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CAPITULO 9 - PLACAS FUNCIONALES DE CERVERA

5. CONFECCION DE LOS APARATOS

5.1. FASE PRELIMINAR - ESTUDIO DE LOS MODELOS

(Base zocalada de Cervera).

Los modelos en yeso son, histéricamente, la primera forma de documentacion de de la
ortodoncia. AuUn hoy, las radiografias laterales y los trazados cefalométricos constituyen la
base fundamental para determinar el diagndstico y plan de tratamiento de ortodoncia.

En el laboratorio se utiliza el modelo de
orfodoncia para evaluar detenidamente los
planos masticatorios con el propdsito de construir
los aparatos de la forma mds idénea posible, por
lo que estos aparatos deberdn respetar siempre
los criterios de perfecta simetria.

(Plano transversal y sagital —imagen extraida del acervo Ceosa — Madrid).

(Plano sagital medio —imagen extraida del acervo Ceosa — Madiri).
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Los modelos del inicio del tratamiento son llamados modelos de estudio ya que permiten
varios andlisis entre los que se puede verificar el espacio y el cdlculo de los didmetros de
las arcadas. El examen de los modelos también permite estudiar el formato de las arcadas,
medir determinadas estructuras anatomicas como profundidad del paladary el volumen del
fondo del vestibulo, e identificar las relaciones interdentales entre las arcadas.
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(Plano medio de oclusién molar y pre-molar - Imagen extraida del acervo Ceosa — Madiri).

5.2. DESCRIPCION DE LA SECUENCIA OPERATIVA - CONFECCION COHERENTE DEL APARATO

PLACA FUNCIONAL CERVERA Y PLACA FUNCIONAL PLANO DE MORDIDA:

1. Confeccién y colocacion de los resortes protfrusivos (Mx),
o resortes tipo abrazadera (Mabb) en alambre 0.8.

2. Eventual recorte y colocacion del plano metdlico anterior (Xc) — AUSENTE EN LA PFB.

3. Confeccion y colocacion de los alambres pasantes (S) del botén palatino (P)
a los escudos laterales (PR) en alambre 1.1.

4. Confeccion y colocacion de los resortes expansores transversales posteriores (E)
en alambre 0.9 o 1.0.

. Acrilizado del botén palatino (P).
. Polimerizacién del botdn en el equipo/polimerizadora.
. Limpieza de las conexiones de cera con agua caliente.

. Confrol de los alambres pasantes (S) para verificar el paralelismoy la distancia de la mucosa.

N 00O N O O

. Confeccion y colocacion del arco vestibular (Av) en alambre 1.1.

10. Confeccién y colocacion del escudo vestibular (ScV) en alambre 1.1 o,
tipo Lip Bumper, en alambre 1.0 para inferior y 0.9 para superior.

11. Ajuste y colocacion del plano metdlico posterior (M) (si son necesarios
en PCF, se convierte en PCF M).

12. Acrilizado de los botones/escudos laterales — aplicacion de resina para fijar
los arcos a la estructura.

13. Polimerizacién de los escudos laterales en la polimerizadora.

14. Limpieza de la cera con agua caliente, acabado y pulido.
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5.3. CONFECCION DE UNA PCF-M CLASE Il - PLACA CERVERA FUNCIONAL DE CLASE Il
CON PLANOS METALICOS POSTERIORES

ANALISIS DE LOS MODELOS DEL CASO ESPECIFICO

Se necesita siempre conocer a priori todos
los pardmetros que se van a utilizar para
confeccionar correctamente el aparato.

Porlotanto,sedebeevaluarcuidadosamente
la linea media del paladar, el plano oclusal
y las asimetrias que se deben comparar.
El zocalado de los modelos es Util en esta
etapa; se podria tener en consideracion
la confeccion del aparato en modelos sin
base para demostrar que, de cualquier
forma y a través de un buen conocimiento
de la técnica, también se puede lograr un
buen aparato sobre ellos.

Los modelos zocalados facilitan ampliamente la confeccidon del aparato y evitan, por
ejemplo, realizar el montaje en articulador, al mostrar los planos de oclusion a través de un
simple vistazo.

5.3.1. IDENTIFICACION DEL PLANO MOLAR Y PREMOLAR Y COLOCACION
DEL PLANO INCISAL METALICO

Para poder colocar correctamente el plano incisal metdlico (Xc), es necesario conocer el
plano molar y premolar. Este plano se evidencia al colocar el modelo en una base de refe-
rencia, esta puede ser una mesa de trabajo o una placa de cera. Con cierta experiencia, es
posible determinar el paso del plano ya que, visualmente, sabremos con certeza por donde
va a pasar ese plano.

r

Identificacion del plano molar y premolar en una placa de cera.

Identificacion del plano molary premolar
en el plano de frabgjo. El plano de mordida
tendrd que seguir la direccidn de ese plano.
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Posicionamiento correcto del planoincisalmetdlico
(Xc). El plano se bebe extender solamente hasta
distal de los caninos y mantener el espacio para
colocar los alambres pasantes (S) entre la zona
distal del canino y mesial del premolar. La barra
(retencion) del plano incisal metdlico debe quedar
alejada del paladar aproximadamente a 1,5 o
2 mm.

Plano incisal metdlico (Xc) colocado en el plano
de oclusion. Normalmente, se debe reducir el
exceso en la parte anterior porque suele ser muy
grande para esta arcada. Se recorta el exceso
con una tijera para cortar metal o con un disco.

Colocacién de una bolita de cera para fijar
el plano incisal metdlico (Xc) después de su
recorte y reduccion.

Colocacién del plano incisal metdlico (Xc).

Colocacién correcta y adaptacion del plano de
mordida después de reducir el perimetro vestibular.

El plano incisal metdlico no puede sobresalir mas
alld de los incisivos en 1,5-2 mm.
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5.3.2. ADAPTACION DE LOS ALAMBRES PASANTES (S) DEL BOTON PALATINO (P)
A LOS ESCUDOS LATERALES (PR)

-

Posicionamiento de los alambres pasantes
(S) entre el canino y premolar. Estos se deben
apoyar sobre la cera, nivelados al borde del
plano incisal metdlico (Xc).

Siempre se deben confeccionar con alambre
1,1.

Observe que las retenciones palatinas de los
alambres pasantes (S) siguen conforneando la
retencion palatina del plano incisal metdlico (Xc).

Lateralmente, los alambres pasantes continian en sentido distal al mismo nivel del plano oclusal.

Los alambres pasantes (S) unen el botdn palatino (P) alos escudos laterales (PR); de esta manera,
los alambres pasantes siempre pasardn entre distal del canino y la superficie mesial del premolar,
independientemente de la presencia o no del plano incisal metdlico (Xc).

Note el contacto del alambre pasante con el plano metdlico. La curva en direccion al escudo
lateral debe ser bastante suave y la distancia del alambre de retencion en relaciéon a los dientes,
en sentido vestibular, debe ser entfre 2/3 mm y mantener una absoluta simetria.

En este punto de la confeccion, se debe acrilizar el boton palatino con el fin de asegurar los
alambres pasantes con mayor precision.

La extension del botdn palatino serd referente a las dimensiones del paladar, se debe tener en
consideracion el hecho de que tendrd que envolver completamente las retenciones de la barra
del plano de mordida metdlico anterior y las retenciones de los alambres pasantes. La forma
del botdn palatino es trapezoidal pero con dngulos muy redondeados, y deberd ser capaz de
ofrecer a la lengua un buen punto de apoyo.
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En la técnica actual, la dimensién del botdn palatino se redujo en relacion a los primeros aparatos
de CERVERA que se extendian casi hasta las caras cervicales de los dientes.

Acrilizado del botén palatino. Botdn original segun la técnica de Cervera — Espana.

5.3.3. ARCOS VESTIBULARES (AV)

Después de redlizar el primer procedimiento, acrilizado del botén palatino para asegurar el
plano de mordida metdlico anterior y los alamibres pasantes, se procede a la confeccion del
arco vestibular (en este caso, de clase Il [AVII]).

El arco vestibular se confecciona con alambre de didmetro 1.1 y se debe marcar al nivel
del canino superior donde confeccionard el asa de regulacion. El asa, siempre, deberd ser
confeccionada en esta zona.
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Posicionamiento correcto del arco vestibular de clase Il. El asa siempre se coloca en sentido
oclusal de los dientes y el recorrido del arco siempre termina paralelo al plano oclusal.

El recorrido posterior del arco sigue la retencién de los alambres
pasantes. Desde el punto de vista oclusal, debe quedar practicamente
«escondidon por la sombra de los alambres pasantes.

Asi pues, si se confeccione una PCF simple, sin accesorios, el tfrabajo
finaliza aqui, el aparato se acriliza y también los alambres sobre los
escudos laterales; seguidamente, se realiza el acabado y el pulido.

En caso de clase lll, el
arco es diferente, se
confecciona un arco
clase lll (AVIII).

S —

Es confeccionado con la inserciéon en los escudos laterales, como el caso de arco vestibular
clase Il mostrado anteriormente, pero seguird un procedimiento diferente al interceptar los
incisivos inferiores y quedar similar al de los arcos de retraccion o por mordida cruzada que
son utilizados en los activadores o en otros aparatos funcionales cldsicos.

5.3.4. APLICACION DE LOS PLANOS METALICOS POSTERIORES (M):

El plano metdlico posterior (M) permite a la mandibula la posibilidad de tener libre movimien-
to, sin interferencias ni roces oclusales. Los planos metdlicos posteriores deberdn cubrir todos los
dientes posteriores presentes y resaltar, también, la importancia de la cobertura total de todas
las cuUspides.

En general, se tiende a doblar ligeramente
dependiendo de los planos de mordida y
facilitando la curva de Spee.
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Su longitud es mds que suficiente en la mayoria de las veces. Se
reduce si es necesario y se corta con una fijera para metales o
con un disco de carburo.

Los planos metdlicos posteriores delbben colocarse sobre el plano
oclusal para que los alambres pasantes se apoyen tanto en el
plano metdlico anterior como en el plano metdlico posterior. Es
importante saber que los planos posteriores estan clasificados
en derecho e izquierdo. Los mismos se deben colocar de forma
tal que sus retenciones vestibulares queden direccionadas
hacia la arcada inferior, de acuerdo con las ilustraciones de las
imagenes.

Lateralmente, siempre deberdn seguir el
\ / recorrido del plano oclusal.

5.3.5. ELABORA,CI(')N Y POSICIONAMIENTO DE LOS ESCUDOS LATERALES (PR)
CON LA TECNICA DE MATRIZ PREFABRICADA:

Conelfinde acelerarlas maniobras de aplicacién delaresing, se usaunsistema de matriz prefabricada
en silicén cuya produccion es propia. Para confeccionar una maitriz de silicon se delbe hacer un par
de escudos de acrilico y moldear con silicon. De esta forma, se obtiene una maitriz.

Las dimensiones pafron son de aproximadamente
2cmdelongitudy 1,5 cmde altura. Laresina se aplica
en elmolde dessilicony, después de la polimerizacion,
se remueve del molde para la adaptacion en el
modelo. Este método garantiza una forma rapida de
confeccién.

Los escudos laterales (PR) tendrdn esas medidas,
con el incremento de 2 mm en la parte mesial, se
crea una forma «puntiagudan en direccion a la
parte distal (forma definida «tipo bala alargaday). El
grosor se determina por la necesidad de aumentar
el vector de fuerza horizontal originado por los
musculos macetero y buccinador. Deberdn siempre
quedar separados de 2,5-3 mm de distancia de los
dientes y de la mucosa.
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APARATO FINALIZADO
CLASE Il

Los escudos prefabricados se deben adaptar en
las retenciones de los planos metdlicos posteriores
y, para eso, es necesario realizar un corte horizontal
de 2/3 referente a la longitud. Se utiliza un disco
de acero. La altura vertical del corte debe ser
de 5 mm, justo por encima del borde. El lado
mdas corto del escudo quedard dirigido hacia la
arcada inferior y el lado mdas alargado hacia la
cara superior. El escudo prefabricado tiene forma
de caja y recibird la retencién del arco vestibular,
de los alambres pasantes, de la retencion de los
planos metdlicos posteriores y de cualquier otro
accesorio que, eventualmente, sea necesario.

Después de la instalacion de los escudos
prefabricados, se realiza el acrilizado y se
forma el escudo como un todo.

CLASE Il
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5.4. CONFECCION DE UNA PFB CLASE Il - PLACA FUNCIONAL BRACCO
PLANO DE MORDIDA POSTERIOR

5.4.1. ANALISIS DE LOS MODELOS DEL CASO ESPECIFICO

Segun Cervera, los modelos zocalados se evaluan en un sentido global y se resaltan,
eventualmente con un Idpiz, los planos sagitales medianos; en sentido frontal, los planos
trasversales y sagitales; y, en sentido lateral, se visualiza el plano medio de oclusion molar y
premolar.

Vista oclusal.

Vista lateral derecha y izquierda.

Partiendo de la suposicion de que los aparatos Cervera-Bracco son PCF o PFB, estos se
confeccionan bajo los mismos pardmetros constructivos.

Siendo asi, los diferentes planos, sagital o plano de oclusiéon, serdn los mismos para ambos
tipos de placa.

[ Lo que variard serd el hecho de que en la PFB falta el
1 plano incisal metdlico (Xc); sin embargo, los pardmetros
| que se observardn serdn idénticos. De esta forma, los
planos metdlicos posteriores (M) deberdn seguir, de
cualguiermanera, aquellalineaimaginaria que equivale
alplano de oclusiény tendricmos que respetarlo en caso
de que existiese el plano incisal metdlico. Determinarlo
serd ligeramente mds complicado, una vez que - ese
tipo de aparato es utilizado, con gran eficacia, en las
mordidas abiertas - no habrd toque de los incisivos por
el hecho de que los mismos estdn, probablemente,
infruidos o muy vestibularizados.

Vista frontal.
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5.4.2. CONFECCION Y COLOCACION DE LOS ALAMBRES PASANTES (S)

Alambre pasante de una PFB. Alambre pasante de una PCF.
Una caracteristica que diferencia la confeccion de los alambres pasantes entre una PFB y

una PFC es que la primera curva, referente al pasaje entre premolar y canino, es mds suave
debido la ausencia del plano incisal metdlico.

El recorrido del alambre pasante, entre la parte palatina en direccion al vestibulo, es siempre
entre canino y premolar. Segun esa técnica, se trata de una condicion comun a todos los
tipos de aparato.

Distancia del alambre pasante entre el diente y la mucosa.

La distancia de re’renaon del olombre pasante en relacidon a la mucosa nunca es inferior
a 1,5 - 2,5 mm. No se utilizan restos de cera para hacer un supuesto alivio que separa la
retencion de la mucosa palatina ya que la cera contaminaria la resina. Es preferible mantener
los alambres y los accesorios separados de la mucosa, pues, se obtiene el mismo resultado
y permite realizar el acabado adecuado en la zona palatina sin correr el riesgo de hacer
sobresalir la resina en cualquier parte metdlica.

B 4

Del punto de vista oclusal, los
alambres pasantes respetan el
plano de oclusion ideal en una

N relacion de continuidad con todos
los componentes de la placa.
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5.4.3. CONFECCION Y POSICIONAMIENTO DE LOS RESORTES DE EXPANSION (E)

Se tiene la posibilidad de realizar las expansiones, por lo menos, de tres maneras distintas.
De la forma original, es decir, con el resorte original de Cervera o al adoptar otros métodos
procedentes de las ensenanzas del profesor Bracco, de Turin.

Se presentard una breve explicacion relacionada a esas ofras dos maneras de proceder.
Se parte del supuesto de que las expansiones nacen como un instrumento dirigido a la
estabilizacion y su funcidon se desempenaba a fravés de la «presenciay en la cavidad bucal.
La posibilidad de activar los resortes se presentd en un segundo momento. No hay ninguna
duda en lo que se refiere a su eficacia, sea que se utilicen solo como «presenciay o como
activas. Se realizan en alambre 0,9 o 1,0 de acuerdo con el nivel de elasticidad que se quiera
obtener.

5.4.3-1. RESORTES DE EXPANSION SEGUN LA TECNICA ORIGINAL DE CERVERA

El resorte no cubre el contacto con el canino,
pero se extiende desde el primer molar deciduo
hasta el primer molar permanente.
Generalmente, no se activa sino que actia mads
por efecto de «presencian.

Se trata de expansiones consideradas «segurasy
porgque tienen un anclaje con dos extremidades
englobadas a la resina.

(Foto extraida del acervo Ceosa).

/ "

Resorte de expansion tradicional, actualmente el mds utilizado. Resorte con asa doble, de nueva generacion, considerado mds eldstico.
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Los resortes de expansion son confeccionados con el mismo criterio, con alambre 0,9 0 1,0 de
acuerdo con el nivel de elasticidad que se quiera obtener, debe aplicarse en la placa PCF

y en |la PFB.
Se extienden desde el cingulo del canino

hasta la parte distal del primer molar
permanente. Cuando estd presente el
segundo molar, rozan en su parte mads
saliente. La posicidon correcta prevé que el
contacto entre molares y premolares ocurra
Unica y exclusivamente por debajo del
ecuador de los dientes.

Se debe respetar siempre la discrepancia
relacionada a las partes blandas para
garantizar un perfecto englobado de la
parte metdlica en la resina, y para poder
aplicarde manera adecuaday cuidadosala
propia resina sin correr el riesgo de desplazar
las partes metdlicas de la estructura.

5.4.3-2. POSICIONAMIENTO DE LOS RESORTES DE EXPANSION LATERAL (E)

Detalle Importante:

En caso de denticion
permanente adulta, el resorte
de expansion lateral (E) debe
seguir hasta el segundo molar si
este estd presente.

e
A la altura del canino, se hace un doblez tipo gota para evitar
la posibilidad de maltratar la mucosa con partes puntiagudas.

En el laboratorio, es necesario redondear
cuanto sea posible las partes finales de los
alambres para garantizar el mds alto nivel
de seguridad.

Después de haber fijado las partes de
alambre y verificado la distancia correcta
enfrelos alambresylamucosa (alinterponer,
por ejemplo, la parte curva de la espdtula)
se procede a aplicar la resina en el botdn
palatino.

575



576

LOS MEJORES APARATOS Ortopédicos Funcionales - Protocolos para su uso

5.4.4. CONFECCION Y POSICIONAMIENTO DE LOS RESORTES PROTRUSIVOS (MX)
Y MODELO DE ABRAZADERA (MABB.)

El resorte protrusivo (Mx) se realiza con
alambre 0,8 mm, su extremidad se apoya en
el cingulo del incisivo y se extiende a fravés
de por lo menos 3 asas para aumentar la
elasticidad.

La retencidon del resorte se hace en forma de
gota.

Resortes para protruir incisivos 11y 21. Resortes para protruir incisivos 11, 12, 21 y 22.

o,

Resorte tipo abrazadera (Mabb) - Vista palatina y vestibular.

El resorte tipo abrazadera (Mabb), confeccionado con alambre de 0,8 mm, “abraza” el
elemento comprometido, por lo menos, por la mitad y se extiende con ofras 2 o 3 asas para
permitir su activacion. Se utiliza para cerrar diastemas, como mantenedor de espacio, o para
recuperar un elemento que perdid posicidon a causa de la falta del elemento adyacente.
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5.4.5. POSICIONAMIENTO Y FIJACION DEL ARCO DE CLASE Il (AVII)

El arco se coloca de modo tal que toque las superficies vestibulares de los incisivos mdas
protruidos, mientras se mantiene su forma de arco ideal. En caso de que exista un elemento
mas sobresaliente, tocard Unicamente ese elemento, lo que facilita su reinsercién en la
arcada. Debe seguir paralelamente el plano de oclusion e inserirse, dentro de los escudos
vestibulares laterales, aproximadamente a nivel del molar permanente.

5.4.6. ACRILIZADO DEL BOTON PALATINO (P)

Observe el adlineamiento entre la extension
vestibular de los alambres pasantes y el arco
vestibular. Al ver los alamlbres desde arriba, el
arco se debe esconder por la extension del
alambre pasante.

Se extiende a partir del primer premolar hasta el molar mds distal y
cubre completamente la superficie masticatoria. Lateralmente, da
secuencia al curso del plano oclusal molar.
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5.4.8. ACCESORIOS

Finalmente, se incorporan accesorios
opcionales como, en este caso, un Escudo
Vestibular Inferior (ScVi) tipo lip bumper.

La retencidon del escudo vestibular inferior
debe quedarcolocadaentrelasretenciones
del arco vestibular y las retenciones del
alaombre pasante.

Insercion de los escudos laterales prefabricados.

5.4.10. ACRILIZADO DE LOS ESCUDOS LATERALES (PR)

La forma de “bala alargada” se da al
momento del acrilizado de los escudos
laterales, es decir, el escudo queda mds
grueso en mesial y mds fino y puntiagudo
en distal.

Esta forma proporcionard al aparato una
funcién de accidn protrusiva en el maxilar,
lo que significa que el musculo buccinador
se apoya en la parte distal del escudo
lateral y la presidon del musculo empuja el
aparato hacia adelante. Se desea mds esa
accion en los casos de clase lll cuando se
busca el desarrollo sagital maxilar, y por
esto es fundamental que al confeccionar el
aparato ya se sepa qué tipo de forma se le
dard al escudo lateral.
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A CONTINUACION, OBSERVE LA DIFERENCIA EN LA FORMA DE LOS ESCUDOS:

De acuerdo con la necesidad de
cada caso, la forma anatdémica de los
escudos laterales puede alterarse para
que el espesor de los mismos pueda ser
ampliado con el propdsito de aumentar
el impulso sagital del aparato de forma
unilateral o bilateral, esa alteracion
se denomina escudos laterales de
protrusiéon “PR".

PFB con escudo lateral protrusivo solo a la izquierda.

EL APARATO ESTA FINALIZADO:
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LOS MEJORES APARATOS Ortopédicos Funcionales - Protocolos para su uso

VARIACION DE UNA PFB CON ARCO VESTIBULAR DE CLASE Iil (AVIII)
Y ESCUDO VESTIBULAR SUPERIOR (SCVS) O LIP BUMPER SUPERIOR

Normalmente, en estos casos, casi siempre los
escudos laterales tendrdn forma protrusiva.
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CAPITULO 9 - PLACAS FUNCIONALES DE CERVERA

CONSIDERACIONES FINALES

Se debe verificar que la calidad del pulido sea impecable en todos los
aspectos, sin partes metdlicas sobresalientes (que acaban por salirse de la
estructura), ademdas, se debe tener presente un respeto absoluto por todos
los pardmetros que caracterizan a un aparato Cervera-Bracco realizado
de acuerdo con los criterios preestablecidos, en comparacion con oftro,
posiblemente confeccionado sin el menor conocimiento de la técnica, que
causard el fracaso de todo el tratamiento.

Las fotografias y los textos son de produccion propia, con excepcion de los
casos en los que se haya suministrado una informacion diferente.
Algunos conceptos son extraidos de textos de internet de libre acceso.

Algunos conceptos son extraidos del libro “Elementos de Gnatologia” de
E. Tanteri, A. Bracco y R. Prandi.
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