£
(@)

cuestiéon de caninos se consigue un
mejor contacto al llevarlos a clase I
y se logra eliminar el apinamiento

en superior e inferior colocando re-

Odontologia

tenedores fijos en inferior de 3 a 3
.0195” con resina y en superior de
2 a 2., colocando como retenedor
removible un essix .040 rigido s6lo

en las noches.
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Diagramacion secuencial de arcos en D.T,, tratamiento en meses

Discusion

Actualmente, disponer de esta tec-
nologfa hace que dia a dia se ob-
tengan mejores resultados. En este
caso tuve la ventaja de tener en

arcada superior, con un bracket de

alta tecnologia (pequeno y preciso)
para que el tracamiento fuera con-
fortable y, sobre todo, conté con
las bondades biomecdnicamente
hablando de la ortodoncia lingual.
Asi, se pudo expandir para ganar

espacio, pero al mismo tiempo bio-

légicamente se logré una ligera re-
troclinacién de los anteriores. Este
trabajo pretende ofrecer una visién
diferente a todos los ortodoncistas
y aprovechar lo que la tecnologia

nos ofrece. »

Estimado odontoélogo, agradecemos que
nos haga saber sus dudas, comentarios y/o

sugerencias. Si desea recibir de manera
electrénica esta publicacion, envie un mail a:
revodonto@salud.gob.mx

Consulte la Revista Mexicana de
Odontologia Clinica en:

» www.intramed.net

» www.latindex.unam.mx

» www. imbiomed.com
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