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Las controversias en los conceptos de oclusién son
en parte debidas al alejamiento del enfoque cientifico
de aquellos que dirigen el forjamiento de las ideas de
oclusion.

Este alejamiento se evidencia en la falta de critica y
en la carencia del analisis de las ideas de oclusion a
la luz del método cientifico.

Varios son los obstaculos que han impedido la ins-
tauraciéon de un enfoque cientifico en los conceptos
de oclusién asi:

1. Se trabaja argumentativamente con base en teo-
rias.

2. Se utiliza el éxito clinico como evidencia cientifica.

1. Se trabaja argumentativamente con base en teo-
rias:

La conceptualizacion de la oclusion ha sido pre-
sentada a través de la historia en diferentes teo-
rias. .

Una teoria es un conocimiento especulativo basado
en hipétesis que tratan de explicar y dar solucién aun
problema. Puede haber varias teorias de oclusién y
dentro de estas varias hipétesis o supuesto sobre la
oclusién normal. El camino de la ciencia es el de
mejorar las teorias o cambiarlas por otras que mues-
tren susuperioridad. Sin embargo, no son las teorias
las que deben entrar en conflicto para determinar la
supremacia de la una sobre la otra, sino las hipétesis.

Una teoria se cambia por inconsistencia del com-
ponente conceptual o porque los avances en la
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tecnologia permiten hacerse nuevas preguntas y
recolectar nueva informacién. La refutacion de una
de las hipotesis o supuestos, no necesariamente
significa que la teoria es incorrecta o que debe ser
descartada. Esta refutacién levanta dudas que
sirven para modificar la teoria, o mas tarde para
encausar el nacimiento de ofra.

Un ejemplo de como se pudiera hacer el acerca-
miento cientifico a los problemas de oclusion lo pude
dar la definicion de la posicion condilar para la
maxima intercuspidacion.

Hay varias teorias de la posicién condilar ideal asi:
La teorfa estructuralista, la funcionalista y la morfo-
funcionalista.

La teoria estructuralista propone que la posicién
ideal esta en una relacién espacial ya sea dental o
condilar o de ambos. La teoria funcionalista sugiere
que la posicion ideal esta determinada neuromus-
cularmente y no esta especificada por elementos
estructurales. La teoria morfo-funcionalista afirma
que hay una posicién ideal donde se obtienen los
requerimientos estructurales y funcionales.

La manera de proyectar cientificamente las discre-
pancias entre las teorias, es clarificando los supues-
tos o hipétesis de cada teoria y disefiando experi-
mentos que los evaluen imparciaimente. Los su-
puestos de cada teoria no han sido expresados con
claridad en la literatura de oclusion. Cada investi-
gador puede sacar sus propios supuestos. La pro-
fundidad de cada uno de estos depende de los objeti-
vos de cada investigador.

Cada supuesto depende de la pregunta que el inves-
tigador se esta haciendo en el tema a tratar. La
generacion de la pregunta adecuada es la clave para
el progreso cientffico.

En relacién con la posicién condilar ideal puede
haber supuestos en el campo de la biomecanica
mandibular y articular, en el campo de la fisiologia
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muscular mandibular o en el campo de la histologia
articular. Algunos de los supuestos podrian ser:

En el campo de la biomecanica mandibular y
articular:

- Hay una posicién condilar donde se obtiene la
menor cantidad de cargas en la articulacién durante
el bruxismo.

En el campo de la fisiologia muscular:

- Hay una posicién condilar ideal donde durante el
apretamiento se permite la mayor actividad de los
musculos de mordida y se requiere de la menor
actividad de los musculos estabilizadores.

En el campo de la histologia articular:

- Hay una posicién condilar ideal donde se relacionan
elementos fibro-cartilaginosos de los tejidos
articulares con capacidad especial de soportar
cargas biomecanicas.

Las hipétesis nulas de los anteriores ejemplos
pueden ser expresados con la idea de que no hay
una posicion ideal sino un rango de posiciones
aceptables desde el punto de vista biomecanico,
fisiolégico o histolégico.

En cada uno de estos supuestos esta implicito el
desarrollo de un experimento para verificarlo o
refutarlo.

El carecer de supuestos logicamente expresados en
el campo de la oclusién ha imposibilitado el avance
cientifico. La tarea futura seria la de expresar los
supuestos de cada teoria y analizarlos a la luz del
Método Cientifico.

2. Se utiliza el éxito clinico como evidencia cientifica:
El éxito clinico o su fracaso no puden ser tomados
como evidencia cientifica para la sustentacién de
una de las teorias sobre la oclusién.

El éxito clinico o su fracaso solo pueden ser
tomados como un primer paso hacia el Método
Cientifico. Este éxito o fracaso actian como un
motivador en el cual se presenta una correlacion.
Una correlacion que puede no tener relacion
causa-efecto. Por ejemplo: Una correlacion de
éxito puede ser la exhibida entre la presencia de
una oclusién mutuamente protegida y la ausencia
de sintomatologia en la articulacion temporo-
mandibular (A.T.M.). Esta correlacién no implica
que la una cause la otra sino que simplemente hay
una asociacion entre los dos fenémenos. Para su
andlisis cientifico hay que elaborar una serie de
supuestos sobre la correlacion y estos se deben
enfrentar experimetalmente siguiendo el Método
Cientifico.
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