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PRE.l'AC·IO 

COROUAS COMPL~~'> · 

; ::·. 

'00aapletaa son reata~a~iC>nes que cubren·'. 
·" ·-, ;': __ :;< 

. · :j.& ·~otalí.4114 4~ la coro~a olfniqa del :diente~ . 
. ~1~~a41.•4~. oorol188'·. ooáp1et~ •. •••· '1~1:Ü'itai···:co~:·~º1ª3•• 

·i···!~· ... :·; .. ,:·:\·'.."~·''':.'.-'_.··:.~---~·: .... ·-·_ •. · ··'·_ '_.·,_· .. -· _,_ ·::·: ... : _ _._, _', ___ . .,. __ .. · .. : _·::.-:- ·.·.1."·- .. -.. ,_·-::r;-, .·-: · .. ·;,~¡~~ª~;~~.S:::rt~;?~~i :;i~,~;~ .···· 
- ;: ,.\ . ~ : •. l ,. --·:. ; ' ,; ·. . <. i~ ~": ,.' . 

• ' ~ •~ol'~nÚ oomp;e~aS 4:~,~#·c°,{~~··:'99-~ utt:;flHÚl 
m~. retenedores. 4~. puctea en.. cii~ntea po~t;erioree, cloncl •. - • 

• '. -, ' ~ • ' " • ' • • • • .: '' • -. • - ,. • - - • ·, - ,• ' - .:" • • 1 •• - - " 

·< la. ~tit,tica no ea 'c1e •primordial impottanci·a~ Jm '.ioa\ di~~· 
tea >P08terio~ee, d~ncle . la estética ho ·es ,de prim~rid.'i~. 'ils 
~' . . • · •• - :. ---. - '-· -•. '. ~ - ·:-- ,. - ' • ' .• .. -· - '<,• ' ·-. .-·,, . . -·-· .· ' - .. 

>pol'tanoia~·' ,Qi io& .. dientas anteriores ee usan 1.ae' coronaá 
l' 

' .· ·- . . .; . 

c:ompletaa de oro colado, con. fe,cetás o carillas d' porce-

1an.a, o de resina sint6tica para cumplir con laa demandas . .- .. _ ... 

· eat6ticaa. Bn cada uno de estos ~pos de coronas, exia­

'ten variantes, de acuerdo con los materiales utilizados t 
con la si tuaci6n clinica particular., 

La corona construida totalmente en oro para dientes 

posteriores, la denominamos corona co1ada completa, aún 

cuando a menudo, se le conoce con el nombre de corona -

venceer de oro. La corona de oro colado con carilla es-

tética, la deeoribiremos como corona venceer. 

'-~ _. 
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• '. ··~: f 

':~¡~~t~·:f!~~~t~~~i'~~·~·~~~·····. 'd':*•'.:o•. •·/h"~°t•' ,que:.••c ~pltoab&;i-1.' tl'9-._1aten•o<t•l ...; •,,· 
~rJ. aot.nt't \ .. ·· ·. · 'to':la:J;i< ./ae oon'14eri'':aho1'&''.ooao::un ';iliHllt:c( .4w. , 

··:<ls:•1•uaQi'e11.:~a."1r.oi:1.·óaScorrien:t!I~ : *''·.Oilitrcin;r,'óae91.· •. • .... 
tp~:Le»l~•· .Jlc>r ;:1aa ·~•-\•l;· ct~ti•~· : to.aa···a10~ ·, hi~•onaa 

1~:1;!~1~~f 1l~f&4rl1tl~~~I· .· 
·''}.· .. ' 484:' . eneral.~'0··1a'·:toaa. 4• ct•t•l'miija.a.o···.• mecli,oamen •:..: .·.· 
: •·:\toa .•f '~':LftMom,. ~·:.n tratUien~~'" Pillé¡\: eD.toii'• .·.~ .. •· ·: · 

: oer0,o oompro11ete,~"·•:t •x1:to ctei·t~tlllie~to·&pltoa ...... . 
4.e»:·~.·~\'.~~it!l~·~?';: .·.•. · ... "·: ··<.:_ ~::.;.·:.?¡( - .. . :."' -.· ... . 

P8z'a.,4eteo1;ar .~ enterme4a4 lan.C.Z"a4• ctue·e;ir:i~a - · · 
: .· • ·un tl".•tutento ••Pe~ial. · • '. · ' · . , 

. \l) Pan: oona.enar un 4ocaenjo sr'tico que puede re­
aul tar '1tll en el caso de .reolliinaci6n ~udioial -
por incompetencia proteaiona1~ . ~w. · · 

EL CUESTIONARIO SANITARIO 

. Exia1;en di versas formas válidas y adecuadas. para to-
mar . la historia c11nica. · · · 

. Algunos prefieren registrar la informac16n en una ho_ 
ja .de papel blanco, mientras que otros optan por servirse 
de impresos con una batuta que guia el interrogatorio. 

Un m'todo práctico y bastante extendido es el empleo 
de un cueationari.o aani tario. 

'• 
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.-: ···;· .. , 

--..... --- Ed~ ~; 

·.·. ' ~·;_,¡¡~º .·. Beta4_ ·.· o 
-i" ·.. ' . ------- ----

X/~r!f~'·:~:~trecoi~n;./~f.,~ --·~~~º > _-.. _- __ • __ ·•· _ ··-·- , ::_._, •. _._._--_. > __ •. _ , 
_ •• _---· ,-¿ .. Cu'1~ •• IN J»rinc1pi ·trutomo<wcai•t '(en-POóaa-·pat.a-..l·· 
>,·>: :· .. : . .1 · ·.'--,::: ··,. ·.·-.·-. 1 ~y~'·'· '·".-;"·.-·1:.•:-·:,,.-··_ , .. .. 1- ,:; 1.,,,· • ., •. ·.·,-:\.::·-: .- ,¡--._ 

.. ·· ·., .... ·, 

. ";' ~~·' : '::. ~. . ~.·, . :,'.··_, '. ' 
::.··-". :·:-:.-
-~, ,,·, ... 
·"·-:.:' 

.·-. ,• .. 

. ~~1·· ~':reapieeta. •• attftw:ti.Va rodee '-con un •o:Í~c~~ i&;"·¡¡aia' . 
'bra:·•~SI",. . . . . ·. ' .. ··.· . . . .. . .. · ·- . .. .... , · .... · ._, .. · . . . -

:Si\~ zttll~ea~a.-·••a ,neptiva rocl•e: oon'1J11.oi~ou1C>la.pa1a·¡_. 
· '. bra·.;'~HO"· , · . . · · . :· . . . · . . ·- : .. • . < .. · " / · · ... ·. . ·. · .. -, . · . . 

.. Laif reepuestu a laa 'preguntaá •i~ientea .son dnicamen.-te -

.para>nueat:ro archivo 7 se. consi.deran como, contidenc1aie1 •. 
,-, . ' ,.. .· . . . .·' . : ,- . . . , 

, . l~-¡Padece Ucl •. algdn trutomo o 8.1.guna ·enfermedad Si No . . .. . . . ' . . . . 

2;.-¿Eett en tratamiento m'clico? :: - - - - - - - - Si · No 

3.;.;;¿Padece o ha padecido alguna de las aigÚientes enferme- · 
· dades 6 trastornos? · · · 

\ 

a) Piebre . reumática o cardiopatia reumática 
b
0

) Lesionas cardíacas congénita - - - - - -
) Alergia - - - - - - - - - - - ~ - - ; - -

de) Diabetes - - - - - - - - - - - - - - - -
) 'luberculosis - - - - - - - - - - - - - -

Si 
S:i. 
S:i. 
S:l. 
Si. 

No 
No 
No 
No 
No 

4.-¿Ha tenido hemorragias anormales con ocasión de 
extracciones an~eriores, intervenciones quirúr 
gicas o traumatismo? - - - - - - - - - - - - = Si No 

5.-¿Padece algdn trastorno de la sanere, por ejem-
-plo anemia? - - - - - - - - - .:.. - - - - - - - Si No 

ó.-¿Toma algunos de los preparados siguientes? 
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. . _,. : : - . 

ªj- . .&ntibi6Uóoa o· aulfami4ae - _- - .. - ..; .. --. s1. 
.'b · .mt:1.coapl.antea¡(para .aolar..Z. la. •ang1'9) Si 
e -Me_4i~•entoa.-.. para la-.preai6n_-•anau:1nea __ _ 

:· ..... ·.·· __ ·9:).•~a,,.-.··~:~.<·-·'·~··•:- - ~--•':.:---·.~-:,,~--~ :~-... ~ Si, 

:r:;;~1~~~·~--~~-~--~~--~~----~-:--~.;t · 
.· .. ,..,: 
... '/7.-•~S.enef al•reta o · ha a-éa001olll40 4eata.->rible• > 
~.::t,:~~·.· :·:••i'.&t•_::~.~·····' . -. - ' .. ·.> ,. :.· -· .. " - ··- . . .·;.·< 

'. '. · :r.~;ttl:;a .. ~~~.i~~~-i.g~~'f ·=ti=, =l: · 
_- a.·~¿Pa4eo~:ai1una. •1lfeme4aA º- ai&dn trutorno ·· .- --_ 

· Mo 
lf o 

--· > -; ' . que' -iao-.b&7• eiclo •.nc10~0> •. -~i)Ja :r ciu•< -
.'oou:l.44ai'á.oon..U•t•~-ctu~;70~10J1epa'1 -.. . Si _- -·•~< · 

.~--·-9.~¿~f~~~·-~~i¡r· ;~:~;~---~i;~!•(F: J•_-• .,'•:]·'~ -~-/i-.. ;P,:f-._.-si:·•-· 
·J;-'· ·•i~C>.:..1.L• .. ~an&rm iu.·-enciU.'--:~_:;.;·.-~ -•~ L•.--•·.:'~<i --.•-_si 
· · ,- ·µ.-~r~~c( via1t6 al. aent111~8. por liitima . .,.~ .... ~ ~ ~ '~ - __ .-

- i2 ~ -&~' trat~i~ritc{ l•·· 416? ·- · - :.. - :. ~ .. ~·:.-.· _ é :.. ___ -.;;;. ~--
13~ ~¿11& .aUtrido al.pn't~~t~~~ -1.Dlportante co~--- . ---
- ocasión del tratamiento dental .anterior - - Si lfo . 

· ?4UJERES 
. -

- 14~..:¿Batt embarazada? - - .;,;. - - - - - - - - ~ - Si . " No. 

1.5.-¿Sufre trae'tomos relacionados con el peri.2, --
do mestrual. -·- - ~ -- - - - - - - - - - - Si ·!(o 

' Observaciones 

l!'echa 
~--~-------------

P,irma del paciente firma de1 dentista 
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ES!UDIO INICIAL 
. - ·¡' . 

··,J 
·~ . ',, 

< , .. -.. · Que4& .·.Jenta4o ··que loa paoi'•ntlta.· ·(¡ue requi•rac aten-· ·· .. 
' 'oicSn 4•. uralrloia".•~tratardn, •D. ronaa diferente ~••adn'.lu 

ne,oe•i,4-4ea •perentoriaa ,4el ·Uaft.ltO. ' Jn: elloa. DO•· P'aft· -· 
.. ~&ilslU'8•~una:~s.nve.,~i,poidn, 4iacnd•ttoa, 1n10110·.aen011 un 
; plUl cl.,'.,rat .. i,elltO-, > .. ·. .. . . . . y .• ·.· ··• ·• ,.· ' q ,; 

.. , · :-:·:· '.~::~ii~so,e.""~~-~·otr~~.~ l.ai'~aibii1ala4•• ·4~·.:.~,· 
· ·. ·· ~tcür. ,·en forma .Ufioia,tae1lte: .ao.•~ua. lo~ .plMlioüü.él(­

·. toa .. ·que,~e4an~:datir en·,.~~ apai"&t,o Htlti'c&todo~f<'',, ·, ··. 

. .··· .·., ·~~~i~C>;·& nuéa~n.; 4ie~liic16~ loe 4~tos ret•S-.rite• · 
, :a:i;. paoien.te>p~aremo• .• .• ....,1nu-10.-; · .. · .. · .·•. • 

... ·: ." •• _> - > ' ', -~··· :.:, i.;! ;<'. ~' _' ··- .. , . ,. . .. .. ·- -·. : . - .• ~ . .• '. ·- . ' ' . 
, ... , .. _. ... -- ~ ~,:;>. - .~:·~<?I~_:<·;.·.:.:, .. "'· .. - .. -~~«-~.}:~'._,:.,.,:::;: .. , . .. . !,~·.:.". :":>,:_..,_, •' ' ·:-· .«.:_'·,1j~,·-~/~,;.,.._'' ·e¡ :1_:.: 

· , .. ·.··. . < EWtBrf OLINICO :t!f~OIAL · 
•,,.·.,,.::.;,: 

· i~:.. a~aac(cie .c1li4a4o person&l e~ ~.1. aseo lJl&oal,. presencia 
·· . "ele aa!To, reatos al.imentié~oa y, ex1eténo1a • p1aoa -

~t•nana" '· ....... ; ... ·. 
a8t'&do de loe tejidoa.blmdoa; ', coloraci.6n,:.teitul'a>7.· .··' 
vo1umen de loa sipientea elem~ntoe.: · left8'1&, .. ~a~i. ~· · 
lloe 7 enc:!aa • · . .. · · ·· ·· · · · 

'' ' 

3.- Eetacloé carioaos Visibles sin tratar, recidivas ci'e º! 
ries, ·.7 sobre todo posible existencia de e1las en cue . 
llo.a o abrasiones. cervi'ca.1es. · :. ·· · · · ·. · - ·· 

' . 

· 4.- Obturaciones, tipos de materiales empleados, condicio 
nes sobresalientes en cuanto a contorno 7 ajus~te. -

5.- Prótesis fijas. Materia1e.s utilizados, estados de -
los mismos y contornos a::natdmicos dados a la prótesis. 

6.- Prótesis remoVible. Se estimarán .tólerancia, estado 
y ajuste sobre los elementos que las sostienen en la 
arcada. Asi mismo, es preciso saber si el tunciona -

·m.te~to es satisfactorio para el paciente. 

ESTUDIO RADIOGRAFIOO 

La obtención de la serie radiográfica de un paciente 
es indispensable para diagnosticar las particularidades -
de 1aa condiciones existen-tea~ sabido es c.ue el estudio ..; 
pjtede brindar datos para investigar posterionnente, pero en a!, es la base para vaLorar anomalías tales como: 
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"-"· - aonBU>~ ,~ •. mm1Ó. , . 
'.'>·::·;:'.,:,~: ·. ·'' ,' r,:•;.:· . 

. _ .:8j''.t~un· illP1-ea:lonel.;.ooá,1et. 4eJ.-.:b,o~i.--~on.~0'.6---
. &l.jiliato 1 ••· hae• •1)io4elo con ''9•0·.pj;1~~• _lu 11Dprea1g, _. 

----· n•.•:4•ben aer.preoiáu7 oompl•~u y.b1_•n. rep~4uot4aa'.~-- ·<­
_',el/"80'5p1•4ra, .loá ll'lO!léloa •• reoonan·'.1 •i'l.e•. 44.~un -· ·• -· 

- :wen_•t•Í'lliDUo• _ . ---_ <.: - - .:;«' "· -- '"' ··· ,, · -_-._ · > -····-.·-_ 
. •:.;"~'·,,:\ >;--<:};:,;_' .. :; ->::~-· • r•:, 

····•,/e; . ' n.~ ·.D011110.•_•-ct~. ,e~t\lA~oJ_ !•·· ~ ·11.a~'- ---"-~ .·-a:iij.ridati~~ -~~!. 
-_ ·-•o.7 ·ae_ .. 4ebe conael'YU':oon-loa;4é11U"regi•'.t~a·,4el caao •. •, .•-

.. ·-"' ·' , • ·<. •· .. · : .•.. ._ ··' ·.: . ·:.·:.: .. -•. , - ,' - , ___ :;;_;~··:'. -.~ .. ··>·,_·,: ..... _:·_:· - , ·~·<'-··-:jC.:~·y,:, ;, ~-·· . ,_ "·'<' -.. -~ -- ;···~>¡»·· 

_. _ -_Ko. 11• 4el>e:·uti11sar' J.o,e 110cie1o~·par~- ~'º~~cllS pre1tia! 
Dll.f'!• P"1"ª que ~ :.••- eetrope•11, clibeJIO• (>,b-t1n•r. 4upl1c~Q• _, -_ 

. p~a:loa diversos paso• t•~nicos como ~odtc~1~n;4e oubw ~ __ -
. · ~aa: i~iviclualee· ·tallado 4• -._:carill_. 4e .. pi.tcae intenut4i_aa : · 

· .Y'· repr04uccidn ~· _1os ooi'-teé. 4'• lae_ prepa.ftoiónee :para\ loa 
• -· reten4tclor•~· . · -- -·--·-- • ' ·:·.· · 

Loa dupli,cBdos lo~ podemos o'bt~ner 1;omando dos impre­
siones en la boca 6 duplicando el .m<?delo de estudio·~ · · 

PLAN DE_ TRATAllIEN'l?_O. 

_ __ Hagamos una separación de dos posibles estados de los 
arcos dentarios para establecer un plan de tratamiento; en 
el.primer caso, estarían aquellos que no requieren de una 
modi:ticacidn substancial de las relaciones oclusalea, -:¡ en 
el segundo los que si lo exijen. Tomenos como principio 
los primeros. 

Debe comprenderse que al diagnosti.car una boca se bu! 
carán los estados anormales que en ella existan. 

No será. preciso tomar en cuenta lo que aparentemente 
posee salud, y puede clasificarse como normal. 

Debemos gu.iar nuestra atención hacia las d.reaa atect! 
daa. De ahi que de une. ~orma u otra, deba tenerse en men­
te una sucesi6n da caraoteristicas por investigar, para de 
terminar si existen estados patoldgicos. -
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. APLIOACIOlf DB CORONAS '?O'!ALES 

• : ·.· . La corona tote;l •• una 1;•r•p•utica protéliica. india " -
. penaabl• paraiwa·Utuir .al 4iente a .au f\incidn noru1.~ Ade­

· .. ·. •· üe 4• a&ti•~ao•r ••tu neoeai4ad.•• prop:laa oonaiclerando -
.. indi. ~4Ual.aente, tiene cruel•• apl:lca~ion•• en. proe'to4ón -

o:la .. COl"J"IOtift1 · oo• ao,Ort• Para paent•• fi~oa, t•niu,. 
mao1a~• 4• remo'Viblea, •to. · · · 

.¡\ ,.• ,-. '· ..... , ••.. ; •• ,. '.- - . , .. 

. ·.' .. 
··. o~n41c:l.~n•il por lu ewtl.• .. 1Ín 4:lent•. neo•a1 ta corona total. .·· 

.·. .. '" "' ... - ' .• .. ' ,·•·.·-_·- ··.- .· '. - . . ... i.i- Carita• . · · .. · ··.. . . ··. ... . 

2~- Alter&o:Lolltt• 4• .la :1n1legridad. coronaria. 
l•• ~t-ento previo. 4efeotuoeo. , ..... · ... · . . · 
>4~~ Soporte P.-a puentea fi~oa 1 r-.OViblea~ . 
'59.,;.: hl'V11•aoidn. · <,,· ~ " " . · > · > · ·. · ·. . 
.6.'!" aorreocion•• ea:t•tt.o'aa• · ·· ·· · 

> 1.•:Cozirecc:t.onee ooluaa1••· · · · ' .. 

; ·• ·.··.. Be ind:loa4o aclarar . q~• la corona t~tal •• una re~tau 
r&cidn. extrema, .· JÍ'l•• •• llega. al.· abiao. elemento ··resta.ui:-á= 

.. ti-vo pos~bl• en proato4ono1a en lo que ae refiere a pieza· \:Ctentar:La. · · ·. · · · · · ·· · .·· · 

OARIES 

a) Caries que han abarcado grandes porciones de la co 
rona dentariá y- debilitan su estructura. -

b) Cartea que han afectad.o loa azígulos de las piezas 
dentarias por lo cual las restauraciones parciales 
serían insuficientes. · -

e) cuando existen descalcificación cervicai. 

d) cuando existe un indice carioso extremo con dema -· 
siadas cavidades en distintas porciones dei dienta 

ALTERACIONES DE LA INTEGRIDAD CORONARIA 

a) Cuando exista hipoplasia o descalcificaciones que 
hayan dafiado la estru.ctura dentaria. 

b) cuando existan abrasiones o erocionea oue.reduzcan 
la porci6n oclusal del diente. -

e) Por fractura traumática de la corona. 
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d). Por ráalf'ormacionea en e:¡. f'oli'culo dentario Que PI'! 
clucen. coronas climinutu o gigantes. 

-. . ·. ~. . . ' . . 

·e) &l .. pie~aa clentariaa en• laá cuales el exoeao. de. tluo 
. rizaoidn·.4• ·1aa··._uaa potable•· haya. oauaad.o .o•'bi~i . 4• ooloz-, con aapeo•o antieaHtioo 4emaai&4o 4••• -
·. pU.able que se . acompafte 4e· · tracil14a4 · 4•1 •-1 t•. 

- ' . .·--. ' ,: . . .. ··. '. ·'. ': ' - ·-
.a) O\dnd.o' m el client'' •• 11a7a pr&Ot:l.oacto ilv.Ohu .,~'bt\l-. 

·· . raoione1 aialactae con aa&lpmu, ailioato8 o inonua 
taoione• que por poner .. en pelisro el bor4e··marPut 
y ,fao:l1itv .. lu traot\ll'u, extgen pro'teccidn c,n• -

.• ral.J4•14iente. · · ·· · .. · · . .. < ~ • 

b) Bn.p1~i~ 4entar:l.~ en lae cual.ea ª' ~ oolooacto ~ · 
corona.a que presentan cleaa~ust•• cemc&l•• aprecia . . . ' 
bleli por ra41osratfae .º por éz•e~ ol:buco. •·.· .. ·.··~· ~· 

e) BB·clientes en loe q\le ae ha7an coloca4o ooronu con 
tren't9e ele acr:llioo wEllMlo ••te ae ha cleatru.iclo 6 -
eroci.onaclo 4• manerá completa. . ... 

. ·· . \ ' .. ' 

d) En caso de corona& met'1ioaa en 4ientea anteriores 
donde las porciones Visibles sonantiest6ticoa. 

e) En cualquier prótesis que por motivo de deficien -
cia del contorno o de la función exija reconstruc -
ci6n 

f') En piezas dentarias donde se ha practicado botura -
cidn del contorno y tienen las paredes frágiles, -
ello requiere colocar preViamente un poste en el 
conducto radicular. · ... 

SOPOR'l!E PARA PUENTES Y ANCLAJE DE REMOVIBLES 

a) Como pilares de puentes fijos. 

b) Pi1ares adicionales en puentes fijos. 

e) Protección del diente contra la acción de ganchos 
de los removiblee. · 

~) Anclaje ~ara los aditamentos de semipresición y de 
presión en los removibles. 
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PEllULIZAOION 

a) OUando el soet4'n .deeo de las piezas dentarias ha - · 
cliaminuiclo en ~orma tal que · aea preciso unirlas en 
tr• •i• -
ID oaao ele que ea.atan problemaa cerYicalea poa- -
operatorio coDO. causa cle trat•ientoa paro4ont&l.ea. 

'CORIUIOCJ:Oinm BSTB!I_OAS 

a) ~4~ la porci6n coro~ia 4•1 cliente •• antie•t• 
tioa o exije moU.ficaci6n en"tamaflo o col:ora~i6n.-:-

·· ÓORIUOOIONES CCLUSALES 

Cu.ando se desea. COrl"egir la C&l"& ooluaal de >loa &!:, 
coa •.. 

b) Cu.ando una pieza ·~entaria se encuentre én .g1rover­
ai6n 1 sea necesario· alinearla en la arcada para. -
corrégir la ~ci6n oclusal. . · · ··• .. . . 

.. · · ~ando· la corona de ,¡n diente ha sufrido algdn desperfecto 
o s.ea preciso utilizarl.a como soporte para un }>uente fijo 
o para el gancho re1Dori..ble, o ferulizar·los dientes, se re 
curre a la construcci6n de un tipo 4e prótesis total que = 
pUeda cumplir con estas funciones ~ conservar la normali -
dad de la pieza dentaria. A esta clase de res.taurac16n - · 
sea cual sea el material que se emplee para 1a construcción 
de la prcStesis, se 1e da el. nombre de corona total. · 

Las coronas individual.es })Ueden ser restauraciones 
aceptables en cualq_'Uier piema dentaria y no h~y contraindi­
cación alguna a este aspecto. 

Independiente de los motivos por los cuales en ocasio­
nes deba reconstruirse la porción coronaria también habrá ~ 
que tomar en cuenta ciertas condiciones indispensables del 
propio diente. En primer lugar, deberá poseer raiz bastan­
te larga y ancha que permita sostener la prótesis indivi -
dual y que conserve función adecuada. 

En las piezas qu.e hemos hecho endodoncia puede quedar 
la corona frágil, y si vamos a construir una corona, es ne­
cesario recurrir al poste que reponga la porción coronaria 
y sobre 6sta la corona total.. 



CLASES·DE COROHÁS PROTESICAS 

l.- Corona simple de. porcelana. 

2.~ Corona total de oro •.. 
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. ).- Corona de oro oon tren19e ele aorilioo. 

· 4.:.. Oor«)n& 4• porcelana ooa base metilica. . :· .. . . ' 

· .. s.- OC)ron& con •• 4e oro recubierta oo~' aorilico. 

. . ' « . 

. COIONA.SDPLE Dll PORCEWA 

,, . . ~.c~róna •illpl• d•~porctll.ana ••, Una re~t•ur&cidn 1n4! 
Vidual.'P~!'- piesu clentariaa•··.· .. El. materia1 o~r.aico. 4• que, · 
eetá. oonatrü.ida, la corona· no pe'J'lli;te. unir doa . 6 máe co~nae en.tre a!. . ·.· ·. .. . .' . . . . · .............• ·. ·. . . . . . . .· . ·· .. ' .. • .. ·.·· • . 

. •. •.. L& c~rona simple de porceiana •• una reetaurac16n 11\q 
eat6tica. ·~Ül embargo,· por .sua Caz'&Cteriaticae.4e reeia1;en­
cia .durante la f'uncicSn, . el. material· cer'mico. pe;nni te repo ~ 
ner los dientes anteriores~: Bu.periorea e interiores; ele ca­
nino a canino exclusivamente~ !lllplear este material en ~ 
dientes posteriores, facilita que .ocurran fracturas, ad..._. 
de'que ea dificil la preparac:Lón adecuada para recibir esta 
prcStesia. · 

En lo que se refiere a caninos en los cuales vamos a -
ut11izar la porcelana, hay que pensar en los moVimientos -
mendibu.l.ares, pues en muchas ocasiones estas coronas de por 
celana ae fracturan por la función que desempefian estas pi¡ 
zas en 1a masticación. · 

Las coronas de porcelana, exigen determinado tipo de -
preparación con respecto a las demás coronas. 

CORONA TO~ AL DE ORO 

Es posible que la corona total de oro haya sufrido más 
criticas que cualquier otro tipo de restauración. Esto se 
ha debido principalmente a la mala ejeouci6n del trabajo. 
La corona total de oro es la más util en las restauraciones 
para anclaje posterior. Se 1e cita frecuentemente como ca~ 
sa de irritacidn; pero ello es debido a su mala ejecucidn. 
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.. La corona total de oro ea una restauración que posee -
to4ulaacaracteriatioaa ele aceptab1l~da4 pa:ra reconstruir 
la pate coronaria del diente. Sin embargo, por aua carac­

. terlstioae metf.lioaa antiest,ticas, aolamente se usa en la 
parte j>oaterior ele la arcada donde la est6tica no es indi11-
)~eneable. · 

. ~RORA DI OR~ COK ftllfTB DB. AOBILIOO 

< / B. l. re•ta\araei6n Jl&1'0l'iHDt•. empl;a.da en, p~te•i• ti-
. ~· en. la actua1ida4~ .·· 11. principal aot:I. ve> 4•. uéo9 •• que , •• · P'l•• elaborar en .. el laboratorio. del proreatonilita. ·.· Bat' -
al..al.oance 4e'to4o cinjano dentista, lª''l'l• loa.elementos 

.. · sa,~••""io• para . su elaboracidn aon •eno~J.loa, pie• no reqlli' 
' ~\•q~po ~•Pe~ia:L. . .· ; .. .. . .. ·. ·. . . ·· . .. . . ·· 

. ' .. sin·.~~ªº• tiob&. corona ltr~c1s••nt• ]tÓr. eraran em- . 
. ·. pl'o que 118 le 4d., ea la que con. mú. treoumoia reaulta 4•• 

feotuoaa •. Bl.acrilico.que repone la parte visible ele la co 
· ziou se limita solamente a la . parte superior, y en la inf•= 

rior, la ·p~e posteJfior ele~ la arcada. · 
- . ' . ' . _. . . . ' - . .. . ' ~ 

. . ·Con excepci.cSn de loa incisivoa iliterioree, la corona -
con trenté de acrilico pUede ser usada como soporte del · · 
puente, aoporte<de aditamentos para ganchos, ferulización 7 

· oorrecciones·ocl.usal.es. 

·CORONAS DE PORCELANA CON BASE METALICA 

La corona de porceiana con base metá1.ica, tiene uso un 
poco más ampl.io que la metálica con frente acrilico. 

Por 1.o tanto, tambián puede emplearse en 1as porciones 
incisales inferiores de la arcada. 

La porcelana puede usarse en la rehabilitación del 
diente en cualquiera de sus paredes, así como 1.a oclusal; a 
diferencia de que el acril.ico no se puede usar. 

CORONA CON BASE DE ORO RECUBI.!!:R'rA DE ACRILICO 

La corona con base de oro recubLerta completamente por 
acrílico, no cumple los rec-:uisitos protásicos. Sin emba.rgo, 
este tipo de pr6teais pueden usarse como provisionales en -
una terapéutica dental después de la cual, se decidirá el -
tratamiento a seguir. 
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. . .. ···La. 4eetnccidn coronaria por caries o · traw1aatiaoa ·en 
: ooaaionea facilita .la preparactdn 4• l.oa 4ient••• pu1e la 
~aVi.414 pul.par •• r.etrae 1 •l 4eegaate •• .U tü11, pero 
1\., otru en qU:e la 4ificv.l. ta. BD 4ientea que han. 4• ••r­
·.ti~ clt. lloporj;e a U1l puentt1 1 la prtpara,cidn exige O~tMU -
• 'J~aoteriatioaa p~a ... gmoar la •fi~eza ~ oolaoaci.d~ .-1• -
oua4a 4• ~· .P~1i••i•• . : · · · '' 

Owtndo. una oariea extenaa, . aunque •in at.iov' la ]Nl.pa. 
ob1iga. a que la porci~n. prepara4• 4•1 diente, •f!la inlluti -
o~911t.• t.. 11• oolooar'. wui cofia. metil.ioa ·que · r•Ponc• l• pre-

. ·paraoion; •• •411 tACil fi;ilal'<la co,ia indivtdual a lapo~ . 
cid1bleegaeta4a ineutioiente que dar: eoliclez a la corona - · 
Pl"Ot6aica' sola._ . •· . . .. ' .. ·. .. ' >< .. • · .. · ,· .. . · 

,, Bn ocasiones, aerll n~c&aarto él trB.t•ténto radicular 
.• .. ·que. noa permite fijar un poste en 'el. mismo11 brinddnclonoa -

la acle0U'4a retención. para · 1a prdteaia. 

Obturaoione.s e incrustaciones. 

Ea ldgico suponer que en todo diente en que ezi1tan -
· obt11raciones, se eliminaron las caries al efeotaar:Laa •. Sin 
embargo, antes de proceder al tratamiento,. debe. considerat 
se que las obturaciones no garantizan l.a falta de caries. 
En. consecuencia, deberá obrarse. con mucha cautel.a al prep!: 
rar una pieza dentaria soporte en la que existe una amalga 
ma; cuando baya incrustaciones, no debe olvidarse 1a poai= 
bilidad de caries recidivante. 

Por otra parte, la presencia de obturaciones en el -
diente hace dificil tener una noción exacta de 1a 1abor -
planeada. 

Supóngase que en un primer premolar interior presenta 
una obturación de primera clase, ~ se desea que sirva de -
soporte para un puente que repondrá los faltantes, en este 
caso, el preparar las paredes y eliminar la obturación o­
clusal, podría quedar util.izable una parte ins1gnificante 
del diente. Asi mismo, cuando en un molar ha~ un.a incrus­
tación metá.lioa de primera clase, el tallado de las caras 
de la preparación abarcaría la caja en que se alojaba la -
incrustacidn, lo cual reduciría el diámetro oclusocervical 
del diente preparado; en tales circunstenciae, ofrecerá po 
cas posibilidades para servir de soporte al puente fijo = 
que repondrá los fal~antes. · 
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Tratamiento raclicularea. 

En rehab:l.litaoidn "bucal., los dientea con .tratamientos 
· radiculares exigen m6t.odos especiales para su utilización. • 

En ocasiones, ·es menester reforzar.la preparacidn• En 
otrae; 'lae piezas dentariás carecen de corona y solo posee 
las porciones radiculares, 1o cual obli.ga a poner un poste 
que restituya la corona des,l"Uida. 

PARODONTO 

Soporte óseo y tejidos blandos. 

En lo que a tejidos se refiere, 1o que más suele inte­
resar al renabi1itador ea ~ue el soporte de una pieza denta 
ria sea adecuado para asegurar la firmeza y estabilidad. de­
una prótesis determinada. Ea necesario poder estimar la -
cantidad. de tejido óseo que necesita un diente para ser u­
til en la labor de rehabilitación. Tal estimación solo po­
drá hacerse adquiriendo conocimientos de parodonoia, sin -
los cuales sería muy difícil afirmar~ por ejemplo, que bas­
ta que un d.ien-te tenga la. mitad de una raiz anclada. en so -
porte óseo ~ara que sobre ál pueda colocmrse una corona un,! 
da a un puente que repondrá piezas dentarias faltantes. 

. . . 

. '.,.., .. (.~:.\.::··~·:;.-::,~·· ... ;, . .-~:.- : . .'' ·. '". '\~·:··,1·>':)'/.:.. .. '7" ,. 

~ .......... --llÍllÍlllll ......... 



.un soporte 6seo determinado puede ser auficientt para 
,permitir .reponer la corona excluaivaaente, pero puecle eer 
lo c(tntre.rio cuanclo la corona deba ••rvir para ancla~e 4• 
una pJ'dt•aie rtmovi.ble. Bn uno, '1 otl'o caeos, el traba~o a. 
que •• vera aoaet14a 1a .pie1a dentaria •• mq cliatillto. 

. ! .. biá •on. 41t~rent•• lae neoe•ida4.e• 4• •ot>Orte daeo 
oum40 la ooronano ea el aoatm 'llnioo .. 4• úJl punte ·fijo. 

·.·· . , · 1n. '••ta. 01rou.11lanos.u. ia pnelcSn que nfftn iu pi• 
. saa que ooaponen. el puente· •• ,rep&n• •11-tre • loa . di•t:ln!o• .. : 
punto• 4• apo70. ·· Bar' qu• 14vertir que cuando •• u,prochlci 
do rtaoroidn·d• leiloreetu al~eol.are•'4e·4ienté• contipoi 
la ftrulisaoidn pu.e4• ooajtsnaar; en -enetioio 4• l.a longevi 

. ;:484, 4• lu.: p~eis .. , i, tal. 'ta ele aop0rt• deeo *4.•ouá4o •... · · ·· -
,' . ,. ·, ·:··,:--.·- . ,;.- ·.-· _' ·. ,, ._:· _: >·· > '.'- _: .··': . - ':'.·.· - ··,-:'. .í, :_: ._'..: - • ·-·> .:-_ ... " .. ·.· - _:-. ·,,_ .. · 
· · .· · sm·•barac>I olenaa Pll.ri••4•1.p~clonto .tienen illpor 
. tanoia olinica mis directa parit. .la rehabil:l.taoicSn ,49 la. bo= 
oa; a saber, ina•roidn ep1teliaJ., borde .de la? encia propia; 
mente 41c!Jo 7 te314o.s blando• paroclontalee 1 de loa· eepa -
· oioa 4~edenta4o•• · ·· · · 

luohos4e loa tr.atÚientoe que ee practican en elte~i 
do blando clel p8Z"04onto eon id•nticos a loa que realiza eT 
rehabilitador al tratar una aroa4a~ .. ·Por tol"U.I' parte .4• -
nuestra especialidad describiremos estos tratamiento• paro• 
don tal ea. · · · 

Tratamientos parodonta1es en rehabi1itaci6n bucal.. 

La prep~ración de -un diente no sería adecuada, si el ~ 
rehabilitador la llevase a cabo en presencia de sarro supra 
o subl.ingua1. El sarro cubre gran parte del tejido denta -
rio que debe desg'!'Btarse; por l.o tanto, seria i1dgico prepa 
ra:r un diente sin antes e1iminar todo este. -

Es más, debe suprilllirse también el de los dientes que 
no van a tratarse. 

La presencia de sarro l.esiona los tejidos bl.andos. 
Ello obliga a estudiarlos en cuanto a su fije~a sobre loa -
dientes y estado de salud, col.oración punti1leo y aspecto. 
Si en todos estos een~idos el tejido que rodea al diente es 
tuviera sano, se estimará la extensión del.· borde libre de.= 
la encía para explorar e1 surco gingival y fijar el límite 
de la inserción epitelial.. Toda preparación exije conocer 
donde ocurre 1a inserción epitelial, sitio que sefiala donde 
pudiera alcanzar la máxima profundidad en el sentido subgi~ 
·gival. 

;: '· 
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Bn clientes con paro4onto saludable no deben hacerse ,iunio­
brae q,ue pudieran claftar ,la inaeroi6n. , Si el desgaste del. 
41ente.excecl• 4elainaeroicSn epittliál, ••corre· el rie•­
IO 4• traumatisarla 1' 4• convertir e1 · paroclonto sUJ.O en pa 
toldgi.CO• , . • · . ·.... . •.· > · . > , ·. . . · ' . . ··. -

> •.. · Bn la a&;t'Oda ele J.09 ~uo• el. paroctonto •• enouentra 
.nt•~•· .···•·al.·o .. 1 .. ~40• .. l~•~ient•• ba1'·.•.abun4at•:·~ 
ooronano . ., au1Jlinci.bltl• .. ·.·· .In••..._ .·4• 90/ por .100··· 4• ·10• .o ... ·.·•·.· 
eoa, •l bort•··li~ '4• la enofa •• ano'i'll&l• · llilt:tnMlilo el 
•'1'1'0 por. ezploraoldn, ~tl'Ullentai •. •• . local.id ,'•1 l:lm:t.t• 
4• la iueroldn ~pitelial., .,, 4• eeta manera ee 1114• la 1x­
·1;enaicSl1· 4•1 bor4e 11.'bre 4• la eno:la. · .. Por lo general• con · 
•1 tz'atilld.~ti~ PU"Ocl~Dtal'1 1a,.eno:l-- reou.pera 8'l .eat940 ele.·· 
•alu41'•1.•p11o•lio·aea4hiere'f1m•mt• al cliente •. · .··· ....... _ .. · :" .... · ;. .· \:.' ' ' •' .··· .... ·, _:·. ·.·"'" .' . ' -. 

·, · · ¿cfu'1.ea so~ loa -tratmlientoa a4ecuad~~ ,: .. ~~ quf .t~na se -
praot~oan,? - ·· .- · · · · · · 

•, 

_ Allte todo, la eliminaOiCSn dei •&rl'O 1 la higiene bu.cal. aon 
· indiapelieabl•• 7 a veoea · INficient•• para reducir la intl! 
maoidn de laa ü-eae ateota4u y conservarlas en dptimae -
con4icionee •. Bn los-estadoa inflamatorioaavansá4oehabr4 

· ·que recurrir a la recluccidn quirdrgica .· eeleccion.ando la ·;~ 
.t,cnica adeouada al. caso. Btl ocasiones, estoa •'todos se 
efeotdan antes ele la preparacidn de los dientes: en otros 
se realizan en el curso de . la mislllft. 

Relacidn de la prótesis can el parodonto. 

La prdtesia debe colocarse de modo que su línea a bor 
de terminal quede ligeramente por arriba de la inserción = 

· epitelial. La terminación subginsival d.e :¡.e. prótesis nun­
ca debe coincidir con el límite de la inserción epitelial.. 
En caso de un paciente con al.teraciones del borde libre de 
la encia, el sitio al que debe profundizar la corona pr6 .­
téstica es regido siempre por la inserción epitelial, y ~ 
nunca por el borde libre de la enc!a. Si la prótesis lle­
ga al ras de la inserción epitelial, ésta experimentará r! 
traccidn apica¡. 

Por otra parte, debe advertirse que entre el borde 
terminal. de la prótesis y el tejido dentario tiene que ha­
ber ajuste sin solución de continuidad; ea decir, los már­
genes de la corona deberán estar afilados para asegurar su 
.adaptación continua al tejido dentario' 

-------lllllllÍillll·><-........... 
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La falta ele. conti.mlid84 en la aclaptacicSn clel borde -· 
· ~raeda como conaecueno1a· la ·.poeibiliclad ele irrita"cionea •• 

.. ··~ante• a lae queprocluoe el sarro. Bllcuanto a la to.,.. .. 
ua.tdmioa que ha el• 4&r•• á la. corona, remf:t:aa• a lo. expies 

<~o al .tratar 4• la·.aatolllt• 4e11ta1. · · · · · · -

., . · . BabrA .4• t.Ul'.'11. .,ri'oloda .Clu• •. t~vonsoa •. 1• . ":' 
' .... tio&Oidn ,. al. 4e•l1s...S,•nto: ae···.loll 'aJ;tmento•t .. •obre ... 4tl - ' 
borcl• libre 48 laenota •. · Al r••taurar .una.·.aroaaa, 11:t•raa•·· 
por enraooionee, oU'iea:·J'· .. otroa ··factor•••. clebe conai'CJ.era:r­

·. •• c¡u.e loa . cliente•' extaterit••' tienen po8ici6n· ~leuda •. 
·· .•. tia .• anatoala ele una·.• pies•·• dentaria p\l~cle · oonael"'VU"at, ·pero -

.lít· poa1oi6ra p.·~. ·aetl. lt.propia4á:P&r,•.·.•yitar.ca.u.•.· l&aUtto~ 
o:Ldn ae··. loe aliil911to1:. trauaatioe loa te~ic1011,,'blln4oa f&•. l.& 
roclean. Por esto,· 81· res.~aurar un &roo, cle'be ·tara• ··a.la. oo ... 
rolla ele· loe dientes tratado• la .fol'lllá anat6~ca que,.· con ltr 
~aatioao16n• ••• la mi.a ~onv4tnient• Par•· ooue~ la ,mte-

.· ., ~1484 4• loa te~idoa ·blaiJ4oa. Bn otras palabra.e, la anato 
iia que; con la.aaticaoi6n; eea la mlls convemiente Para : 
conael'VU la. integridad cle. loe te~idoa ,blan4o•. Bn otraa - · 

. palabra, la anatolda coronaria, aegdn las c~aoterietioae 
clel plano ocluaaJ. en el que el cliente trabaja, debe confor-. 
maraede modo que, en la masticacidn, los alilllentoa no eta -
flen ~os tejidos blandos, sino 1os estimulen. 

PREPARACION SEGUN LA PUNCION 
DEL DIENTE EN EL ~co 

Restauraciones individuales •. 

Este tipo de prótesis consiste exclusivamente en 1a -
restauraci6n de un diente por medio de U.na corona. Ello no 
significa que a ea la única pieza dentaria q12e debe. tratarse 
en la arcada. Lo apropiado seria decir que cada diente es 
restaurado en forma individual o aislada, segiin sus necesi­
dades particulares; puede darse el caso de que fuera preci­
so cubrir con coronas todos los dientes de un arco. Esto -
representaría una restauración individual máxima. En cuan­
to a. las coronas individuales, lo q,ue'importa destacar es -
que las relaciones entre el diente y la pr6~esis están supe 
ditadas al material que se emplee en la restauración. Se re 
curre a restauraciones individuales, tales como coronas sie 
ples de porcelana, coronas de porcelana con base metálica, 
coronas totales de oro, coronas de oro con frente de plásti 
co ~ coronas con base de oro cubiertas de acrílico. -

" ... , 
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: r•r111as 'Y. puentes.'· 

' ;'Bate ,1;ipo 4• reíltauraoione• exige oiertu .caraoteriati 
.· .ou. adioion.alea ·a lu aencionaau·· reatai&raoionéa .. in4ivi4U.: 
1•9~,; Pór 1.a -neoeai4a4 4• reponer en una •azaolda un oon~unto: 

· · 4e.4~tn:t~•• · .S• l••oartar' el, uso 4• ·ooro~aa aiiaple9 4•. poE · 
. 04tlan&í · Jll&•• --a61o •• •Pl•m en reatauJ"aoione• atala4u.. . ·· ;._:;•~~-.,·-:en~t.,_ · .t~~~~·--p~•-~~o~:t~r. -·~0~1-~·· __ ,a.-~,.~~:-·1~1-•. 
en~•· ~1, •obreo lu ~•11; .4••P'l••· ·· 4• la. c .. entaoidn l•f! . 

-;_niti.,, pl•4• ,OC)lOC)U'ae· ºº~~:.'•.:LltPl••é4••,pos,s4t111D&_. •••. 
·· .. rrilloe. -.-t•rial,•.s :ca.u•>o_fl'•om.1aa70,,e ~t•3•~· :Bll·lu­

· ... reatauraoionee J'OI' .••~i~- 44t.,f•Nl.aa• ·••;,11-t;ili~lll !ZCluaift-.· 
· , aente 4.01, tipoea ooronu 4•: º" ºº" trente. 4• .. plütioo 6 -

· ~in:f1~ t aetál recubierto oon porcelm.l•• ·_ · · .... -•. · · .. · •. ·· .• · 

_:_:.{~;: ·. ·,~~~,.bien .. 1o;·~ioa4c;.:oon.}~a~•~t~. ~.-·la ~ºraa 4• pr ... . 
. :Jiar~ ~ól,·-4ient••(Pllrtí"~'8·r••tauriM>if>ll•• 1.Jl41Y1clual.~•· •• .. . 

apite& fn:t•gr••t.• a )~as r4t•tla\,\raoion•• ;_f•NI,1•~'8f 911: •!. , 
.. te 41tü0.oaao, 1os:.di.•ntea· deben t\eagaatan• 4e.ll04() qu,e. . 

,' • l.aa: PIL'.ri4e11. ~· ' la prip~idn su~•n líUtuo pU'~el.iemo;. B!, 
.. ta 11ellle~ansa plantea ,un probi•a que del)ei•l reaolveree · IU1 .·~ 
· ··.~•• 4•;·'1n.ioiar el. tra1;amientof •• decir• debe establecerse 
.<4•: iQltnano~ sin ~qar. a, dudae, o.ue pú.sden prepararse ·1oé .. 
• ·· clienta• 4e. manera . que permitan hacer la restaurac16n : conjun · 

t.a eii una o varias t'rul.U:. · · · · · ·· · · · · · · ·· -

Sopor"tea para aditamentos •. 

euando una rea1;auracidn obliga a una pieza dentaría a 
soportar la acci6n .de fuerzas mayores que las nomralmente 
expérimentadas, a causa 'de su a~ tuacidn en el arco, antes 
de enprender el tratamiento deberdn estudiarse las -posibi­
lidades que tiene para resistir el incremento de estas fuer 
zaa, Este es .el caso de los dientes de soporte d'e adi tameñ 
tos que servirdn de ancla.je a prdtesis parciales remoViblei 
de preciSidn 6. de cualquier otro tipo. Por ello, en ocasi.2. 
nes~ es indispensable unir a las contieuas estas piezas den 

· tarias que servirán de soporte a1 aparato removible, para -
que 1a ~unci6n y e1 trabajo se distribuyan en el remoVible, 
para. qu.e 1a función y el trabajo se distribuyan en el. con -
junto, Si la mia16n de sostener un removible de gran tama­
ño se encomendará a ·un solo diente, pronto el soporte sería 
insuficiente por el efecto de resorci6n 6sea, ~novil:i.d.ad y 
muchas otras deficiencias aue ei diente, soat~n presenta.ria 
fácí.lmente. Además, los aditamentos de precisión y semipre­
sicidn, sobre todo los primeros, tienen características que 
rigen en cierta medida la preparaoi6n .necesaria. 
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Coront-..s ~on base metU~ca ·en cual.qui.era de sus tipos. 

• Las ventaja.e principales de las coronas con base met'-
1ica, en cualquiera de s\la:tipos, son las.de poder únirae -

··. entre ai y reponer fal..tante:J, asi mismo, pueden aerVir para 
.alojar aditamentos de. soporte para removiblea. · 

. .. La.'pl'~paracicSn cSptima pára _el ,empieo de eataa coronas 
no ~iené oaraotei-feticu complicadas. : Conviene .labrar un -
·Jioabl'o::aubgingiril.: al.r•le4or de todo· el! diente~ el cual de­
tier,iat.Z.,.'b1aela4o eJ1 aenticlo 'ging1VJÜ_. Este hombl"O'.tiene ' 

.· .••.. la t1rut.li,4-..i te alo,3~ elipl~~i.co, ,l.a porcelana o el ,metal 
·que restaura la,:.piez.a.·,d-.~t8J;"l&.·en forma anatdmio" 84eouada• 

. ·. :··. 

OON~RIUOION ~E LA. PRBPARA<JION . , . ··;·:'· ·, .. ; ·' . . . 

La. finalidad ia . iii~~grar los ra~torea.· fu.ndamentalee pa. • ·· 
~a .4e4úoir la m:agni~ .de los 4esgastea yla.posibil:f.;daddi 
.pract,icarl.os, o, .. en ~tru 'p~abras, lá forma. definitiva, o.ue 
h&n·de tener los dientes preparados. considerando la enato ... 
mia dentN-ia, a8! como loa. materiales ~eataurativoa~ Este . 
'11.timo •pecto guarda· fntima· relacidn con 1a preparaci6n: se 

···gdn la funoidn de l.os dientes,}/ puede ,explicarse simultd. = 
neamente. · · 

Ei desgaste en la porcidn incisal u oclusal es semejan 
te para cualquier Sllatom!a coronaria; lo que var.!a es 1a : 
magnitud del desgaste en las demás caras, pues se hará se -

.. gdn la anatomía cervical., como explicaremos al referirnos ·a 
· cada tipo de pieza. dentaria. 

DIENTES CON OORONA DE TIPO INTERMEDIO 

En dientes con anatom!a normal, es patente la posibili 
dad de obtener restauraciones adecuada, inc1uso con materia 
les que exijan un tipo especial en su preparación. 

La anatomía cervical de las piezas dentarias rige el -
desgaste de las coronas clínicas. Al preparar los dientes, 
1os cortes de las caras deberán realizarse en forma ligera­
mente convergentes hacia la porción incisa.1 u oclusa1. La 
convergencia asegura que no habrá obstáculos para la inser­
ci6n de la prótesis. En dientes de tipo anatómico normal 6 
intermedio puede labrarse el escal.6n sugingival. 
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. . . ' . ¡, . . .··. . • . ·. . . . . .· . . . . 
··· .·· .· .. · .. !D la. poroi6n !••·UWJ.ar, · ••:'• ••o&l.6n ~e4• . a4apt&I'•• 

··a ~ui•r U.110 4• · ~repaNOicla, ..• ••a .ou&l.' ••• el máteria:J, 1" 
..... _•s-eatmn.t~~·· · ·· ·· · · · 

DIBl'!IS. ·~· OOROJfAD!· .. ~IPooUADRADO . 
·• ·. : · BJ.. aéaP.te_:en 1UU& pi••á cten~aria ~oli ~to~•~ 

4a aer, .. ipal. que para cuál.quier. otl'O 1¡ipo ele atente, pero • 
el. eaclll:cSn cerYioal · labrado al..n4•4or ••r4 mello· -. •· mplto: 

·. 7, ooneeouentemente,. la repoaicidn prot•aica ·•• elaboraiot · -
oon .faci.11~84.· OWmto 11&7or aea .• el deagaate. ele laa pieseá 
cle11tar1u, tanto _.. aencillaa aerm lu laboree ele labora-

.·torio en 1& conetruccidn ele la prdt••i•• .. 

DIEN~Es COB CORONA DÉ TIPO i?RIANGULAR 

El deagaate de laa parec1H ae realiza hr>;t.r. 1::!""'ntrar 
aubgingival.mente la porción cervical. lo ae labra. escaldn 
aubgingival muy amplio, puea 1110 obligaría a dea¡aetar cle­
maaiado laa caras 'T probablemente ee claflar:la la pul.pa del 
diente. 

En. consecuencia, el desgaste se hará dándole una linea 
de terminaoidn aubgingival, marcando sutilmente el eacal.cSn 
de manera que al.oje el material. que restaure la superficie · 
vestib\&lar de la corona. 

La zona m'8 critica de la misma corresponde a la termi 
nacidn cervical. en dientes con anatomía triagular. -

:: .. ,;,· ... -.' 
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!BCNIOA DE LA PREPARAOION DE.DIBNTES 
PARA. RBCIBIR CORONA TOTAL 

. . L( })r•p&ra~tdll ele Ull. clie~te, para corona total, exige el 
· cl••aaat• 4• :;.to4u llU8 .oaraa~ Segdn ·el 'rea,. cl•b•r' :reaJ.isar . 

. . ,· ·• e• ,1,4eqaate: 1111fióiente que ócupar4·•1 material. ri•t&ura : 
-· · . ctor, 1 en l. ... aoU. veetibllo.r o labial,. ba'brt el• tener••••• 
... ·, peoilll: aúi~,O:P~ ~e3ar :e1 · eapaoio &4ecu&4o,, tm,~epmaa'bli 
. , para o~1ooar el li&t•l'ial ea-t;•:t100. , .· .. ·· ·: · .··· , · ·· ,·.·. .. · 

·. ·. ·· n•. ·ú-ea·éau•·.11• 4•b9/tene~·.en ou~nta."••p•ot~~nte.·~~·=··• . •·· 
· · la · tenwiicidn . cervical. t.· ya que · •a un :tutor 4eteJ'minaftte en 
•.unª· buUJI. l>~•p&raoidn -,. •n: especial·. el paroclonto. . •. :. ·· . . . 

._, .. : .... · .. ·. ·_.····.•· La.i;.~:idnoerv:S,oai·,·.~t;4~.-ac\ierclo ·a:tC'J~·:••te~ia ·.···· 
· ·· ·:J.;•• 4• _ na6t.l!l:\lr~1csn;: pC>r ello n0a .re~erµte>~:a cloe .~ipóe cte.: : .·• 

preparac~_.n:_·.·· ···.·••··· · · · · · .. ,. , · '·• •'·z ·· 

.]. .... Los dientes ·C!Ue reoibirdri ·coronas con base metálica 
.-:1.que. ae someter~ a ia..·misma preparacicSrif· .. compren:.. 
·den· l!i sigW.e:rite·pr6"t~~is: ··, . · .... · · ·· · · . 

·.·'. ª!', cor~na total metálica~· . ' ' ' '' ' ,, .•... ' ' 
b corona d. a oro con __ ·h'enta··da. ª __ cr!_ cl·i· c_·'o,(ven·. eer.) 
e coron~ de porcelana con.base.metál.ic~· 
d corona con base metálica de. oro recubierta de 

acrílico. , · ·· 

2.- Coronas simples de porcelana. 

De lo anterior, podemos deducir, que según 1os mate 
. riales de restauración, hay pocas variantes én la prepara = 
ción. Entre los dos grupos, la diferencia es pequefia, pues 
sólo se refiera· a la terminación cervical, en tanto que en -
el resto de la corona, la semejanza es notable. 

En la preparación de la pieza dentaria para recibir co­
rona total, hay que poner en juego nuestra imaginaci6n, for-· 
mán~ose una imagen de los resultados que esperamos obtener, 
tembi6n los conocimientos obtenidos en la formación profesio 
nal y en los estudios, pues la preparación guarda relación -
con los elementos que constituyen la entidad dentaria. 

Corona total con base metálica. 

Primeramente, .escogeremos 1as fresas con las cuales se 
va a trabajar. 

Las fresas son: 
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'·•. . J)e cono tnv~rt~ao~ de flama y tronco cdnicas con punta 
redondea4a, las .haJ1 en el mercado. en dietintoa didmetroe 7 
001( P•ctueñoa var1~1:•• en la to.rma. 

. . .. ·.·. Oo~id.ro ~ue el inatnalnentai cortante expueato, .. ee su . 
. fioie,nte· para ~ca.ui•l'. poeibi~i,484 qué pudiera .plantear· uña 

.... P~•••jl~tar1e.;q,ut va·•. p~eparar•e·para recibir col"On& total.. 
•.f.,~ta• ~ •.. 1'~~J>8.r&;ci~~.· .·. ·.· .· .. · ··., . .· . 
. .. ·, .. ·•, ~O..;;~..o~: ;~ia, ~· 1 ... ,pl.SU 8Uperioree1 •DO ~bft~te9 
··.tabi'n · 10· podemos hacer• ·en. pi••IUll 1Dt.•~1or•••· 

·. ·~~P~'°id~ .4e pi.laa,a11terior••~ ·. .. .. . . 

• :'.':, ·"~'°J'C» :.~~~/'· .~U: i.·:.<tr•••: 4j ·oolic). ~~iot14~.•: . A ito!i ·. . 
. tinuaotdl:lr'•·<>)i••"'8l'•mo•;:.~1.'~~.~· .i11ta/ tr••~; ..... priJD•ro .·.•P••.! 
r~moa. •.+ 4••s-.te e~ la.' J>ái't• incisa).• ~ :t;antq; ~~iao::·.~equiera -
la preparac14n, pero sin·. 11egar a abarcar lo que ·considera. -
~os · neceaa.r10 .·.·p~~. el' .tinaJ.:· de la .preparáoión. · · · · · ·· · · · 

~: . . ~oat.er101"1nante,. llevSmos Íos. cortes a las caras vestibu 
lar ;v paJ.atino. · ·· · .·.. : . ·.· > ·. · ·. . · ·... . · - . 

. Se púede apreciar; .1a posición' de la freaa en loa . éorteé · 
ao.bre vestibular Y' pal.atino, observaremos los cortes real.1•! 
dos con la fresa de cono· inver:tido. 

. Vámos a proceder. con el. ·desgaste de caras proximales 1 
la terminacidn cervical de la preparación •. 

Con la· fresa de flama, comenzamos a desgastar por vesti 
bular Y' profun.dizendo segdn . se necesite, 'y se continúa el. = 
desgaste alre<l.edor de toda la pieza; podemos observar los r~ 
sul.tados obtenidos con la fresa de flama. . 

Se form6 un esoal.6n achaflanado desde la parte incisal, 
hasta la tel'lllinaci6n cervical; en la parte cervical tiene si 
tío subgingival. · -

Posteriormente, formaremos un esca16n achaflanado y lle 
varemos el desgaste de la porción cervical realizada, en la­
t'orma que pu..eda orearse un escalón achaflanado que tenga una 
situación más inoisal que la terminación cervical efectuada. 

Al hacer ios desgaste, iremos profundizando subgingiva! 
mente, y, contorneando la pieza procurando que el escalón a -
chaflanado tenga bisel subgingival. 
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Una vez .. que realizamos la terrninaci6n en cervical de 1.a 
pieza, lo miamo que en todo •1 contomo del diente •. •ato 
debe presentar una auper!'ici• ter•••· · 

E• preoi~o·quitar ariataa.7 bord••.a.sudoe y tenemoll 
· lista la pr•'P&raaidn para recibir la coro~ total. con ba 

·• ••· aeUlioa~ · .· . · · ·. · · · · · · -

. Pa!PARA~IO?f .DB PR•OLAlUS 

·. Balpe~areínoa ia · pre~ar-acic5n · 4~ · p;emolaree ~on · 1a ~· fr.! 
ea. de cono invertido.• .. por au cera oclua.al, · aproxima4•en 

, ,. t• wa t~~oio 4' .i,a corona. · . ..·· .· · ·... -

:? .... , ... ullll· ri~r:ea1is84o'·~~t.C,e~'.corte• •.•procedemos .a·. ce>ntinuar 
••COI\ loa .cortea·.·en 8U oara.'·ye.tibular· 't pal~tin&hacia la . 
. ·· porcidn oe.rVical, he.8ta· el borcle·libre 4• la uicia •. 

·· · ... · Proceét•r~mo• a: uaar ia t'r••li c1e t1ama i empezaremos 
.... loa cortes én caras proxillialeá, "y continuamos los cortes 

·. ·:por vestibular ·7 palatino. ' ·. 
"' " : ' ., ,, : . ' 

· Contin~do. el. corie por cervical, profundizando sub 
'gingivalmente un peq_ueflo biael,alre4edor del premolar. ~ 

Una. vez realizados . este:> a cortes, continuemos el des-
gaste con la fresa tronc.6nica de borde redondo. . 

lbpezamoa el corte por todo el borda cern.oal a ni -
vel de la enc!a por toda la pieza, haciendo ligera pre -
sidn en cl.i:reccidn aubgingival., para labrar en forma final 
1.a ~:;.·eparacidn del premo1ar, para recibir una corona to -
tal con base met'1ica. · 

PRZPARACION DE MOLARES 

J!.mpezaremos el desgaste con una fresa de cono inver­
tido en la parte media de l.a pieza, y.· llevamos el. desgas­
te mesiodistalmente. 

Continuamos el cor1;e por vestibular y palatino sin 
llegar a tocar el borde libre de la encía. Con 1.a fresa 
de flama continuam9s los cortes en caras proximales, y -
por vestibular y palat~no, llevando el corte cervioalmen 
te, ht>.sta. formar un pequet'io bisel. subgingiva.l. -
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.. seguimos e.1 corte con 1a freaa troncocónica con bort• r~ 
·clon4o para•·tormar el. ••o&lcSn···au'bg1ncival ••.. Con &ata llima tr~ 
aa, repl.U"isamoa laa plll'e4ea 7 la. oara .. ocl1111al 4•· 1a: prepara 
o16n, el.iainanclo arietu 'i rubooicla4eai 1.a pieza que4a u.ata-
.para ·recibir una.··.cubieri& to"t;al. .oon bue. aetG.ioa. · · · 
- .,. .· . . . . . . ·-. -

'' ' OOll()HAS DB POROBLAHA 

venta~ .. ae 1a oorona 4e · poroa1.n&~ L 
.'.< '."' ,, ..• -. - ••• - ,·,.·.. • - .. •, - · ..•• ··.·-' 

., 

. · .. La. o~~na el• P~l"oelana rtnbae.'.to4oa lo" requiei~~a,·para ~ . 

.. una exo•:i•n~•> reetauranci.dn 4entaria. · .· .~i•n• caraoteriatioal! 
·. <eat•111ou cSptiau 1'1' owm4o :· ••· oolooa eobr• el c1ien.te 1.•bic1 .... 

.• e,,..41,·pr'~º• ,.;a,·41~ ~c»~oa.lo•.,:•1i•rial•.• ;q~'9··••·••J»J..••-"n' · 
·· ·· 04ontolo~a~/.e1: ctU:• m•11o~_;P4t.r~u4ica, loa. tej~c!oa1l>,l~o•l· ... P, .. 
. ,· qu.•·.·.··1»·ro··· " .. ':l. ce i .. rr. i. tac .. i. cS~·g· ingi··~.·.· ·.• > P. o.r ··º°'.~. · ... ''.i:.:part .. ··.· .•.. • .. ·11·. i•• r. •.• .... i .... · aten .. ·. • · .· t~ -1 .,efecto oorroaivo ele ·1011 lfqUi~oa ·l:ní-oa1~9(no.·•autn :ele• .. 
· gaate.mtt,c~oo por el. cepillado ni por ,l&.Jll&8ticacidn~ ,au'~au-, 
.pe~ict,e 'O()ne•rft, la: teraura bril.l~tez,. · au color p~:runece. -

·: iJ1A1 t.•J'&'blé · a ' .. trari• dé . loe:~afto• · -, , . por ·ende,.· oonaena · eu. u- · 
···pecto :e•t•t~oo. por tiemp0 ·indefinido; oareoe··ae elaatici4d.,. 
1o que la: oonñerte en.el ••3or, protector '4•. la clen:t;ina 1' .,la· 
pal.pa, . clrcuutanoia que•. Uni.daa a BU11 propieclacl•• , aielmtee ¡ 
contrarresta los. posibles cambios 'clebj,doe .-,&l.teraoionea t•r-. 
meas. Bata dltima propiedad. eata'blece una 1 diferencia rd.1 - .. 
cal·· con .. Cual.quier materia1 de restaur~idn iaet'1.ioa. ·.AAemú, · 
de lo indicado, la porcelana se 94apta f'6cilllente a lae moda-

. lidadea pecu1iares 4• 1a ocluaidn. · · · 
' ' 

Para que las ventajas enumeradas se pongan de.nianifieato 
ea preciso que la reatBuJ-&Cidn con corona ele porcelana ee 11! 
ve a cabo coabinando los requisitos •iguientes: ~x&()titu4 en 
la realización del trabajo, preparaci6n minuciosa, impresión 
adecuada, y, una vez terminada la prdtesia, adaptacidn perfec 
ta en el diente preparado. La fragilidad ele la tunda ele por: 
celana exige clel. operador la m4s ~uidadosa manipulaci~n con 
el fin de evitar fracturas, sobre todo loa bor4esi tambi'n de 
~er4 tenerse la m~or precauci6n al. probar su colocacidn en = 
el diente y al quitarla del mismo, asi como al desgaetarl.a -
cuando deban real.izarse pequeaoa retoques en los puntos de -
contacto 1 en el borde incieal, y, por dltimo, en el momento 
de cementarla. Teniendo en cuenta la polibl.e fractura total 
la p~esi6n que se ejerza sobre la corona de porcelana deberá' 
ser exactamente la necesaria. Sin embargo, una vez colocada 
correctamente, la base de cemento 1e confiere enorme resisten 
cia. . -



,•'; .. INUIO.lOIOHES Y OOlf'tRAINDICAOION·r;s 

.. ··• Eete tipo, 4• restmiracidn tiene inclioacionee especial•• 
.en 1nois:l"f0e, euperiorH • · inferiorea, ,n 4ie1i••·.oon órgano 

.. pul.par 1alu4abl• o .en loe cnaal•• •• ha eteotua4o trat•iento 
ele 'en404ono1a. ~-· utilizar•• •n loa oaninoa aimpr• c;ue · . 

. . . · no ,:;eq,1r11aenten.4eliocluion••. que .. pwli•:l'Bn. poner en peligl'O· 
· .. ~. oomenacidn integral..·· t.u' pi,esu . ~entariu PC)•t•rione 
titnnl'\llUl auperficie .4• ~ticacidn exp¡eata al·efeoto.4•-

•.· f'uerzu que ·exceden ele la reeiat.enoia ·ele . la porcelana eiaple 
-, au. con~ol"DO oot"Onario dificulta la .preparacidn .adecuada. 
La .aonna 4• pc>rcelua ••t' oontrain41ca4a en la 'reataura -
oidn ·: 4•: preilolaree: 1'. iaolar••·· La pr4otica ba 4eaC)str84o que. 

· '. Cidll~ ~,.uto •• 4tt•áaete •pli.••nte: el diente . para. que la res . · . 
. . ·t-aoidn aan• ·•n ·•.sroaorl ieta. pü•c1•: .fra~turer•• i .ya··· que .. ·10:;. 

premolar,• 1 mola.res talnbi•n 'toaan Parte activa en·1a muti-:-
. cacidn 7 .la porcelma n0 tiene bue acleouada ele sustentacidn 
para 10J)Ortar · lu presiones . a o.ue ae ·ve . sometida~ 

. ·. ·~ando •11 ilidiape~abl~ una ~eetauracidn eat6tica de -
· prnaclare~ 1 molares· pueden construir•• corónaa por otro pro 

ot4i.miento t6onico .o.ue posea l_aa ceacteriatioaa cleaea4aa; : 
la corona de porc·e1ana con ·bue metálica ea la·. inclicada en· -
di en tea posteriores. Se recordar4 <!\18 . la preparacidn porce­
lana con baae metálica es por completo diferente en su por -
ción cel'Vical. · · 

En. W1 plan de traba~o puede recurrirse a la corona sim­
ple de porcelana para incisivos, siempre que sean de carác -
ter restaurativo indiv:l.4ual. 

La prepe.racidn del diente para recibir una corona sim -
ple de porcelana en etapa inicial, es semejante a la utiliz! 
da Jl&r& una con base metilica. La diferencia entre una y -
otra estriba en el escalón subgingival, que en la corona •1!! 
ple de porcelana tendrá Wla angulaci6n sin bisel con rela -
ción a la pared, mientras que la de metal tendrá un esca.16n 
acbaf1anado y biselado. 

El escalón debe tener con referencia a la cara prepara­
do del diente, un ángulo mayor de 90 grados y menor de 110 -
grados. Ello facilita las maniobras clínicas, así como el -
procedimiento t~cnico en la elaboración de la pr6teais. Asi 
m~smo, indicamos que las paredes de la preparaci6n deben te­
ner ligera convergencia hacia el borde incisal. Tratándose 
de un diente superior o inferior, el borde incisal rebajado 
debe aer paralelo el normal.. 
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.. · .. ·.·. , Otro aapecto que debe considerarse ea que el tercio 
ce~~ai, óorreapondiente:.oa la,cara pal.atina o l~a].,. debe 

:ser P&l'alelo' al. de la: cara veatibular• El estado. eapecie.l -
. cle.;.la pieza .4entári.a que. requiera de una.cubierta tot.ai pu•-

48 ·aer·.U.tipl•t eeto •• a conaewencia.4e cariH (!lie abar - . 
··q~9'1'4iatilltu poroionee 4• ·1a 11iamar ¡K»r ,fractUJ:'•• 4• ~- · 
loa, o 1t0roionea 4el 4ientei·.trewaati•o••·como reau1ta4o 4• 
tratementoa en4~46ncico•>4oD4e, eean·tn4iapeneal)l•• un poste. . 
inaert¡ado en el &rea r84icul~ qu~ .re})Onaa.l.a, P,OrotcSn ~ºroft! > ·· 

· r:i~. p~e-parad.•t . 1. . en . ocasione•, por moti vos de eat4tic~, ·· - .· · 
.' ~an~o •• 4eaean 111ejora,r táma.flo y oolóraci6n de .. loe dient••· 

PRSPARAOION DB U1f DIBN'!Jt.ANTÉRIOR';~~A REOI~IR OOROHA 
.·. DE POROILARl:. '< . 

. , 
: ·.• . .. · El inatl'\Jlllental. que ae re·q~ie~• /'P~a la pr~p~_i.~~idn de 

: )üna corona ea e1 aiBUiente: · .oono .invertido largo, freea en 
'flama o 'punta de ltlpiz, fresa tZ.Oncoódnica con· borde plano, 
~reea ·tipo barril con borde plano 1 . fresa carburo del mime-
~ ~- ' . . . . . ... . 

Se inicia. el corte en incieal oon.lafresa·de. cono·in.:. 
vertido largo. Despües ·se coloca ·la. fresa en· la porcidn me· 
.dia .de la pieza haciendo ligera presidn hacia el inte_rior : 
de la misma, se labra un surc~. · 

Una vez tenninado 4ste, se guia la fresa ·hacia distal y 
se corta le. porcidn del esmalté correspondiente al tercio me 
dio, cuidando de no desgastar las pi;ezas o:>ntiguas. Conti : 
nuemos el corte hacia gingival sin tocar el borde libre de -
la encía ~ prolongándolo todo el tercio cervical. · 

P~:::amoa a l.a cara pal.atina, iniciamos el surco inciso -
. gingiva1 1 lo prolongamos hacia las paredes proximal.es cuidan 

do de no dañar las piezas contiguas, pasamos a usar la fres'ii 
troncocónica para desgastar las caras proximales sin prolon­
gar hacia subgingival unifonnando el escalón cervical alrede 
dor del borde gingival. -

Una vez realizado ásto, procedemos a usar la fresa ci -
lindrica de borde recto para realizar la profundización de1 
escalón. Se inicia en e+ esoaldn más próximo al borde libre 
de la encia labrándolo a su rededor y profundizándolo ligera 
mente en l.a cara proximal. Conservando la posición de la = 
fresa en l.a porción vestibular, se ~rolonga el esca.l6n hasta 
el borde cervical del diente en la cara palatina. 

'"·.,' 
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. . ~ealizado el esoal6n aubgingival que tendral una angul.~ 
" oi6n aayor:4• 90 gr~os con l.a pared,- cleberdn suavizar•.• laa 

. ·.porciones. 4e··1aa paredes· del diente .Para unitormarlo, y qui­
't8lll0• todo el. te~i4o que ri.o ofrezca resiatenoia •. ·· Realizado 

·•ato, ten.a• lieta la preparaci6n para recibir la corona -
·. · .. · e imple . de porcelana¡¡ · · 

'.\'·. 

·· . La ·corona· ooni mlclieo'cle .. .m.ai..- •• utUisa m loa clien 
teil W7 4eátruiclos pa.ra conatl'\lir ma'terial eufioiente qu•.: ~= 

·.. permita cleapi6a preparar una coJ'C)na completa. LOa cli911te• · -
·· .. viw• J' .. lo• 49.sYitalizadoa c:tu•. Mil ·tenido .trataaientó en4o4!n 

oioo, •• pueden r•coutr~dr con eata t6cnioa~ . Bl proodi' "!"-

·. · · ·· miento, ·•in ··eaba:l'go •> e• : apl~oa con aü frecumoia en loa a-
lares.· .··· · .. ·.-::.~ · · ··:· .. ·•·· .. :: ······ ... · · ... .. · · · 

.':·,,·." 

. . . .la una aituacidn oarac~erietioa p~a este tipo: ·4~ ;!St!U 
raciones, un· molar ··inferior, con. un.a·· amalgama·. ae110-oclúaodie­

• - ··tal ·~. grande 1 con la cdapide meeovestibW.ar. fracturua. 
Se retira la amalgama1J ee elimina laC\lapicle veatibul.ar 

restmte por· ser JllU1 :tr."11 1 •• qui ta todo •1 esmalte 46bil 
.de lae cdapidea li.n¡ualea. Se perforan clos llC'l;i•roa ·en .1a -
dentina, en poaioidn tal• que se evite la aproximacidn · al ·te­
jido pul.par, y se cementan. dentro de estos Bglljeros pernos -
de acero inoxidable. · 

Se alisan los márgenes ele 1a preparacidn y se elimina -
todo el tejido frágil. Se adapta una banda de cobre bien -
ajustada al diente y recortada 1o suficiente para que e1 dien 
te pueda ocluir. Se agregan las bases de c.emento neceaarias­
para aislamiento t'rmioo y se condensa 1a amalgama· dentro dé 
la banda de cobre, empleando cualquier técnica adecuada. Vein 
ticuatro horas después, ae corta 1a banda de cobre y se reti= 
ra, f se haca una preparación, para corona comp1eta, s~guien­
do los principios normales. Se puede uaar un m1m~ro variable 
de pernos de acuerdo con el grado de destruccidn del diente, 
pudiáñdose colocar hasta cinco o seis en un molar grande. 

Se necesita planear con atención la posición de los per­
nos, y es escencial. comprobar radiográ.fioam.ente la dirección 
que sea más favorable. En los dientes inclinados hay que ha­
cer un análisis meticuloso de la direcci6n de los pernos para 
evitar que afecten la pulpa. 
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'l!OL'\ DE IMPRESIONES CON ANILLO DE COBRE · .. 
E'n primer lu¡ar •• neoeai ta ••leooionar el millo el• -

~obre del tmaaflo adeouado, una vez realizad.o ••to, prooe4e­
ao• a· reoortarlo aip1mdo la forma el.el cuello clel diente. -
•n oue•t:ldn; para no· luttaar lo• te~i.doa blando• a4)'aoente• 
cuando ba quedado perteotuente 14.ap"t;'ado. a la ton.a 4•1 -
diente,·. ee procede •f••tonear ·J'.·.eliainar .todo• 'lo•.• tilo• - · 
4elanillo.4e cobre 1 .en el .•xtreaoopueato •• tw.o•n·un& •! 
r~• de oortee, to:rmando pec¡ueflu lensu•t•, dobJ.••• •. 1•. -

·.· laguet• hacia . atuera, .. para oomo414a4 :del· oper84or, al · -
•~•roer l.a prHidn con el cled.o .aobre el. anillo ele' cobre, .,. 
4_.'8 ••tu ~•nsu•~.ail. iao• servir~ para unipul.U' ~1 · ani.llo 

•.. ai··oar~~o.•·cson. maeatro material cte.j,apl'.e•idn· aeleooionuao 
· ••te·,. t•bi& para retirarlo, ra q1l• ai.:lo preaionmo9 por 

loil le4oe .podr!•oe deformarlo J' por oonaigu.iente,. maestra . 
iapreei6n J& no aer!a lo fiel . que requiere un traba~o tan -

. 4elicdo 7 tino como ea la .pritHia~. · · ·. 

· .. >(~.? ·· .par~•· to~ar.una Ül~r~llicSn•. con 81U.1io·· c1•Ccobre, pocleiloa• 
r.11ouri'ir. al• empleo de ~. ctivereóaaate~ialea ele báprea16n, 
tales como eilic6n de cuerpo peaado• buielide. polisulNro •· 
hicll"ocoloidea revereibles.e.incluap los compuestos zinque~ 
U.coa.· ·· ... · 
-· ·:- : •. ' . -·, :-:-- - o . - . - ". ~-- -·. ·, • • 

Con ailicdn'cle cuerpo pesado~ 
• • 1 

se toma una porcidn de ailic6n. al cual. ae le agregan· -
:unas gotaa de catalizador;· el oper&f.!or manipula •ate mate -
rial con · lu ·manos como si lo esturtera amasando haeta que 
se incorpore perfectamente al catal.izador en la mua del ai 
1ic6n, el cua:L deberá tener consis~encia migajonoea, proce: 
deremoa a cargar el anillo de cobre, lo llevamos al .cliente 
previamente tallado ~ presionamos el extremo abierto con el 
dedo para que no ae clesalo;te completamente el material de -
impreaidn, pero sin ejercer demasiada preaidn, puea no de;ta 
riamos salir loa excedentes del ma~erial, una vez que hemos 
comprobado Q.ue el silicdn ha catalizado lo retiramos, saca­
mos perfectamente la impresidn 1 hacemos lo mismo .con el -
diente preparado '1' procedemos a eapatu1ar un poco· de aili -
cdn de cuerpo ligero con su reapec~ivo catalizador, una vez 
que ~sto se ha preparado perfectamente bien, llevamos una -
porción suficiente a nuestra impresidn y colocamos nuevamen 
te el anillo en el diente en cuestidn, y si por alguna ra = 
z6n hubiera faltado un poco de material de impresión, al rec 
tificar1o·con el silicdn fino, se llenará este espacio y -­
tendremos una impresidn de muy buena calidad y muy confia -
ble. 
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Oon-hule clePoliaul.furo • 

. Une. vez que tenemos bien adaptado nueatro anillo d.e co 
bre, 11aeuemos 4el tubo 41epenaa4ar un poco de paata baaG i 
otl'& porcidn el• pa•ta. catalizadora •obre una 1oset11. perteo­
taente U.Jipi• 1' prooe4emo• a incorporarlo· con. la '••p,tula 
1, lu ~o• putu huta 1ograr un color hollog6neo •. cv.an4o be 
llOB. obtenido ••to, proce4811'1011 a aecar perfectaente .bien li .. 
preparaoidn,-r· a oarprel anillo .ele cobreparaimpre111onar 

/ , ·~ cliente en oµe•t16n, Jm.ciendo una .lifer11,,_pre11cSn CC)D el.•·· 
-~•4o 1'· 4e~an4o que •ala• el ezce4ent• . •l material, de ~PI'!· 
ai~n, cwm40 ,el -t•rial ba alcanzado. au .catalisaoidn;- pocl! 

· aoa re1iirar el, anillo del · cliente ,. prooe4emo• a correr nu ... 
•ro 4a4o incliviclual de1 traba~o.. late· material ele iaprea1Wn 
tiene como el·ailiodn clensi4a4eil dit'erentea,.y ••puede reo 
tifioar csomo la t•cnica 1111terior. · · · · ·· · -

Bat~ material lo podemos encontrar en. d~a denaicladee • 
al igual que: loa ailicones, t_emb1'n lo podemos re.ctific,u- -
como tul cleaorito anteriormente • 

. . _· .... ···. 'faÍnbi4n existe una ;termga para llevar el material. de . 
imprellidn a los lugares niás profundos de su es.vi.dad •. 

Oompue.ato• Zinquendnicos. 

Estos se preaent·an en el. mercado· con dos paatu que ·­
vienen en dos tubos dispensadores, sobre una loseta limpia 
se colocan cantidades iguales de pasta base y pasta catali­
zadora, con una espátula se mezclan las dos pastas hasta lg, · 
grar un col.or homogáneo, habiendo logr~o .Sato, cargamos -
nuestro anillo de cobre, secamos el diente e impresionamos. 
Esperamos a que solidifique el material. y lo retiramos. Co­
mo en los casos anteriores se procede a elaborar el dado in 
diVidual de trabajo. -

TECNICA DE IMPRESION CON SILICON Y PORTAIMPRESIONES 

Manipulación. 

Este material se puede manipular en una loseta con una 
espátula, o bien con las manos; cuando se hace en la loseta, 
se le hace una serie de muescas con la misma espátula, y se 
agrega el liquido catal.izador sobre las mismas con la espá­
tula y se agrega el liquido catalizador sobre las mismas 
con la espátula, lo mezclamos hasta que el catalizador que­
de bien incorporado en la masa de silic6n, si el material 
lo manipulamos con las manos, lo tendremos que hacer como -
si lo estuviéramos amasando para que el catalizador se in -
~orpore bien. 
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vna .·ves losrado 6at.o, llevamos la pasta de impreeidn .. al por 
tatmpréitionea, el cual intro4uc1remoa en la . bOca para illpre 
aionU" ·· 1a region que· noa intere•a, 1oa cliente•· que vamoil . a 
iapreeionar, ·deben encontrarae limpio• de. saliva, r• que 6,a 

. · ta ocupa 'Wl espacio 7 la illpreaidn no tenclr' la. fi4el14a4 -
: 'requerida. · · · · · 

. .· .· B8per1mo•· él' tiempo eutioiente para. que. nv.e•tro .11at• -· 
rial4eupreaicSnpol:lllel"ic• aoapl•t•en-ce y. aat poderlo rt 
tirU''~e la· ca'V'i.4a4 .oral., po•t•l"iomente. ••caremo• 1•. 111pr¡ 

. aidn·. coa lir.• a. preaicSn 'T. proceclereaol! ·•a rebuU'lo con m "" 
ailiccSn. de cue:rpo. ligero, el .cual •e manipvl.a 1owe·.11na:.lo• ·· 

·. aeta. con. una eilpl.tuJ.a; taab1*1 ee 1e ~ega oatalisaclor ., -
····• ae.o:La perteotaaente· bien, .huta que la tota:U.cla4 .cl•l. ca 

.. :· t811s..tor •• haya lllco:rpora4o, •• coloca sobre J.a illpreei.ón 
. . .·.· . primarta unª porcidn 'de ··~· aateriál ;y· secamos. nuevamente 

.· loa.·· 41mtla .. que . ;t.nte~eaan:·~n la, impree~6n• lle't'amo• D1i•~ - · 
mente' maeatra impresidn· a :su póaic16n original; dentro· de· la 
caVi41Ml oral, esperemos a que• ¡;o;iiaer~ce · ea té ·material. pa­
ra retj.rarl.o ··de 1~ boca. L•varémoe nuestra impreei6n 1. P1'2. 
oecle1'ta01 a correrla en yeso; . ••to lo podemos hacer en dos :to:rma.í: . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . 

·a) •• Se p~epara el yeso en la tasa, •• espatula y •• -
Vibra, •• toma una peq~ef1a · cantidad con la eap6tu1a, ee co­
loca en el. extremo de la impresidn. vibrándolo para que· el -
yeso vaya llenando las huellas de;jadaa por los dientes del 
fondo hacia la superficie, con ~1 fin de que no queden bur­
bujas de aire atrapadas, una vez que las coronae ee han lle 
nado compl.etamente, se colocarán unos aditamentos llamados­
dowers-pins en l.as coronas de los dientes y se espera a qu.e 
el yeso trague. 

En los extremos del modelo, se hace unas muescas para 
que el.. 1eso que va a formar el zócalo, se adhiera al yeso -
qu.e se colocó primero, se coloca un separador yeso-yeso so­
bre e1 yeso en donde se encuentran los dientes que nos inte 
resan y se procede a correr el z6calo o base con yeso; una­
vez q\1e fragu.e áste,. se podrá retirar el modelo del portaim 
presLones; seccionaremos con una segueta de joyero la prime 
ra pa:rte del yeso y así podremos retirar como dados indivi= 
duales de trabajo los dientes preparados, para realizar el 
mode1.o en cera. 

b).- La otra forma como se puede hacer el corrido 6 va 
ciado de la impresi6n, es preparando el yeso y colocando = 
una pe~uefia cantidad en el extremo de la impresión, Vibrando 
hasta que se llenen todas las huellas dejadas por las coro­
nas de 1oa dientes e incorporar el reato del yeso, formando 
-wia base, 
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µna vez fraguaclo . el ID1mo, 11e retirará del portaimpresidn 1 
•• reoortar4 en una rec.ortadora para yeso, y se har4. una -
guia oonyeao tipo beta o blanoimievea colocando separador 
7880-yea~, una ves>que el 4ltimo ha fraguado, ae retira el 
aoclelo ele tra'ba3o 1 "proceder•oa a seccionarlo con una se -
gú~ta 4• ~01ero • . · 

!BClfIOA DE LA DoBLB IMPRBSIOK COR SILIOON . 
. DB OUlllPO PISADO 

.. . .. ~ ~l~a()id~ se: h~r"- ~omo el c&eC) ante.Z,t,or, con · l'..a 
manoa en .un.a loa.ata, una ·ve• que 11e;:n. incorpor~o el cat ....... 

· .. · . ~~zador,. •• proceder' a hacer con la.mua una ••P•cie de -
'. ~qr()que,. eJ.ar•~··., •• oolooar' en 1~. boca llC>bl'• la piezu. 
: por,, impreaionar. li~ lllplear portai.mpreaio11ea, una ves que -
: ~~~~'. ~bierto ).ae pie1111a: que .. nolÍ J.ntéreaan• · 1•· augerillo•. · .. ·· 
. ·"1· p~i8rl~•. ctue:;.c1•rre·: .. •1i .. b4)~a.:1 11\leÍ"da l~ m~~,·~e¡. •. 11111c6n, 
.:••·,,ap.ara .a que .p.o1~erioe · 1 ·a~ retira de .. la· ~ca1 . con aire 

&>P,reaidn, aecaremoe n.ueatra .. impresidn .. 7 preJ>al'aremos elai·· 
l.icoc5n .de cuerpo ·l:lgero. · para. coloc&J;'lo en la impresión pri~ 
mari~, lo lleyaremoa n11evame;nte a la boca del paciente, lo 
,locamoa, en 8U lugar 1 nuevamente se le sugiere al paciente . 

· . que mue~a, .esperamos a q~e t.ermine · 1a pol.i!llerbacidn 't re.;. 
,:.tiramos nuestra imJ>reeidn 4e la booa •.. Con ea:t• tipo de im­

preaidn, primero l.os montamos .en un articulador 7 a1 abrir 
· el articulador automáticamente quedan los modelos en oclu -
'ai6n, y puede ser retirada la impresidn. . .·. 

T6cnicas con jeriga de presidn. 

Esta.técnica se realiza con silic6n de cuerpo pesado y 
una jeringa de. presi6n para comp6sites. 

Preparamos el material. en la misma· forna que en las -
dos técnicas anteriores y colocamos un poco en la punta de 

• la. jeringa,· la cual se lleva a la boca y se em!le~ará a in -
yectar el silic6n en el intersticio gingival, una vez reali 
zada esta operacidn, tomaremos una impresión ya sea con port! 
impresiones o una doble impresión. · 
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POS'? ES 

La endodoncia •• la rama de la odontología, que ti•~ 
ne por ob~eto la terap6ut1oa de los conduotoa·rad.ioularea.· 

. . ·- ·. . ·- . ,. 

. . ,·· .. • . . Bl trat81Riento en enclod.oncia cónaiate en vaoiallliento ,· . 
prepazó&cidn 1. obturactdn ele' loa conductos enfermoa,. para: -
•liminar •l estado pato1681co. . Un tratUU.ento encl~cldncico 
aielado · norilálisa el cliente ·a:tectaclo. en lo .referente a . 1• . 

, .patolog1a pa1par. Sin eillbal'eo, eata internncidn por. si ~ . 
eola; no . 4evu.el .. ·el fwloionaiento .. nol'llal 4• la pi••• clen• .·· 

.. tad.a. · BD·oouionea, ·1a. 04o4onci& ·ae practica.por ·.neoeet ., 
'411111•• protillic••· • en: Jnalpú ealuclablea. . ... ·.•. .: . •' . '·· .'7 

. Las 1.-aiortea }IÚipe.re• ao~. frecuentes J' ·ob~dec~n a 1IUI mu cliveraá.a cauaaa. · · ·.· 

· · .. ': ii in.t.erVenir en lóa' .ooD.ciúcte>a ra4:1.cUiare8~ para ·10 - . 
·grm-· e:i:. aeoeao .a la ·cavtcla4.pUl.pB:r · •• necesario·. eliliinar:te: 
~ido.' clenta:rio.. Ello •• 'aplica cuando _la lesi6npUl.par:no~ 

· •.• consecuencia ele cleatZ"Uccidn coronaria. Loa caaoa en ·. -
que •• couerva: la integridad .coronaria, . puaclen conaid•r&E 

.· ee dpttmoa pa.ra · tratamiento radicular~ En estaa oirc\Ulll -
.tanciaa, ldgioo e• o,,ue una .ves realizada la. terap•uticai aa 
habr4 cleatru:lclo dicha integri.clad. . Son pocaa laa ocaaionae . 
en que conserva conaiatencia adecuada el 4.iente eometiclo a 
conclucto-tarapiá. Casi aiemyre es necesario reforzarlo pa . · 
ra conservar la integridad coronaria durante la f'uncidn. "".' 

Se sabe, así mismo, que e1 tratamiento· no afecta ex -
clueivamente los conductos radiculares, sino ctue signif'ica 
el vaciamiento total del aporte de los tubillos.dentarios, 
ya que au fuente de aislamiento es la pulpa. Si se llevan 
a cabo sobre el.diente las operaciones necesarias para la 
reconstrucción dental, la porción coronaria será demasiado 
d'bil para sostener indefinitivamente a la prdtesia. 

Lo cormm es que las piezas dentarias tratadas endoddn 
cicamente sean aquellas en 1as que existe destrucci6n coro 
naria. Si a estas circunstancias se suman las consecuen = 
cias de la labor que requiere la Freparaci6n de1 soporte -
de la prótesis, se torna sumamente débil el mufión. Esto -
debe considerarse sobre todo cuando el diente tratado ando 
d6ncicamente servirá como pilar de un puente o como parte­
integramente básica de una rehabilitaci6n. 

Al establecer el diagnóstico indivit\\tal para un dien­
~e. e¡ tratamiento o.ue de él derive debe cubrir las neceéi 
dad es del mismo y de 1a arcada en su totalidad. Se a abe = 
que la mayor parte de los dientes cuyos conductos radicul,! 
res han sido tratados, ofrecen porciones coronarias por po 
~aa posibilidades de reetauraci6n, si n~ se refuerza el = 
diente preparado. · 
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En consecuencia, es indispensable tener presente que 
el trat1111iento en4oddncico debe.satisfacer loa requerimien 

· toe que ez13a ul"toeriormente<mia corona acl•cuadaa por ejem':': 
•i la obtliraoidn .. hiciese con un materia:¡. duro, como un · .. 
cono 4• , plata,···· aeria llUJ'. , ditlcil. la delio bturaoidn . parcial · 
.n•oeearta.para. oou'Uu.ir el •poste. . ' ·'. 

. . .. t.a.•·co~~nienoia ·de, reforzar .. · el, .. JIUfldn ··. 4entario con .·un 
.po.at• ancla4o:en parte del:oon4uotól".a4iCNlar1 ae:poned• 
manifiesto por la, eipient• rascSns ~. e1.· ell4o4onoililta · ob'Wra · . 

, aproximad .. ente. el. :tercio apical clel, conducto, J' el reato 
· . coronario 481 miemo, ee :utilisa, para e:i: ·ancla~e del poeté. · 

·.,················· .. ~'~.1;~· eri la .. porctdn cor0mlr1~ 1"•~ti~e .·1a····tol'I\&-. 
de un cliente preparMoL el .con~unto•: tona parte de una uni 
484 inalterable• .Beta unida4 sirve cómo baée para los P1'i 
ced.imie~toe ulteriore~; exactamente como •1 •• tratue de­

·• la prepar'°i4n real.izada en un diente oua C()fteerva la vi ta 
liclad pul.par. · · · · · · · -

. . ·Lo tunctaméntal. ea <iue la tuncidn •c1el. poste anclado, -
en el conducto radicular sea indepencli.ente del prooedimieil 

· to al que se recurra para restaurar la porcicSn coronaria. -

La fabricacidn de un poste en un diente unirradicular 
es sencilla '7 r4pida. En los birracli.culares o trirradicu­
lares habrá que tomar en considerac~dn otros factores para 
la inserci6n del mismo en los conductos por la falta de P! 
ra1elismo oue existe entre ellos. De todas formas se bus­
cará la mañera de resolver estos problemas con fórmulas· -
sencillas en la elaboración de postes radiculares. · 

Se han ideado muchas mo.dalidades para la construcción 
de los postes. Algunas han recurrido a elementos prefabri 
cados, otras son elaboradas indirectamente, y por último,­
algunes recurren al m~todo directo. 

Elaboración de postes. 

Oon U!ta fresa de diamante troncoconica se empieza a -
desobturar el conducto radicular en forma directa, esta -
fresa nos permite ir retirando la gutapercha sin riesgo de 
una perforación lateral en la raí~ que traería como conse­
cuencia la párdida completa del diente. Se realiza la ope 
ración de desobturar el conducto en forma directa retirenao 
en distintas ocasiones la fresa y observando la continui -
dad de la gutapercha en el conducto radicular. Hay ocasi~ 
nea en que la hechura del conducto es grand~ y resulta tá­
cil desobtuaralo con e1 solo uso de la fresa. 

,• 
i: 
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. Inittrumental p~a el.aboraz" .postes~, , 
;•, ···¡·< 

, · . •··.·. cera :pesmao•a,' oez'a : rq•a, ellpt1;ui& ,para . oera, i.•para . 
. 4• · .al.~oboll :fr•••ro. ~e>n ~ilá&íl 4• , 41etintoa c&libr••·· 4••ob · · 
~Mlor. 4• óon4uotoe. 1' <tont~o.~·; · · ··· · · -
. '", ,·· } < ' .,,_.¿/). > .,, .. ;, .. · .··. • ... ,; .J.·.···'. 

, · ,:'. ... una ·na·. reál:l.u4o :.1a.·t••obtUNoi6n . 4el.•. oo114uoto r..i1.;. 
. Oüla,z:, · 11~8 wáe. 1ia& 1' la pu~• Pe»r la l•pu& 4• .,al.- . 
, :oolloll oálea1;*'4ola U.pnam1i• 1' l.a:. llenaoe a la, oera pe 

·=:~~;~:~:o;: ;~;'t~ª:.~·:~;:;io:.0:::i;;:.~~;¡ 
•. 4.a· :ala .J,..taa• · ... ~ta:'f)~DatJ"llir.~: c:tono :,que :••r' ... if;Or &l>·.·• .._, .. 
...... ·oon4uo-to:· 4eaob~uo~ · 'B•'.'.OónYelliente .. oerotorarae 4• 'lle"NI"·· 
, : el ~Ui'~ ,a.a. ~op¡,;;.,~ ·•·:.•:t·(:~onauo~or::~ lll11ílil•f:, ·~ .•· 

e: '.·i~i~ , . ...,,a,:,&·P'•lliC)~:;1a. ••l"&'i.~O~,:to• ·. 4~•;::1~·, ••111" • .. 
··'- •1· 0:.ma oOoi'Onaria•. 4• : a~t•~ .·una<v•• ; que '..Halismoa ••to · · .. 

::. '.1'•1-.~'lllo¡('Ia/J:lma ;con.1a';c•ri· .. Plal"•~)s~11pro~:~que·,J10., ''1-st:.n·. 
) u.i.:•.tu "•o'brantee en la: porcicSn.que reatit\qe l~ parte oo• '.. 
''··ronar1&. ;'. · .. ··. · ·, -:\f. · · /'·/> : · ·• ·· · .. ·· '::/ .• • ·<: ·• 

··:'.:·'," : .. ,'. ·-. 

· La peana para investir el potite, 4eb~ poseer m ori.fi• 
. . oto •plio .para que. quepa •1 mace> el• la lima~. que 'una ve•. 
· · .. ·ool.oca4a1 ·-adquiera.la ·"tiici6n.·:a4ecúacla. para· ·••r .. ~veatiaa•· 

Se ha 1>roc•414o al.· vaci84o ., Obt•Diclo la: reprocluooidn ·del · 
oro ~ el poste. ·· · · · · · · 

r• 
~. 

En ocasiones, es. preciso hacer pequefios a~uatea e1{ -
irregularidades del metal para alojarlo debidemen'te en el 
conducto. . . . . . . .· .· 

. . . ' . ·. . . . . 

Uná vez· seco-:¡. esterilizado el conducto, procedemos a 
cementar el poste. l!mpacamos cemento en el interior' del• 
conducto, y colocamos el poste, el cual golpeamos ligarame!! 
te para que expulse el cemento excedente. Se utiliza una · 

. fresa de diamante para alisar le. porcidn coronaria del pos­
t e, y uniforinarlo con el resto de la preparacidn. 

Postés en molares. 

En ocasiones encontramos molares que han sido tratados 
endod6ncicamente y requieren ~eponer la porci6n coronaria -
para retener la pr6tesis. 

El procedimiento aplicado en estos dien,es es diferente 
y tendrá que apegarse a las características especiales de la 
disposio16n de las raíces. 

·' 
' .'. ·. ~.·,·~. ··'..· ..• :; :.· .. ,.-. ~·.~ .· ... ,'.~· ~ . . , . ' . . ~ ... · ... /.: :,~ - :·. 
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. ·. . :»•~~b~~o16D.:0011pleta ~clel remanente:~• la ~dm&ra pul­
.· ...•.. p~: ,,az.a: .i4111t:lticar la posio:l.dn de .1oa con4ucto9.>.·Al· de • 
., ·•• aol>iürar/la ,oavt4114 ~:Pul.par áe ··. l• . 4• caraotlirietiou ele \ma .. · 

·.· .. oa~a •••Jant• a :1a que •• realisa '.par&una 1ncrutacidn• · · · 
· :se •lilldnmil.°loa ·te;ticloa 'á:teot84oa o. d•htlee 4e··1a porcidn 

oól'Onaria~· '· · ' :.> ·~··.· .. ··•··.·· ... ····.•··. < .···· · ·' · ' ·· .··· · 
' ,' '. • " " . • . l' . ' ~ • . : 

·.· ' <.s_ •. :.J/~:::#~;41·~~ ... ·i~tlo pr~~llllente. pr•parado ·~a. ~eQibi~. ~· " 
· <.UJia:·ooron& 0011 :bU• ••tl1toa¡ • . S• elic•·•:el'::~~uato ·. 4e ma -

•: ~or:, di,~etro t mde·;recto':U.01• 1• caja ·prep.nae.:en···J.• po~ · 
... : oic$n oo~n&riaf ·••'4eaobtura h&ata.1Ulapro1'm414a4 que élebe 

.;:,·~;f~~~.;~I;r-~1:~.>~~1 ... ()~~r:~º~·t·ae:a~~~r.cJ:e>.>~o,~.J.v··.~a41osra= 
; ' ': ' ... .' :·:a.:, otro' o'~1oa ottoa' oon4uctoa que ·preaente. ,el' 4ient• ,..;. , ·', 

.·. ·•• .cl••o'b'tul"IÍl(parcialllezt't'•~ 'En con3unto, ae:•ob1;edr,~.•Wi ';..; : , ' 
··· ;:;:~oon4.uc:to :«••ob,W'll4o, .a ,·UJia :p¡.otuna1c19A\ INf'ic'imte •'.t '10 a. ,de..;;• 

··. • ., ii41F'~i's~:r•9rlt• .4eeol)túra4()• para. C!_ue ·~l"V8n>4• ;aula t en -
.... cl•~e .'Pát'á'1• rea:t~.acicSn·'.oon el post49~ .. Cu.~4~ e.ldime .. ~ 

t.ro:de:·loe:·co11dV.cto11· ea~ grande, .. pudiera.·.~b't;en~rae.una ·illpre 
.·aidn 'cl•l· ~e.a· para:. elabOr,..Z. • en forma·· illclirecta . los, ·poste.a.--: 

·,·. . . . .·Se.·· oon.etJ"UYen . loa . pC)etea en .. forma illd.1.recta eh·. e1 ·. Íabo 
ra:tori.o. Eete .procedimiento. se e:tecffa C()n mod19loa> articu: 
lruloa para determiftar posici6n 1' a1tura .de la corona. Una 
.vez .hecha 1.a l.impieza adecuada y· preparada la porc'icSn deaob 

· turada de l.oa conductos, los postes son cementados definitl 
vemente •. Ya endurecido el cemento s~ contorneen las porcio 

· nes de metal. para que tengan continuidad. con arresto del. :: 
diente. preparado• · 

;¡._, 
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.• .. . .• .. · · Ell "j~t:ente la ne~ea~4114 · 4• proteger;. un 4i•n~• 4••saa• 
ta4o mientru •• · oout~• y aplica la. corona. que •e U,a . 

. plaritea4o:,ara: 61~ Por :••t• aotivo ea ••vidente que lu - · . 
. Pr.$t••i•. pro'ftaionale11 en la • J)l"Aotioa 4e· la proeto4oncia.; 

·':~,·): .. "·.•.···~···:~tel.i~·.··~~.io~ai~"•.~•~~.,¿por,t~t~•.· .n· ~~.,~ .· 
•.4onoia,po~ e~eap~ot·.·~--·.~• un .. p~ienteoon ••~a4o - · 

· • : pat.olcSP,ao, .4e, 1~ :Pi••• •• ,.~~r••i\ ya ·~• 1'01" ~eaor al. .- . 
//'('..•cl~~i•~a,,o·~IM»~•.!1:.•~···"~ .. ~Y~"fi.bJ.19,,,"po..,a,.·.···•~ .. ·Pi•,i":.:·· . 
. >, · -· otn1iral•••• r LO .-oa·&·:.aoaeter a un .ae...-t•.•·.qv.e.1• re . ..• '.···· ···=~:~~~:0~::0;jt·~~;=~ii~a;-&clr;:,~;~~~:;~;t~l· ·•· •.-""••> que·., .. , ••\pu.~cl•i cone14•rar., coao propio•'• · 1•• que;•d.e.ü · ... ··.· .. 
>.•;):·.-•·4'UllP~~>~,~·~~-;~1/:::1! .~, 9C)lf.••t~t1ooa ••... · •. ~-.onoea·~ .. ··· 
:'.··' • ;.YmOlt'.;• • .,.r,;· que la ,00D.ri11nsa·Jtv.•i u .4epoe1ta4o en; •1: oift-, 
;·.······ ·~.y~:ri:~~~~r:~:i~~~it·C>~~=:·1:r~iit~:,·:~=!~:-: 

· :eate. llOliento Düeíltro·;pao1·en:t·• tilliclo o.·.•áp,tico paá·a···.a.· ser 
···91•.p~1.nt•oont1a40·;:.:.:•·•·:::-,.:,: .. ,,:.~. ·· ·· · ··· · · '.. ·· ···. · · .... "' · •· · · 

';:".\ ' ' 

:'·,' • ·I . 

'.,_. ,:. : va!u.ul''l>B LAS.· PROVÍSIOlULEs 
,. . . ·. "' • ... 

i~- ••3oran l.a eatltioa.. ~.; :... ' .• .. · . . 
2.• Mant1e11en eatabi:~··l~s tejidos bl.llft4os. 
3.~Protegen.loa.4i•ntee cleegaatadoa • 

. 4~- Permiten imaginar el. trabájo final. 
5.- Permiten al ciru.jano déntista elaborar las· pr6te­

. . sis . de.f initi vas sin premu"."ª• · 
.· . . 

· • Las prótesis provisionales ti~nen distintas caracte -
rfstica& eegibl el uso que se ies de en las arcadas, -

·como ejemplo: · · · .. ª! en coronas individuales b en coronas :ferulizadas 
e en puen~es fijos reponiend~ fa1tantea 

. d en soportes de ganchos removibles 
e en prótesis i'ija.s inmediatas 
f} en correociones oclusales. 

El uso que vaya a darse a las prótesis provisionales 
en la arcada regirá en la forma en que se elaboren en 
el laboratorio • 

. ba) M6todo directo 
) M6todo indirecto 

e) Coronas prefabricadas. 

\•\',, 
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, ll6toclo· ~¡l'eoto. . .. -' 

·, , : ·1ata t•cmic• •• real.isa ele, la aiguient• manera: anua 
, · · - 4• •p~sar ouaJ.qui•r ',.Pl'•i»aracidnt' ;tomos \lna , 1aprea16n, d• ,, 

. , : la pi.•••.,o pi1su que •• ..a a. tratll', la cual la to..aa 
,,,·' ·oon al.liD&to (a1· toamo•~ la ~••idn oon algi.nato, la ezi-
·':'!0,1,~•fm wla toaU1ta!áiae4a)9· 8ilt.o•n.o Jlal•• r~til"a -

1191 l~<··--••idn 4• ,la booa 1 proo•4-• a ~er ,laprep.., 
·, .-~ida, o;, preparaoioJ1•11/qu1, •• ',,'bilpn• it•l•ooto~o· ••ldn, •l ·• 
':oQo;,,; VD& ·ve• .tefta1Da4a, la 'PreP&raoi4n 1:.t-a.ta la iapl'e-. 

i: , 11idn· jlaJ'a·•~•tJ'O.· modelo' cle\tra~~o·• .)arooe4..0• a ,elaborar 

;,f'~.~~~•
1

:~~lr;~11.'·;~ ... 0llL.'-· 
:.!<, ., , te,•• ~00.1. preparmoa una,·.oent14114 '8uf1olente, 1 la. oo-
··. ·· ,,: '.looú'tiilO• ··en· J..a Jmella :que,le~d el: .. ienté.ánt••4•••rpre, ·, 

•0:r'1·'Si~~S~~E":i;i~-~1~•··· 
.·po:J.~•~tl~· .~,et~rllllo•: la·:ip:1t••.~CS.n.,~,e la~ booa:4,l>paoiente,~'. .·, · 
/.:.en::~•· o-.e· .•1 ~r,iltco ·••: Yi~~,lft,, la;'~pr1aidn ,J>en 
;' otroa:_que4111'A;·en :la pie·sa~.o pies .. : prepara4u111: .cu&J. re­
,· tir•411D0.••:41t'OU:alquiera 4• loe, 40'1'. iucaree ilencioriadoa 1: ,~ 

óon').mai :ti~erail · reoort&Z'emoa é1' ezoedente dt. · acrilico d. , . 
. mieetra prdteaie, .proVie:l.oil&l.,, ;ile~aaoa qu,;'.el·. proVisional, 
po_lill~rioe tu•r•.4• la boca ra ciu• ei ·-ló'4•3amoe en .la~-
oa la.·r,eaccidn exot6rmtca que ae rtalis&, po~!a, causar 81-
gu.na ,1esidn en ocaa,ionee irreversible a la pulpa dente:ria¡ 

, , . ou8ndo h\lbo terminado .la polilllerizacidn, colocamos el 
provisional nuevamente,sobre la preparaci6n para ver si no 
sufrid al.e;una deformacicSn, si•no suce4i6,lo anterior proc! 
demos a festonear y pulir el.proVisional, el cual quedará 

, li11tó para ser cementado con cemento tempo~aJ.;, el cual se 
colocará en la zona que corresponde a ia·terminaci6n gingi 
val de la preparación. , · -

M6todo indirecto. 

Este m6todo consiste en tomar una impre,si6n primaria y 
obtener un modelo positivo en yeso, posteriormente lo manda 
mas ,al laboratorio, en el cual. el mecánico dental desgasta= 
rá el diente o dientes sobre el modelo de yeso dándole una 
forma aproximada a la de la preparación que se realizará -
posteriormente, colacamos un separador yeso acr!lico y ae -
procede a colocar el acrílico rápido sobre el diente previ~ 
ment~ rebajado dándole una forma aproximada, esperarnos a -
que polimerice y se recorta dándole la anatomía correcta 
con fresones y piedras montadas dejándolo listo para ser p~ 
lido. 
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.. .··· una variante de eate m'todo, es hacer el proVieion8J.; ~. 
conacrO.ioo .ele cocill'áimto el cual. •• elabora d1 1a eigüien · 
te toma 1 Una ves .. clt'8"8tada la piesa, o piezu . en. el ao~e: 
lo. 4•' ;reao pr0o~ci8110e'·a 4&rle. anatoafa a li.· p:iH& O piesaa. •· 

. cte11gutm~: oon · cera.9 una ves que teneaoe lo•· 1104elo•, en º! 
. ra· .• 10 .. ooloo•o• en· una· .atla con:r••o :l>l.anoo~ .: 4••pa•• .•••bl'i• ·· 
1Mt11·.·;la mfla 1 el~inimo,~.,1a cer&;OOD\ll&U• hS.rvien4o,. uollo .· 

.. · ••to9 .. ooloo-.o• ·••P~aAOr ·1.e.~o aor~lioo :r C)Olo~.-.o• .. aoril,1•.· 
oo • •1 l~ .4oD4• .tenlamo•. la oera • :r o•ft'mO•·' la mana 1 

, l.& prtJ18~··\: lo•.•~,:t:~ríl~t~ la,· ftiDO.•/• :ooloo~ : en , Ull rtoi~ 
···.p$eJlt• ~on'-.&\l& ld.n:ltt1Mlo·.4ur~t•;30 .11umtoa.; :.~. Y9• c¡ue 
. •······1~0. ·ooó14o <.el. ·aOl'lUoo .. a.•~· ·.1a··11Nf1j;·:,. .•. retirmo•1 .•;i··.·· 
provta1onal. 4•1 i-e~~ ·J'''próotcleaofi a .darle 11 · t~nlirul4o ·con 
~~·•u>n•~ 1~~pi•~aa •n,ad.aa ,Para q~e ~tnal•m-t• . oea. ¡ul.14o •. 

··· c,º~~~~,pr~ta1'r10~~¿;. 
' <' :···; ".'.'.''' 

. oo:ro~ metli1~ .... · 
·. . > ... L&a · mQ:; ele ·acero· inoxidable a1W111ú.o, lae cual.e• aon -
1aa'íaú.f4oile8,c1.e'ad,•ptar, oontornea4oa repr1e•nta40 por -

.. ·· 418tizi1;• piesu;,,· :Lae.·•coronu· met'11caa'ee· cimentan oon:d-
. xido . de 'z~éugenol una vez que .... ha oompro~&d.o lÚ rela-
ciones oc1usalea~ ., . ' J• . : •' ·. . . " . . ' '! 

. ' . . . . '., . ·, '·'. ' 

Oor.onaa prefabricadas de resina. ·· 
·. . ·,. . . 

Batán. hechas con resina acrU.ica transparente. Hace -
tiempo estas cor0ne.s estaban construidas en ce1uloide. Lás 
coronas de celuloide no se pueden rellenar con. una resina -
acrílica al confeccionar una corona porque·elmon6mero·abl.8!! 
da el. cel.uloide, sin embargo con las coronas de -:t•esina no -
hay inconveniente en ~e11.enarlas al cónstniir el provisional.. 

Las coronas prefabricadas se usan en l.a preparaci6n de 
coronas completas en los dientes anteriores, se recorta l.a 
corona y ajusta dándole un contorno correcto. Se le debe -
dar la relacidn adecuada con respecto al tejido gingivel. 
La corona de resina transparente se prepara una mezcla de -
acril.ico lo más parecido al color del diente y se rellena -
l.a. corona. Se barniza la preparacidn con una substancia -
protectora y cuando la mezcla está en forma de masa semi 
blanda, se presiona la corona sobre la preparación y se re­
tira el sceso. La corona se retira antes de que polimerice 
y se deja endurecer. Despu6s se prueba la corona en ia·bo­
ca, se adapta y se cementa con cemento zing-eugenol. 
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