ORTODONCIA 11
1.-La maloclusién 6sea procede de :
a- relacion anormal de las bases maxilares
=iz anomalia posicional entre zona alveolar y basal
c- anomalia volumeétrica entre zona alveolar y basal
d- todas

2.-Qué imagen radiolégica ha de tener la sutura intermaxilar en caso de frenillo
labial superior patologico
a» terminacion plana
b- terminacién en V con hendidura
c- terminacion en V sin hendidura
d- ninguna

canut pag 236-237

3.-Indicar lo que no proceda en la deglucion

a- la mandibula esta firmemente estabilizada por el V par

b- el patrén adulto de la deglucién se adquiere a los 5 afios

c- no hay actividad contractil en la musculatura perioral

d- el vértice de la lengua esta en contacto con la zona anterior de la boveda
palatina

4.-Sefalar lo que sea cierto con respecto a la articulacion témporo-mandibular
a- el recién nacido presenta un inicio de eminencia articular en la fosa glenoidea
b- la silueta articular se va configurando durante los 3 primeros afios de vida

c- el cartilago de crecimiento condilar es de 1.5 mm. a los 7 afios

d- todo

5.-Sefialar el dato incorrecto en la exploracién clinica de la articulaciéon témporo-
mandibular
=e- se han de palpar los muisculos masticatorios durante 2 minutos as
==ls- los movimientos de lateralidad no han de ser inferiores a 15 mm ARSI
c- se ha de inspeccionar la simetria facial Canu
d- la apertura maxima interincisiva en el nifio de 6 afos es de 40 mm

s a Bmm
»ag 170-171

6.-Marcar cual de las siguientes no es causa de apifiamiento dentario
a- dieta

b- herencia

c- reduccion evolutiva esquelética
=2» microdoncia

canut pag 419

7.-Cual de las siguientes no tiene relacién con la impactacion dentaria

a- presencia de quistes u odontomas

b- traumatismos en denticion temporal
==g- exceso de espacio

d- presencia de supernumerarios

canut pag 432

8.-Cual de las siguientes circustancias no es repercusion de la respiracion bucal
a- hipodesarrollo de senos maxilares

b- protrusion incisiva

c- falta desarrollo maxilar

d- predominio muscular paranasal

9.-El sindrome de Brodie puede deberse a
a- expansion de la arcada maxilar
b- compresién de la arcada mandibular canut pag 492
c- compresion hueso mandibular
asbyc

10.-Sefalar la aparatologia que no es adecuada para el tratamiento de las mordidas
abiertas
@y aparato de traccion extraoral con apoyo cervical
b- placa con reja
c- aparatologia funcional canut pag 510-513
d- bracketis y elasticos intermaxilares

11.-Qué caracteristicas diagnosticas son correctas en la mordida profunda
a- distemas incisivos mas frecuentes en arcada mandibular que en la maxilar

s son falsas xq canut dice ejercer presion firme
mov de lateralidad no han de
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b- curva de Spee aumentada en arcada maxilar
emo» altura facial antero-inferior disminuida
d- todo

canut pag 516

12.-Decir qué caracteristica del analisis de modelos es propia de la clase Il division 12

a- arcada inferior oval con o sin apifiamiento
b- giroversion de los molares superiores
c- arcada superior triangular

“g* todos

13.-Qué criterio terapéutico esta contraindicado en la clase Il divisién 2% cara corta
a- reducir el angulo interincisivo
b- streapping incisivo
==5- extracciones para corregir el apifiamiento canut pag 587
d- extruir molares

14.-Marcar lo que no proceda en el analisis funcional de la clase Il division 2*
a- aumento del espacio libre interoclusal en posicion de reposo mandibular
b- masticacion con los orbiculares o con los temporales
&= fonacion alterada
d- respiracién nasal Canut pag 581
15.-Paciente adulto afecto de clase Il division 1? de etiologia dentaria.Indicar la
pauta a seguir
a- corregir la clase molar con traccion extraoral
smi»» corregir la clase molar con extracciones de 4+4 canut pag 561
c- corregir la clase molar con extracciones de 4-4
d- ninguna de las anteriores

16.-Cual de los siguientes casos corresponde a maloclusién de clase |l esquelética
a- mandibula en posicion adelantada y forzada por interferencia oclusal

“¥= maxilar superior pequeno y mandibula grande
c- mordida cruzada anterior
d- todos

canut pag 600

17.-Senalar los objetivos terapéuticos de la maloclusion de clase I

a- conseguir buena estética facial y dentaria

b- lograr equilibrio de las fuerzas musculares masticatorias

c- reestablecer el correcto funcionamiento de la articulacién témporomandibular
@ todo canut pag 611

18.-Sefialar los elementos que no conforman la placa progenie para el tratamiento
de la modida cruzada anterior
a- ganchos Adams y planos de mordida laterales
b- arco de progenie contactando por vestibular con los incisivos inferiores
==~ plano de mordida anterior canut pag 614
d- resortes para vestibulizar los incisivos superiores

19.-Cual es el efecto ortopédico de la mentonera en el tratamiento de las clases |l

a- inhibicion del crecimiento longitudinal del cuerpo mandibular

b- aumento del crecimiento de la rama ascendente

c- no lesion de ATM si se utiliza antes de los 9 afios
e todo

canut pag 619 - 620

20.-Cual es el disefio mas eficaz en el tratamiento de la mordida cruzada unilateral
derecha con aparatologia removible
a- tornillo central y aleta derecha
b- tornillo derecho
@e= tornillo central, levante posterior, aleta izquierda canut pag 489
d- ninguna
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