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Resumen 
Este artículo describe un caso clínico de paciente femenino con edad  de 10 años 7 meses quien presenta 
la impactación de los incisivos centrales maxilares, los cuales fueron expuestos quirúrgicamente, ligados y 
traccionados hasta su ubicación por medios ortodonticos a la posición ideal en su base ósea. 
Palabras clave:  impactación, maxilares incisivos, centrales, ligados.  
 
Abstract 
This  article  describes  a  clinical  case  of  a  10  year  and  7 months  old  female  patient who  presents  an 
impactation  of  the maxillary  central  incisors which were  surgically  exposed,  ligated  and  tractioned  by 
orthodontic methods to the ideal position in their osseous bases. 
Key words: impactation, maxillary central incisors ligated.  
 
Resumo: 
Este  artigo  descreve  um  exemplo  clínico  de  uns  10  anos  e  de  7 meses  de  paciente  fêmea  velho  que 
apresenta  uma  impactação  dos  incisivos  centrais  maxilares  que  foram  expostos  cirúrgica,  ligados  e 
tracionados  por  métodos  ortodônticos  à  posição  ideal  em  suas  bases  ósseos.  Palavras  chaves:  o 
impactacão os incisivos centrais maxilares ligados. 
 
Introducción 
Los dientes no erupcionados o impactados son una causa de consulta común en la práctica ortodontica, su 
tratamiento y pronostico se ve  influenciado por varios  factores que van desde  la observación pasiva,  la 
exposición del diente y su  tracción hasta decisiones  tan  radicales como  la extracción del diente mismo, 
como  lo mencionan  los  siguientes  autores:  Becker, Larry  B,  Keijirou  1.3,4    En  el  particular  caso  de  los 
incisivos centrales superiores, la tracción es la conducta que mas se tiene en cuenta debido a el papel de 
estos dientes en la estética de la sonrisa y del paciente.  
 Por  otro  lado    cabe  señalar  que  a  pesar  de  que  los  caninos maxilares  aparentan  ser  los  dientes  que 
presentan mayor impactación, los incisivos centrales con esta característica representan un gran problema 
en edades tempranas debido a que estos últimos erupcionan muchos años antes que el canino 2. 
 
Caso Clínico 
 Se muestran  los estudios  iniciales del paciente   femenino quien al empezar tratamiento tenía 10 años 7 
meses de edad,    fotos  inicio  frente perfil  fig 1, 2 este paciente está clasificado como   clase  I esquelética,  
hipodivergente,    fig. 3 clase  II molar bilateral  fig. 4,   clase canina no determinada, presenta  los  incisivos  
centrales superiores retenidos como se puede observar en las  figuras. 6, 7. 
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Fig. 1 Inicial de frente                                                    Fig. 2 Inicial perfil 
 
 
 
 
 
                   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
      

 
                  Fig. 4 fotografía  inicial intraoral de frente 

 
 
                                                                                  
      
 
 
 

 
 
Fig 3      fotografía inicial sonrisa                                                
 
 
 
Fig. 5 Cefalometría tomada al inicio del 
tratamiento 
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Fig 6   fotografía de la arcada superior de inicio                        Fig 7  Radiografìa oclusal inicial 
 

 
 
En la radiografía panorámica de inicio Fig 8  observamos  los incisivos centrales retenidos. 
 
Estudios de progreso 1  fueron    tomadas al paciente a  los 11 años, donde podemos observar    la  figura 9  
frente, fig. 10 sonrisa del paciente con la aparatología. Fig. 11  acercamiento  de la aparatología colocada. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fig. 9  Progreso 05‐07‐2002.                             Fig. 10 Progreso  05‐07‐2002 
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                               Foto 11  Progreso 05‐07‐2002  
   
 Radiografía panorámica de progreso  I, donde se observa    la alineación y ubicación de  los  incisivos en el 
arco foto fig 12 

 
fig 12. Panorámica 

 
 
 Los estudios del   progreso II   se tomaron el 25 de julio de 2003, fig de frente 13 , fig 14  de perfil , fig 15 
incorporación de  caninos y premolares al arco  línea media dental desviada 3mm a  la  izquierda,  fig 16.  
Panorámica de progreso  II donde  se observan  los  incisivos en  el  arco  sin  alteraciones  aparentes en  su 
estructura. 
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Foto 13  Progreso II de frente                                                 Fig 14 Progreso II de perfil 
 
                                                                                
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fig. 15 Progreso II fotografia intraoral de frente 
 
 
 Fig 16  
Cefalometria de  
progreso II 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Como resultado final, se puede observar la  sonrisa el paciente quien  tiene la línea media en posición fig. 
17, y el perfil del paciente  fig. 18, se llevo al paciente a  oclusión clase I molar y canina fig 19,  se muestran 
también las radiografías finales: la cefalometría  y la panorámica   
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      Fig.  17  fotografía  final sonrisa de frente 
                                                                                                    Fig. 18  fotografía  final de perfil 
 
                                                            
            
 
 
Fig.  19  fotografía  del paciente  
      intraoral al final del tratamiento 
donde observamos la alineación . 
 
 
 
 
 
 
 
 
Fig.  20 Cefalometría final 
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Fig.  21 Panorámica final que nos muestra el paralelismo obtenido de las raíces. 
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