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RESUMEN

Objetivo: Analizar los resultados y efectos obtenidos de los
diferentes movimientos ortodoncicos logrados con el uso de
mini-implantes en tratamientos de Posgrado de Ortodoncia y
Ortopedia Maxilar en la Red de Clinicas de UNICOC duran-
te el periodo de anio 2005 al 2010. Materiales y métodos: Se
analizaron 18 mini-implantes reportados en 10 historias clini-
cas de los tratamientos, utilizados como terapia complementa-
ria con el objetivo de lograr anclaje y movimientos dentales
en maloclusiones complejas. Esta revision se hizo a partir de
las historias clinicas, modelos y examenes complementarios
donde se observaron los movimientos obtenidos en milimetros
de cada mini-implante. La informacion fue registrada inicial-
mente en un instrumento de recoleccion de datos, tabulada y
posteriormente se realizo el analisis de estadistica descriptiva.
Resultados: Se observo que la frecuencia con relacion al
objetivo y al resultado en el tipo de movimiento con el uso
de Mini-implantes es la mesializacion en un 83% (15 mini-
implantes) y distalizacion en un 17% (3 mini-implantes). La
mesializacion indicada en casos de cierres de espacios edén-
tulos y la distalizacion para correccion de sobremordidas y
verticalizacion dental de molares con pérdida de anclaje en
presencia de colapsos dseos por ausencias dentales. Se logro
el objetivo final de los movimientos dentales en cada uno de
los 18 casos clinicos reportados. Conclusiones: Se logro el
objetivo final de los movimientos dentales en cada uno de los
18 casos clinicos con el cierre total de espacios edentulos, co-
rreccion de sobremordidas y verticalizacion de molares con
pérdida de anclaje en presencia de colapsos 6seos por ausen-
cias dentales.

Palabras clave: Implants, Orthodontics, Skeletal Anchor-
age, Dental Clinics.

ABSTRACT

Objective: To analyze the results and effects obtained
from different orthodontic movements made with the use of
mini- implants in orthodontic treatment in UNICOC orth-
odontic clinics from 2005 to 2010. Material and Methods:
18 mini-implants reported in 10 clinical histories of com-
pleted orthodontic treatments, used as adjunctive therapy
in order to achieve anchoring and dental movements in
complex malocclusion were analyzed. This review was
conducted by analyzing clinical histories, models, and
complementary examinations where movements obtained
in millimeters of each mini-implant were observed. The
information was initially recorded in a data collection in-
strument, tabulated and then subjected to descriptive sta-
tistical analysis. Results: it was observed that the target
and results frequency with respect to the type of movement
with the use of Mini-implants was mesial 83% (15 mini-
implants) and distal in 17% (2 mini- implants). Mesializa-
tion is mainly indicated in cases of closures edentulous
space and distal is to correct dental overbite and molar
dental verticalization of molars with anchorage loss in
presence of bone collapses by dental absences. Final aim
of tooth movements dental in each of the 18 clinical cases
reported was achieved. Conclusions: Final aim of tooth
dental movement in each of the 18 clinical cases with to-
tal closing of edentulous spaces, correction of overbite
and verticalization of molars with anchorage loss in pres-
ence of bone collapses by dental absences was achieved.

Key words: Implants, Orthodontics, Skeletal Anchorage,
Dental Clinics.
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INTRODUCCION

Las maloclusiones y malposiciones dentales son tra-
tadas generalmente con tratamientos ortodoncicos. La
Ortodoncia y Ortopedia Maxilar buscan brindar estabi-
lidad, funcion y estética a cada paciente. Sin embargo
con la mecanica de ortodoncia convencional no siempre
se obtienen los resultados esperados en casos de malo-
clusiones complejas donde se requieren movimientos
especiales. Estos tratamientos no convencionales se
ven limitados por caracteristicas particulares de cada
paciente, como es el caso especifico de la pérdida
temprana de dientes, que trae como consecuencia la
dificultad de lograr un buen anclaje, siendo este uno
de los aspectos mas importantes en el éxito del trata-
miento de ortodoncia. -3

Como alternativa se busca obtener un ancla-
je extraoral y se hace necesario el complemento con
un anclaje del diente a cargo con el que se persigue una
adecuada estabilidad oclusal, donde se implementan
mecanicas combinadas con el uso de aditamentos adi-
cionales a la aparatologia convencional de ortodoncia;
siendo fundamental la aplicacion de fuerzas dentales
ortodoncicas que produce un desplazamiento reciproco,
generando un movimiento en diferentes dimensiones a
expensas de un buen anclaje. +*

Ante esta situacion la Ortodoncia ha implementado
el uso de mini-implantes ortodonticos, como aditamento
auxiliar de anclaje y alternativa de tratamiento para
los movimientos dentales no convencionales que se
requieren al tratar maloclusiones complejas que con
la biomecanica ortodontica convencional no se podria
lograr. -7

La literatura ha reportado que en los tratamientos no
convencionales de Ortodoncia donde implementan el
uso de mini-implantes se han obtenido resultados satis-
factorios comparados con otros tipos de biomecanicas
ortoddnticas. Por ejemplo en retracciones y retroali-
neaciones de dientes anteriores sin apoyo posterior,
cerrando espacios edéntulos de exodoncias de prime-
ros molares, en correccion de linea media cuando falta
anclaje posterior, en intrusiones, extrusiones, protrac-
ciones o retracciones dentales, en la estabilizacion de
dientes con apoyo reducido del hueso y en retracciones
ortopédicas, siendo el control del anclaje fundamental
para el tratamiento ortodéntico exitoso. =

La terapéutica ortodoncica con mini-implantes es
una alternativa para el manejo de malposiciones denta-
les y de maloclusiones que requieren anclaje maximo,
permite realizar movimientos mas controlados en
cuanto a reacciones no esperadas en el tratamiento or-
todéntico. &% 12

Otras alternativas de tratamiento para estos casos de
maloclusiones especiales, complementarias del trata-
miento convencional, son biomecanicas como cirugias

adicionales tipo flexicorticotomia en colapsos 6seos
para la migracion dental en ausencias dentales o el uso
de elasticos intermaxilares para corregir mordidas cru-
zadas o abiertas y obtener oclusiones funcionales.!%% !!

El objetivo de esta investigacion es analizar los resul-
tados y efectos obtenidos de los diferentes movimientos
ortoddncicos logrados con el uso de mini-implantes
en tratamientos de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar en
la Red de Clinicas de UNICOC durante el periodo de
enero de 2005 a diciembre de 2010 y compararlos con
los resultados que se han descrito en estudios realizados
con esta terapéutica.

METODO

Para realizar la investigacion, se disefi6 un estudio ob-
servacional descriptivo. De acuerdo con la Resolucion
No. 008430 el estudio se clasifica dentro del riesgo
menor que el minimo. Se solicitd por escrito la autori-
zacion para revisar las historias clinicas a la Direccion
de la Red de Clinicas de UNICOC.

Se analizaron 18 mini-implantes reportados en 10
historias clinicas del Posgrado de Ortodoncia y Ortope-
dia Maxilar, donde se indica su uso y cumpliendo con
los criterios de seleccion.

Se tomo como unidad e observacion 18 mini-implan-
tes con los que se obtuvieron los diferentes movimientos
ortoddncicos. La técnica fue por conveniencia.

Para seleccionar las historias clinicas se tomaron en
cuenta como criterios de inclusion; pacientes de edades
entre 12 a 70 afios, que hubiesen terminado el tratamien-
to en el periodo comprendido entre enero del afio 2005
a diciembre del afio 2010 y que los reportes clinicos
fueran claros para que se pudieran corroborar. Como
criterios de exclusion se consideraron los pacientes
con compromiso sistémico, con enfermedad periodontal
persistente, fumadores, pacientes con mini-implantes
recién colocados, donde no se podia analizar su evo-
lucién por su corta duracion en boca, mini-implantes
colocados en pacientes que abandonaron el tratamiento
y registros clinicos incompletos o inconclusos. Cum-
pliendo los anteriores criterios se obtuvo como muestra
final 10 historias clinicas con reporte de 18 mini-im-
plantes colocados.

Para la recoleccion de la informacion, se diseld un
instrumento donde se consignaron los datos de cada
una de las historias clinicas examinadas. El Instrumen-
to fue validado por el asesor cientifico y metodolédgico.
Se realiz6 el analisis de los modelos con la medicién
de los espacios edentulos en los registros iniciales
y finales. Adicionalmente se incluyd el analisis de
examenes complementarios: radiografias panorami-
cas, de perfil, periapicales, fotos iniciales, finales y
los medios magnéticos examinando los movimientos
obtenidos en milimetros, confirmando asi los datos
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con los reportes clinicos en las historias clinicas de
cada uno de los mini-implantes de los tratamientos
objeto de la investigacion.

Las variables analizadas en el estudio fueron: edad,
género del paciente, anodoncias o ausencias dentales,
malposiciones dentales, tipo de oclusion, presencia de
colapso 6seo, maloclusiones, reabsorcion radicular,
numero de mini-implantes utilizados en cada caso cli-
nico, tratamientos coadyuvantes o complementarios y
los resultados de los movimientos dentales obtenidos
con el uso de los mini-implantes para proceder al ana-
lisis estadistico.

RESULTADOS

Se analizaron 18 mini-implantes reportados en 10 histo-
rias clinicas de tratamientos de Ortodoncia y Ortopedia
Maxilar de la Red de Clinicas de UNICOC durante el
periodo de enero de 2005 a diciembre de 2010.

Se observo que la frecuencia con relacion al objeti-
vo y al resultado en el tipo de movimiento con el uso
de mini-implantes en los tratamientos de ortodoncia
fue de mesializacioén en un 83% (15 mini-implantes) y
distalizacion en un 17% (2 mini-implantes) (Figura 1).
La mesializacion esta principalmente indicada en los
casos de cierres de espacios edentulos donde estén
presentes los dientes necesarios para remplazarlos y
la distalizacion para la correcciéon de sobremordidas,
verticalizacion y ausencias dentales esencialmente.

En este estudio se observo que por medio de los
tratamientos de Ortodoncia con el complemento de
los mini-implantes se logran movimientos dentales
en un cierre total de areas edentulas, con colapsos
oseos, en casos donde se requiere ubicar el segun-
do molar en el lugar del primer molar ausente con
presencia del tercer molar, obteniendo por medio del
anclaje que proporciona el uso de los mini-implantes
la migracion total del segundo y tercer molar en

Movimientos obtenidos con el
uso de Mini-implantes

15

3

Mesializacion Distalizacion

Figura 1
Resultados de los movimientos obtenidos con
el uso de mini-implantes
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posicion mesial y verticalizacion de ambos molares
sin efectos adversos.

También se reporta un caso donde se obtuvo la
distalizacion de los cuadrantes I y II colocando dos
mini-implantes a nivel distal de los terceros molares
superiores en una sobremordida aumentada de 10 mm
logrando una mordida clase I, un cierre completo de
overbite y una linea media coincidente, desviada 5 mm
por perdida de anclaje posterior.

Se logro el objetivo final de los movimientos den-
tales en cada uno de los 18 casos clinicos reportados
(Tabla 1), obteniendo cierres totales de espacios eden-
tulos, correccion de sobremordidas y verticalizacion en
ausencias dentales de molares con pérdida de anclaje
en presencia de colapsos 6seos. Se presentd un caso en
el que el cierre no fue total (por 0.5mm).

DISCUSION

El uso de mini-implantes para obtener un anclaje
absoluto ha llegado a ser incrementado en ortodoncia
por los resultados en los movimientos dentales que se
obtienen en tratamientos de casos complejos no con-
vencionales de maloclusiones severas. 1

J. Lindhe 1997", reporta que en los casos de colapso
de tablas 6seas donde se requieren movimientos de me-
sializacion o distalizacion, con el uso de un aditamento
auxiliar como lo son los Mini-implantes se logra el
movimiento dental, generando cierres totales de espa-
cios edentulos sin ningln tipo de efecto adverso y sin
la necesidad de recurrir a procedimientos quirurgicos
adicionales. !

Tabla 1
Relacion del movimiento esperado con el resultado en
mm de los 18 casos clinicos
Objetivo en L Resultado
s Movimiento ) Ra
mm inicial en mm final Cumplié con
A resultado en . "
de cierre de de cierre de el objetivo
. con el uso de .
espacio o L espacio o esperado
. Mini-implante AN
movimiento movimiento
7,5 Mesializacion 7,5 total
8 Mesializacion 8 total
7 Mesializacion 7 total
7 Mesializacion 7 total
6 Mesializacion 6 total
8 Mesializacion 8 total
2 Mesializacion 2 total
2 Mesializacion 2 total
4 Distalizacion 4 total
3 Mesializacion 3 total
8 Mesializacion 8 total
10 Mesializacion 10 total
11 Mesializacion 11 total
10,5 Mesializacion 10,5 total
2 Mesializacion 2 total
2,5 Mesializacion 2,5 total
4 Mesializacion 3,5 total
4 Mesializacion 4 total
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La literatura reporta que el éxito de los mini-im-
plantes estd determinado por factores externos, como la
calidad y cantidad osea. ° Las investigaciones sobre el
analisis de estos factores que influyen en el éxito clinico
de los mini-implantes mencionan que el principal efecto
de la carga inicial es la movilidad del mini-implante,
dependiendo del grosor de la tabla cortical y la recu-
peracion del hueso que permite volver a la posicion
original ante la fuerza de traccion. 16

Igualmente ocurre en la remocion de estos aditamen-
tos al concluir el tratamiento o alcanzar su objetivo, sin
presentar efectos adversos significativos por la propie-
dad que tienen los mini-implantes de autorroscado y no
oseointegracion. !

CONCLUSIONES

La principal indicacion para el implemento de los mi-
ni-implantes en los tratamientos de ortodoncia es la
pérdida de anclaje al realizar movimientos dentales que
con ortodoncia convencional no se obtiene.

Los mini-implantes han sido una alternativa tera-
péutica con la que se obtiene un anclaje absoluto y se
logran diferentes movimientos dentales.

La principal razon por la que se hace uso de los mini-
implantes son las mesializaciones de molares (83% de
los casos revisados) cuando se encuentre ausencia de un
molar y ante presencia de colapsos 6seos sin necesidad
de realizar otros procedimientos adicionales como ciru-
gia y sin presencia de efectos adversos en tratamientos
de Ortodoncia controlados y con la colaboracion del
paciente.

Se logro el objetivo final de los movimientos den-
tales en cada uno de los 18 casos clinicos reportados,
obteniendo cierres totales de espacios edentulos por
ausencias dentales de hasta 12 mm, correccion de
sobremordidas y verticalizacién de molares en malo-
clusiones clase II con pérdida de anclaje posterior y
presencia de colapsos dseos entre otras limitaciones
clinicas.
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