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Analisis de las ventajas y la eficacia clinica del cambio
semanal de aligners en cuatro casos.

Dr. Arturo Vela-Hernandez

El Dr. Arturo Vela-Hernandez (MD, DDS, PhD) es Doctor en Medicina, Estomatélogo y
Ortodoncista, y trabaja con aligners desde 2002. Desde 2003 es profesor del Master

de Ortodoncia de la Universidad de Valencia, donde dirige el programa de formacion en
Ortodoncia de Invisalign. También ha sido ponente invitado en una serie de Universidades
en Europa y América, y fue galardonado con el Premio JM Moriyon por la Sociedad
Espanola de Ortodoncia en 2008. Es Diamond Provider de Invisalign, Lider de Opinion
Europeo y miembro de la European Orthodontic Advisory Board para Invisalign. El Dr. Vela
ha impartido una serie de cursos y ha sido ponente en conferencias en todo el mundo.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology.
El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Introduccion

Align Technology recomienda ahora el cambio semanal de
aligners en lugar del protocolo de cambio bisemanal que
venia recomendando con el sistema Invisalign. Este cambio
de protocolo presenta la posibilidad de reducir el tiempo

de tratamiento hasta en un 50 %. Si es posible alcanzar los
objetivos de tratamiento sin diferencias significativas en
comparacion con el cambio tradicional cada dos semanas, el
impacto de este nuevo protocolo podria ser enorme desde el
punto de vista clinico, del paciente y de la consulta.

El objetivo de este documento consiste
en mostrar una serie de casos tratados
con el nuevo protocolo de cambio
semanal queilustre los resultados clinicos
y elimpacto de un menor tiempo de uso
de los aligners para nuestros pacientes y
nuestras clinicas.

Tras la presentacion del caso incluimos una discusion sobre
el impacto que el cambio semanal de aligners ha tenido en
nuestra consulta desde el punto de vista clinico, de eficiencia
y de experiencia del paciente, ademas de una conclusion final
sobre nuestra experiencia con el cambio semanal de aligners
hasta ahora.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 02
El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.



Iniciales del paciente: |.C.
Sexo: Mujer
Edad: 38

FIGURA 1. Caso 1. Imagenes previas al tratamiento

Preocupacion principal: “Mis dientes superiores no tocan los
dientes inferiores y comer me resulta incomodo.”

Historia clinica y etiologia: En la cita inicial la paciente
no presentaba ninguna afeccioén relevante en la historia
médica y estaba estable dentalmente. Presentaba varias
restauraciones solidas debidas a lesiones cariosas
anteriores y pérdida 6sea leve en los molares.

nvisalign

Hallazgos clinicos

- Dental: Molar Clase I, canino izquierdo Clase | y canino
derecho Clase lll. Mordida abierta anterior con resalte
reducido. Lineas medias coincidentes con el rostro y entre
si. Curva de Spee: superior invertida e inferior aumentada.
Arcadas estrechas.

Cefalométricamente, incisivos superiores e inferiores
proclinados.

- Patrén esquelético: Clase I.

» Facial: Perfil correcto con protrusion labial. Tercio facial
inferior aumentado.

« Funcional: Paciente con bruxismo.

Objetivos del tratamiento

Los objetivos del tratamiento para esta paciente consisten
principalmente en corregir la mordida abierta anterior, resolver
el apinamiento y expandir los segmentos vestibulares sin
provocar recesion aumentada.

Enfoque del tratamiento

La mordida abierta se tratd principalmente mediante la expansion
posterior y la extrusion de los incisivos superiores e inferiores.

Plan de tratamiento
1. Injerto en 31 anterior al tratamiento Invisalign

2. La extrusion relativa de los incisivos superiores se
planifico y facilité mediante la expansion de los segmentos
posteriores. Esta extrusion favorece el nivel gingival del
paciente y mejora los corredores vestibulares y de las
arcadas en la sonrisa.

3. Elanalisis de la discrepancia del tamafio dentario reveld un
exceso mandibular de 2,24 mm.

4. La expansion de los premolares y molares se planificod
mediante la inclinacion vestibular de las coronas hasta
enderezarlas.

5. IPR inferior para compensar la discrepancia de Bolton
con la arcada superior, y para evitar la proclinacion de los
incisivos inferiores. La IPR se llevd a cabo desde el primer
aligner.

6. Protectores nocturnos al finalizar el tratamiento.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 03

El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Detalles del tratamiento Resultados del tratamiento

- Tiempo total de tratamiento: 12 meses. Se alcanzaron todos los objetivos del tratamiento.
Se cerro la mordida abierta, se alcanzo la alineacion
en ambas arcadas sin proclinacion de los incisivos

+ Tiempo de uso de los aligners: Los 10 primeros aligners inferiores y se equilibré la linea de la sonrisa.

se cambiaron cada 10 dias, mientras que los siguientes

aligners se cambiaron cada semana.
)
]

« Numero de aligners: 22 aligners + 15 aligners adicionales.

»  Numero de citas:

- Citas periodicas: 13. Citas de supervision cada
8-10 semanas

- Citas de emergencias: O

- Attachments y otras caracteristicas: el sistema coloco
Optimized Attachments para mejorar los movimientos
dentales.

- Elementos auxiliares: Se utilizaron botones y elasticos
(4,5 oz, 3/16”) para extruir los incisivos laterales en la
segunda fase del tratamiento. Se indico a la paciente ’
que utilizase los elasticos 24 horas al dia.

* IPR: IPR inferior para compensar la discrepancia de Bolton
con la arcada superior, y para evitar la proclinacion de los
incisivos inferiores. La IPR se llevo a cabo desde el primer
aligner.

- Retencion: retenedor lingual fijo de canino a canino,
y retencion extraible en ambas arcadas.

FIGURA 3. Caso 1. Imagenes posteriores al tratamiento

FIGURA 2. Caso 1. Vista ClinCheck inicial

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 04
El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.



Iniciales del paciente: S.D.
Sexo: Mujer
Edad: 27

FIGURA 4. Caso 2. Imagenes previas al tratamiento

Preocupacion principal: “Me preocupan los dientes
inferiores: estan demasiado apifiados.”

Historia clinica y etiologia: La paciente presentaba buena
salud y estabilidad dental. Durante el examen se advirtieron
restauraciones solidas en varios dientes debidas a caries
anteriores.

3.& invisalign®

Hallazgos clinicos

Dental: Relacion de Clase | bilateral entre molares y
caninos. Sobremordida y resalte normales, mordida
cruzada de 1.2-4.2 con recesion gingival en 4.2. Lineas
medias coincidentes con el rostro y entre si. Apifiamiento
superior e inferior moderado. Arcadas estrechas. El
analisis de la discrepancia del tamafno dentario reveld un
exceso mandibular de 1,23 mm.

Cefalométricamente, los incisivos superiores e inferiores
estan en retroclinacion.

Patron esquelético: Clase .
Facial: Perfil armonico. Tercios faciales proporcionados.

Funcional: No se observaron problemas en la ATM ni en
la apertura.

Objetivos del tratamiento

Los principales objetivos del tratamiento para esta paciente son
corregir la mordida cruzada 1.2-4.2 y resolver el apifamiento.

Enfoque del tratamiento

El espacio necesario para resolver el apinamiento se
cred mediante la expansion posterior y la IPR. Se evito la
proclinacion para impedir la recesion en 4.2.

Plan de tratamiento

1.

Se recomendo un injerto gingival en 4.2 tras el tratamiento
debido a la recesion. Se evito la proclinacion para impedir
la recesion.

La expansion y la IPR se llevaron a cabo desde el principio.

La expansion de los premolares y maxilares se llevo a
cabo unicamente mediante la inclinacién vestibular de las
coronas hasta enderezarlas.

IPR para compensar la discrepancia de Bolton y mejorar el
triangulo negro 21-2.2.

Se solicitaron rampas de mordida.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology.
El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Detalles del tratamiento

Tiempo total de tratamiento: 9 meses.
Numero de aligners: 18 aligners + 11 aligners adicionales.

Tiempo de uso de los aligners: los aligners se cambiaron
cada 7 dias.

Numero de citas:

— Citas periodicas: 16. Citas de supervision cada
8-10 semanas

- Citas de emergencias: O

Attachments y otras caracteristicas: El sistema colocé
Optimized Attachments y Power Ridges para mejorar el
movimiento dental. Se solicitaron rampas de mordida.

Elementos auxiliares: Se utilizaron botones y elasticos
(4,5 oz, 3/16”) para extruir el incisivo lateral izquierdo en
la segunda fase del tratamiento. Se indico a la paciente
que utilizase los elasticos 24 horas al dia.

IPR: Se realizo la IPR para resolver el apifiamiento,
compensar la discrepancia de Bolton y mejorar el triangulo
negro entre los incisivos laterales y central izquierdo.

Retencién: retenedor lingual fijo de canino a canino,
y retencion extraible en ambas arcadas.

FIGURA 5. Caso 2. Vista ClinCheck.

Resultados del tratamiento

Se alcanzaron todos los objetivos del tratamiento e
incluso se mejoro el torque de 4.2 hasta una buena
posicion final para realizar un injerto posterior.

FIGURA 6. Caso 2. Imagenes posteriores al tratamiento.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 06
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Iniciales del paciente: A.O.
Sexo: Mujer
Edad: 46

FIGURA 7. Caso 3. Imagenes previas al tratamiento

Preocupacion principal: “Tengo los dientes muy torcidos.
Quiero mejorar mi sonrisa.”

Historia clinica y etiologia: La paciente presenta buena salud en
el primer examen. Presentaba varias restauraciones debidas a
lesiones cariosas anteriores y retencion radicular en 1.6. Falta el
diente 4.6. Restauracion parcial provisional en 3.6 con pérdida
total de la cuspide mesial. La restauracion definitiva se pospone

hasta la finalizacion del tratamiento Invisalign.

nvisalign’

Hallazgos clinicos

Dental: Clase Il bilateral de molares y caninos.
Sobremordida y resalte aumentados. Linea media
superior desviada hacia la derecha de la paciente.
Apinamiento superior severo.

Cefalométricamente, los incisivos centrales superiores
estan en retroclinacion y los incisivos laterales superiores
estan en proclinacion.

Patron esquelético: Clase |l.

Facial: Perfil con ligera retrusion mandibular. Tercio facial
inferior aumentado.

Funcional: No se observaron problemas en la ATM ni en
la apertura.

Objetivos del tratamiento

Los principales objetivos del tratamiento para esta paciente
consisten en corregir el apifamiento superior severo, resolver
completamente la Clase |l bilateral y centrar la linea media.

Enfoque del tratamiento

Alineacion frontal simultanea a la distalizacién. Expansion
posterior planificada desde el principio. Se extrajeron

los restos radiculares de 1.6. Después del tratamiento se
colocara un implante en 1.6 y se restaurara 3.6.

Plan de tratamiento

1.

La alineacion anterior se realizo a la vez que la
distalizacion.

Se coloco un dispositivo de anclaje temporal en el
cuadrante superior derecho para reforzar el anclaje.

Expansion de los premolares y molares maxilares mediante
la inclinacion vestibular de las coronas hasta enderezarlas.

Se solicitaron rampas de mordida de precision para los
incisivos superiores y rampas de mordida convencionales
para los caninos superiores.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology.

El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Detalles del tratamiento

« Tiempo total de tratamiento: 13 meses.

* Numero de aligners: 28 aligners + 27 aligners adicionales.

+ Tiempo de uso de los aligners: los aligners se cambiaron
cada 7 dias.

«  Numero de citas:

— Citas periodicas: 14. Citas de supervision cada
8-10 semanas

- Citas de emergencias: O

- Attachments y otras caracteristicas: el sistema coloco
Optimized Attachments y Power Ridges para mejorar
los movimientos dentales. Se prescribieron rampas de
mordida para los incisivos y caninos superiores.

- Elementos auxiliares: Elasticos de Clase Il (6 oz., 1/4”) de
caninos a molares. Se indico a la paciente que utilizase
los elasticos 24 horas al dia.

» |PR: Se realizo la IPR para crear espacio para resolver el
apinamiento.

» Retencion: retenedor lingual fijo de canino a canino,
y retencion extraible en ambas arcadas.

FIGURA 8. Caso 3. Vista ClinCheck.

Resultados del tratamiento

Se obtuvo la alineacion de ambas arcadas, ademas de la
correccion de la relacion de Clase Il, quedando pendiente
el implante de 1.6. Se corrigio el desplazamiento de la
linea media, el resalte y la sobremordida aumentada sin
modificacion significativa de la inclinacion de los incisivos.

FIGURA 9. Caso 3. Imagenes posteriores al tratamiento. Tras
la reconstruccion de 3.6.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 08

El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Iniciales del paciente: 1.G. Hallazgos clinicos
Sexo: Mujer . ] )
Edad: 38 + Dental: Clase Il bilateral de molar y canino. Sobremordida

y resalte aumentados. Lineas medias coincidentes con el
rostro y entre si. Apifiamiento superior e inferior moderado.
Curva de Spee inferior aumentada. Arcadas estrechas con
recesion gingival. Sonrisa gingival moderada.

Cefalométricamente, los incisivos superiores e inferiores
estan proclinados.

» Patrén esquelético: Clase Il.

- Facial: Perfil con mandibula en retrusion. Tercio facial
inferior aumentado. Incompetencia labial con respiracion
bucal.

* Funcional: No se observaron problemas en la ATM.

Objetivos del tratamiento

Los principales objetivos del tratamiento para esta paciente
consisten en corregir la Clase Il, el apifiamiento y las arcadas
estrechas.

Enfoque del tratamiento

Correccion de Clase Il mediante distalizacién secuencial
con elasticos para anclaje. Se aplico IPR en los incisivos
inferiores para mantener la angulacion de la corona mientras
se favorecia el resalte.

Plan de tratamiento

1. Correccion de Clase |l bilateral mediante la distalizacion
secuencial de la arcada superior, con elasticos para el
anclaje.

2. Se aplico IPR en los incisivos inferiores para mantener la
angulacion de la corona mientras se favorecia el resalte.

FIGURA 10. Caso 4. Imagenes previas al tratamiento 3. Se realizd6 1 mm de expansién posterior por cada lado
mediante la inclinacion vestibular de las coronas hasta
enderezarlas.

Preocupacion principal: “Tengo los dientes delanteros torcidos.’

Historia clinica y etiologia: La paciente presenta buena salud 4. Se solicitaron rampas de mordida de precision.
en el primer examen. Presentaba varias restauraciones solidas

y empastes radiculares debido a caries anteriores, ademas

de varias recesiones gingivales que eran mas severas en la

arcada superior.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 09
El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.



Detalles del tratamiento

Tiempo total de tratamiento: 13 meses.
Numero de aligners: 27 + 14 aligners adicionales.

Tiempo de uso de los aligners: los aligners se cambiaron
cada 7 dias en la primera fase del tratamiento. En la fase
de aligners adicionales, los aligners se cambiaron cada
10 dias para reforzar el efecto de los elasticos.

Numero de citas:

- Citas periodicas: 14. Citas de supervision cada
8-10 semanas

— Citas de emergencias: 1

Attachments y otras caracteristicas: el sistema coloco
Optimized Attachments y Power Ridges para mejorar los
movimientos dentales.

Elementos auxiliares: Elasticos de Clase Il (6 0z., 1/4”) de
caninos a molares. Se indico a la paciente que utilizase
los elasticos 24 horas al dia.

IPR: Se realizo la IPR para crear espacio para resolver el
apifamiento.

Retencidn: retenedor lingual fijo de canino a canino,
y retencion extraible en ambas arcadas.

FIGURA 11. Caso 4. Vista ClinCheck.

)
-

Resultados del tratamiento

Se alcanzaron todos los objetivos del tratamiento.
Se corrigieron la Clase |l bilateral, el apifiamiento y las
arcadas estrechas.

FIGURA 12. Caso 4. Imagenes posteriores al tratamiento.

3.& invisalign®

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology.

El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Impacto del cambio semanal de aligners

Objetivos del tratamiento y resultados clinicos

La excelente atencion al paciente y los resultados clinicos
optimos son los cimientos fundamentales de nuestras clinicas.
No hemos advertido ningun impacto en estos dos pilares

con el cambio semanal de aligners y nuestros objetivos de
tratamiento y calidad clinica no se han visto afectados por el
nuevo protocolo de uso de los aligners.

Segun nuestra experiencia, el cambio
semanal de aligners noreduce la
predictibilidad de los movimientos
dentales.

No obstante, en determinadas situaciones muy concretas
seguimos pidiendo al paciente que utilice los aligners mas
de 7 dias en fases especificas del tratamiento, tal y como
se muestra en el Caso 4 de esta muestra a fin de reforzar el
efecto de los elasticos.

El cambio de aligners cada 7 dias no tiene ningtin impacto en
la estabilidad tras el tratamiento. Los casos que presentamos
en esta publicacién fueron supervisados durante 6 meses tras
el tratamiento y tanto el estado oclusal como periodontal era
estable en todos los casos, del mismo modo que con nuestros
tratamientos con cambio cada 2 semanas.

Supervision del tratamiento

Con el cambio semanal de aligners seguimos programando
citas de supervision cada 8-10 semanas, del mismo modo que
lo haciamos con el cambio cada 2 semanas. Esto representa
una gran ventaja para nosotros porque podemos finalizar el
tratamiento con la mitad del nimero de citas, obteniendo

el mismo resultado clinico positivo. Ademas, esto nos ha
permitido tratar a algunos pacientes que viven en el extranjero
con toda confianza.

Motivacion y cumplimiento por parte del paciente

Resulta interesante ver como el cambio de aligners cada 7 dias
aumenta la motivacion de los pacientes y ejerce un impacto
positivo en el cumplimiento. Los tiempos de tratamiento

mas prolongados hacen que los pacientes estén menos
predispuestos a utilizar aligners adicionales para refinar el
tratamiento y alcanzar los resultados perfectos que buscamos.

Con el cambio semanal de aligners,

los pacientes estan mas motivadosy
dispuestos a utilizar aligners adicionales
para alcanzar un resultado perfecto.

Experiencia del paciente

En la comunidad ortoddntica existe un interés cada vez
mayor por evaluar no solo los resultados clinicos sino el
impacto de los tratamientos ortoddnticos en la experiencia
del paciente. Lo veo cada vez mas en las publicaciones
médicas (Fujiyama 2012, Salish 2014, Azaripour et al 2015)
a raiz de la mayor concienciacion sobre la importancia

que tiene este aspecto como elemento esencial del éxito
general de cualquier tratamiento ortododntico.

Segun mi experiencia, el cambio de aligners cada 7 dias en
lugar de cada 2 semanas ejerce un impacto muy positivo en
los pacientes. Los pacientes tratados con aligners Invisalign
y cambio semanal de aligners refieren haber experimentado
un tratamiento sencillo y cdmodo, totalmente compatible
con su estilo de vida. Confio en que, a medida que los
pacientes compartan esta experiencia positiva con sus
amigos y familiares, aumentara el nimero de pacientes que
acudan a mi consulta para informarse sobre el tratamiento
con el sistema Invisalign.

La eficiencia en la consulta

Tras incorporar el cambio semanal de
aligners, hemos registrado un aumento
del 150 % en el numero de pacientes
Invisalign en comparacion con el cambio
cada 2 semanas.

La duracion de cada cita es la misma que con el cambio cada
2 semanas. No obstante, el nimero de citas por paciente se ha
reducido hasta la mitad con el cambio semanal de aligners.

A pesar del aumento significativo de pacientes, no ha sido
necesario ampliar el horario de apertura ni aumentar la
plantilla. Esto ha tenido un impacto positivo en la rentabilidad
de nuestra consulta: con los mismos recursos hemos
podido tratar a mas pacientes sin comprometer la calidad
de nuestros servicios ni los buenos resultados clinicos.

Las opiniones expresadas en este informe técnico son las de los autores y no representan necesariamente las de Align Technology. 1

El autor recibié un honorario de parte de Align Technology en relacién al informe técnico.
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Conclusion

El cambio semanal de aligners ha demostrado ser fiable y
efectivo en distintos tipos de maloclusion, tal y como prueban
los casos mostrados en esta publicacion. Del mismo modo
que con el cambio de aligners cada 2 semanas, es esencial
realizar un seguimiento adecuado de cada caso para alcanzar
buenos resultados clinicos, es fundamental utilizar los aligners
Invisalign 22 horas al dia y puede ser muy beneficioso utilizar
chewies dos veces al dia durante 10 minutos. Como con
cualquier técnica ortodontica, hay casos con necesidades
especiales, como el uso de aligners mas de 7 dias en
determinadas fases del tratamiento, tal y como se muestra en
el Caso 4 a fin de reforzar el efecto de los elasticos.

En nuestra consulta, se registrd una reduccion de hasta el

50 % del tiempo total de tratamiento asociada al cambio
semanal de aligners. La incorporacion del cambio semanal

de aligners y la reduccion del tiempo total de tratamiento han
mejorado la eficiencia de la consulta y la experiencia positiva
paciente sin comprometer la calidad de nuestro servicio ni los
buenos resultados clinicos.
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