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Contraindicaciones: Maloclusiones Clase Il con maxila prognatica y mandibula en
posicion normal, maloclusiones Clase vy i, mordida abierta esqueletal o dental,
crecimiento vertical, arco maxilar y mandibular estrecho, maloclusiones Clase I

division 2.

Las contribuciones de este articulo son importantes en cuanto a la descripcion de
la técnica de Twin Block sin embargo carece de una metodologia cientifica y d
estudio controlado de casos clinicos, ya que el autor describe Unicamente, sus

experiencias profesionales.

Broadbent en 1997,7 destaca la versatilidad y efectividad del Twin Block, asi como
la confortabilidad y aceptacion del paciente con el uso de este aparato. Ademas
menciona la importancia de establecer criterios para la seleccién de casos a
tratarse con el Twin Block, tales como: el crecimiento individual, un patrén de
crecimiento esquelético favorable, denticion mixta tardia, overjet aumentado,
forma adecuada de arco maxilar., minimo o nulo apifamiento y sobretodo

pacientes responsables y que deseen colaborar con el doctor.

La revision bibliografica de! Twin Block es patente en este estudio donde ademas

son resaltadas las ventajas cualitativas obtenidas con su uso.

Ventajas.
« Confortable y estetico
¢ Puede utilizarse 24 horas al dia (incluso mientras comen).
o El paciente no puede retirar el aparato cuando es cementado (al menos
durante los primeros 2 meses).
o Eldoctor determina cuando hacer al Twin Block removible.
o sefo versatil adaptable a las necesidades de cada paciente.

« Excelente para incrementar la dimension vertical en los casos de mordida

profunda


































































TABLA RESUMEN DE LA LITERATURA: APLICACION DEL TWIN BLOCK EN MALOCLUSIONES CLASE II DIVISI N 1.
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