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Introduccion ala Oclusion

Antecedentes:

Desde la primera descripcion de las relaciones |
oclusales dictadas por Edward Angle en 1899, la |
oclusion se convirtié en un tema de interés y debate en
los primeros afios de la odontologia moderna.

El primer concepto importante de oclusion funcional
optimo fue el de "oclusion equilibrada". Este concepto
que definia una oclusion bilateral balanceada se
desarroll6 para las protesis removibles totales, ya que
facilitaria la estabilidad de la base de la dentadura
durante el movimiento mandibular. ElI concepto fue
aceptado ampliamente y trasladados al campo de la
Prostodoncia fija.

Tras muchas oclusiones y debates, posteriormente se
desarrollo el concepto de contacto excéntrico unilateral para la denticion natural
(1947-1963). Al mismo tiempo empez0 a utilizarse el término Gnatologia.

El estudio de la gnatologia ha pasado a ser conocido como la ciencia exacta del
movimiento mandibular y los contactos oclusales resultantes. El concepto
gnatoldgico se popularizd no sélo para su uso en la restauracién dentaria, sino
también como objetivo terapéutico cuando se intentaba eliminar los problemas
oclusales. Su aceptacion fue tan completa que se :
consideraba una maloclusion y, a menudo,
simplemente se les trataba "porque su oclusion
no se ajustaba a los criterios que se
consideraban ideales".

Mas recientemente (1983) ha surgido el concepto
de oclusién individual dinamica. Este se centra en
la salud y la funcion del sistema masticatorio y no
en una configuracion oclusal especifica. Si las
estructuras del sistema masticatorio funcionan FrEsasssEs s RS ——
eficientemente y sin patologia, la configuracion oclusal se considera fisiologica y
aceptable, independientemente de los contactos dentarios concretos existentes,
no esta indicado, por tanto, "ningin cambio en la oclusion”. Tras el examen de
numerosos pacientes con diversas caracteristicas oclusales y sin una patologia
oclusal aparente, el valor de ese concepto se pone de manifiesto claramente.
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Definiciones de Oclusién:

1. DORLAND, 1985: Acto de cierre o estar cerrado. Se puede definir la oclusion
como un conjunto de relaciones dinamicas y funcionales entre
las superficies  oclusales de los dientes y las demas
estructuras del Sistema Estomatognatico.

2. JABLONSKI, 1982: Relacion entre los componentes del
Sistema Estomatognatico, en funcion normal, parafuncién y
disfuncién incluyendo las caracteristicas morfologicas y
funcionales de las superficies contactantes de los dientes
antagonistas, trauma de la oclusion, fisiologia neuromuscular,
ATM, deglucion, masticacion, estado psicolégico, prevencion y
tratamiento de las DCM.

3. MOHL ET. AL., 1989: La oclusion abarca todos los factores
que causan, afectan, influencian o resultan de la posicion mandibular y su funcién
y disfuncion y no solo las relaciones de contacto oclusal.
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