
                                                          

 

 

 

 

 

 

DEFINIZIONE 

 DI MALOCCLUSIONE: 

 

 malocclusione vuol dire  

“morso sbagliato “. 

Capire il motivo per cui si manifesta, e le 

conseguenze che ne derivano, significa comprendere 

di doverla curare già nella prima infanzia e non a 

permuta dentale avvenuta  

( cioè attorno ai 10-12 anni ) ( vedi prevenzione ) 

 

 

 

 

L’ORTODONZIA 

INTERCETTIVA 

FUNZIONALE 

 

 

 

 

 

 

 



  CAUSE DI MALOCCLUSIONE: 

 

 GENETICHE: se i genitori o parenti stretti sono 

portatori della stessa malocclusione 
 FUNZIONALI:  

- se il bimbo respira con la bocca e non con il 

naso 
- suzione prolungata del succhiotto, dito, labbro, 

corpi estranei 
- deglutizione atipica “ infantile” 

 

 

 

 

 

 

 

 ESTRAZIONI PRECOCI DEI DENTI DA LATTE:  

i denti permanenti erompono seguendo il canale 

eruttivo dei denti da latte. Se quest’ultimi vengono 

estratti precocemente, si corre il rischio di ridurre il 

perimetro dell’arcata con conseguente mal posizione 

dei denti 

  



COME RICONOSCERE UNA 

MALOCCLUSIONE: 

 Se i denti sono accavallati:  affollamento 

 Se il bambino tiene abitualmente la bocca aperta 

perché non riesce, o con difficoltà, ad avvicinare le 

labbra tra loro: morso aperto i denti anteriori non 

combaciano 

 

 

 

 

 

 

 

 Se il vostro bambino quando sorride scopre troppo la 

gengiva: sorriso gengivale: il piano occlusale non è 

corretto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 Se il vostro bambino ha denti superiori troppo 

sporgenti ( a causa del succhiamento del ciuccio, dito 

ecc ) se il labbro inferiore è arretrato, se 

parlando/deglutendo la lingua è in mezzo ai denti o il 

mento è contratto: morso in avanti 

 

 

 

 

 

 

 Se quando il vostro bambino sorride a denti stretti e 

non riuscite a vedere i suoi denti inferiori:  

                morso coperto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 Se quando il vostro bambino sorride gli incisivi 

inferiori sporgono più in avanti degli incisivi 

superiori, se visto di profilo il mento è troppo 

sporgente/ in avanti: morso inverso 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COME CURARE QUESTE                          

MALOCCLUSIONI: 

Se il bambino viene intercettato in età precoce 4-5-6 

anni la terapia ortodontica elettiva è chiamata 

 

 



Intercettiva mio Funzionale 
 

 

 

 

PRIMA                      CON DISPOSITIVO                  DOPO 

FUNZIONALE 

 

Con dispositivi semplici, in tempi brevi, con più confort 

delle terapie fisse per i piccoli pazienti, si risolvono le 

malocclusioni,  migliorano le disfunzioni  quale : 

respiratoria , deglutitoria , fonatoria, si riequilibra 

l’assetto posturale. 

 

 

SI RIEDUCA LA FUNZIONE PER 

MODIFICARE LA FORMA 
 

   


