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Introduccién: La respiracion es el proceso fisioldgico indispensable para la vida de
organismos aerobicos, la respiracion normal se realiza por las fosas nasales, y tiene
funciones bactericidas y caldeamiento de aire. Este proceso se realiza por medio de
mecanismos fisico-quimicos por el cual un organismo adquiere oxigeno y libera
dioxido de carbono. Las dificultades que se pueden presentar en las vias aéreas
superiores obligan al cuerpo a realizar ésta funcién por via oral. La respiraciéon bucal
es un habito muy comin en pacientes en edad en desarrollo. Esta adaptacion trae
como consecuencias una serie de cambios faciales, craneales, dentales, posturales y
fisioldgicos en el paciente con sindrome de respiracion bucal. Es indispensable
conocer las manifestaciones clinicas que se presenten a nivel facial y bucal asi como
las posibles etiologias que llevan a causar este habito ayudandonos de diversos
métodos de diagnostico. Todo esto mediante la historia clinica, anamnesis,
radiografias y examen clinico, entre otros. Lo que nos encaminara hacia el
tratamiento ideal en conjunto con otros profesionales determinando un correcto
diagnostico y exitoso tratamiento. Descripcion del caso: Pacientes respiradores
bucales de edad temprana analizando las manifestaciones clinicas que se ven
reflejadas a nivel facial, bucal y postural asi como las posibles etiologias de la
obstruccion de la funcidn respiratoria y los métodos de diagnostico. Conclusiones:
Como odontopediatras, tenemos la responsabilidad de reconocer el habito en los
pacientes que acuden a nuestra consulta, realizando un correcto diagnostico precoz y
trabajando de manera interdisciplinaria en conjunto con otorrinolaringologia vy
fonoaudiologia para obtener éxito en nuestro tratamiento.

Introduccion

La respiracion bucal es un habito muy comun en pacientes en edad de desarrollo,
a causa de obstrucciones de las vias aéreas superiores, desvid del tabique nasal,
adenoides inflamadas, etc. Aunque la mayoria de los pacientes pueden tener
respiracion mixta, cuando la respiracion por la cavidad bucal se torna cronica,
comienzan a evidenciarse cambios tanto a nivel de la oclusién como a nivel facial.
Aunque la respiracion bucal no se encuentra asociada a ningun tipo de
maloclusion, este habito si puede llegar a producir problemas dentarios como por
ejemplo: mordida abierta, mordida cruzada uni o bilateral, maxilares superiores
estrechos e hiperplasias gingivales, entre otros.

Se presentaran pacientes respiradores bucales de edad temprana analizando las
manifestaciones clinicas que se ven reflejadas a nivel facial y bucal asi como las
posibles etiologias de la obstruccion de la funcidon respiratoria y los métodos de
diagnostico
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Como odontopediatras, tenemos la responsabilidad de reconocer el habito en los pacientes que acuden a nuestra consulta, realizando un correcto diagnostico precoz y
trabajando de manera interdisciplinaria en conjunto con otorrinolaringologia y fonoaudiologia para obtener éxito en nuestro tratamiento integral.
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