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¡ iiT RO nuc '!ION 

Lo. cleborR.r.i~n de una pls.Cf. totEtl debe de 

tu lo. 
En dicha elatoraci6n debe·no~: de cont::1r con 

la. ayufü, tot~il e incondicional del ;incicnte eden-

tu.lo; •!1 º'"e i.e~lte debE:I·:fil de ,~rter con~ lente que 

en cierto tien,,o t~ndrá n~eva~cnte sue dlentee, 

sin t'er los '):r'O"JÍ.Oc, )C:rJ ciuc le 8,fltdflr'.:i a def'en

v-,1v • .:rHi en el metli) en "ue pe (~ncu1mtrü. 

dent· dtu •t' n1ra ti•.i~ tenea un ·0 s'Jú· i.ó {,.;:7.J·~Tc:i· 
roi1&tico, i\rno-..:Jn-'l ·; ?"'Í co'llo >J.n2 ·nejor M:'tica- ... 

c.c.:t!tr;.'1ee1•1EhI~,X._'.-1n _f\lnc :b.nouniento aei a-Ja rato 

are·~etivo-. ~ --
:m el ciruj<ino denti7tú ta:nbifo esta el 

el fr·icsf:o· de una· .. dant~dura .t•:>t<il, ten-
. . . , . 

(!aber valorar a. !! u :paciente, háoer una .. , ,·' "' .. - ,-.•-. _ .. - --

;'.::;,'.'~· ·· ··•·: · • ... ~Ji~a lÚs.tQ_ria olíaióa· 1 oonocer e,t'Nivéi 
:t:+~~~;t;~i"',~F: ... " :i-'f'ü::i.fü?a,f~º:ij~i: -~;;:¿t~Üt.d• ,~er~-··•-· ~\le_,~-~. 

conjuhto iie@ien al. ,bito to tel. 



HISTORI.11. OLINIQ\ 

La historie. clínica com:irende el examen eenúral :re

gionai y locai. 

Jiln, la hif'toria. clínica so <tn'.'l"i.;an¡ 

a) Los da.tos 'lersonales del 9:.?.c Hnta sexo, edad 

eotado civil, ocupación , dirticción, 

e) Las observaciones objetivas m~s not!lblea. 

Estas anot;ucionos Ei bien no hacen el diagnóstico, ayu

dem a s.istematiza:r al enramen, recordt1rlo y eutudiar el 

caFJo; razonando y eventual.mente conr;ul:turlo, además 

pueden v.dqulrir sitnHicación ll:ig:al, Hicnica '! cient

t:Cfic~. 

I EXAMEN GENERAL 

. onfll1toa.: 

1 

.. S.í, e1 ¡:iaciente em. tmtado por un 1J16díaotgeneral de -
-""--~-7T;;;rá~"~~~~~~t~~{~"-~~~~~ .·i~~~I'-~~~~-~~; .. de ·12.--arecci6n ··· .......... _,,~_c•~c~:. .. 

" · que le es.tan .tratando. 

:Ua ini'luenci(i menopáusica puede pree•mtar un proble-

;~, '.,< ' ~":¡; !lo.· flOlo. p~!colog.ico, sino .. t~bián ·deEJde. el p'\ll1fo 

''< .. , ,, ; de.:vfÍ:i:t1f.fÜiéo f es~ecfoimente si el' pilcierite está 
,.- -- ,._, .... ·;.,' . '' .· '': ', '. . - ., ' .. ·' 

ij~,·:;~;·ft /,;reiiib{~rid~ ··terápfa endocl'énia, por ejemplo; .. ho1'lüonae 
,~;:~;:~:·~~· ;~.::;.~·;::~:.::::;'; __ :~~::'.:_ ~.:.'::~_,"';:'.:: :~:~:: < ";~ :·.:-~-::--~·:-:. : . ;::; ".:.~--- _;::·::· ~ ::·:.~.~:·:¡ ;_'::::. ~: ~-· :' ·~'"\·:· ':~ _. __ . . ::.:· ,~.:_ ~-.. -::_·:_ ::.~_-_; ::--:.: : .. . :.'.:.:;. ~:-; _ ,;._:_ ·. : . 

. . tiroi'deas ,-· estiógeh!\f! y and:rQ¡;.enas' los que causan 

:fr~;~~rtteinente una breá sensible an al ¡,1moiet1te. 

oeoerk 11i 



:nuchos 0.t: l,)6 alimentos d'.II'Os y fibrosos i:•icoo ~n vi -

n!uch2.é' "•:r~:o:ms cde1mtt::i:,,<t::o y fi,J.)loruba, r;i fW enct1e:; 

tru qtte l.' di-·ta ,:;.,i_ :1"t'inr.te eG im.aee1wdr.. hnbrft q1ltl 

:n::ini f•,Gtrci': :es ornles, ::i<':1do nec.::lo;ario •1ttc nl p&cie:_: 

te ';Ni tl\it:.ó.o :entes ü6 b ,;om;trucci6n de \.>J. clentadu 
;·? ,.,_.r-, _-,r)cé:r \.ogriir rr.ayor ¡,r;,do de éxito. 

W?US ERI'J:El.'.OTOSIS 

RADIACION 

?Luw,· rni.::vi~~91T· ~::5ToMíl:Tirt8 N-rcB~tNA 
ACROMEGALIA. 

ptte iez;rte i 

2 



e) ~ente hist,rica 

d) Mente independi~nte 

pacientes con una s&l~d baRt¿nte bu~na y q~c est, 

de acu.:,rdo en el trat1-mient'.) que se le aplicHra ¿::i~· 

el cirujano dcntistB. LuE• dent,,(\urc,::; di:jen s'·ti'1f: 

jano dentis tu. 

b) M0ntu Exieente.- Son ?Bcientc~ con ~o muy buena se-

lad zen~rn.1, que cr.:en no poder ?01't2r, r:'Jrqur.:: ~lie~ 

tcne!' ,_,_.,.,, rl.,nt.c:dura cJa\O l~. d·~ """ dc,.·nteF nE·tu:- .. lec. 

t euto no tos deja r.ilti2.fec!1of. y e0•uo ¡•..,sfil.tf·.do ex

.:ie:ri:r,cnt.& unu mal n adapi~¡ibil id•,•i <. la dentadura • 

. indiferente.- Son aquellos pacientes que c:e

a .consulta ·~orque los ob:.ie;an a 

peeer: el; 



'_;':.::·::,·'·::

tes y son las ra;;;.list;~,1 y no razon!ibles t ra

zonables o no razonables. 

&t1 el examen regional tanemoü que conocer al puciente; 

con edad avan?.ndn, crono lógica fÍoicl'!s y s.vrmzada 1 e.i

teración en los ojos, a.rrue«e en las comir;Ur\1r_: lnbiales 

9ensar que u lo mejor ::iortfl \lntot d•rnt<.1d1.1.1·a to·tr..1 o en 

nu defecto que no ur;a dent.'rnur:,s. 

Mediales o Eje rl.e rueda ( comburri l·•büll) .- c0nvergen 

lo ruayor!a de los múscttlos fo.e ial es 1 t!!Xt un' cH: lo¡; lB 

bi.os 1 color r1;~ li1 ca:r:.1 del !E.ci.nnte, f::¡rm;, del 81.:1 de 

la m1ríz, tono musc1Alnr, si huy c1.c:1·.trices, J.\lnnres 

16bulo~, cono~cr 

Tl~~s ue ~erfilnsl 

OLA.SE. L 

- - ·- --
. '---4" "' ........ +~ ..... "'!.;e_ ·- a.._.a..,.,. ... "'._. · v ..... ,._u ...... ~.v 

,., 
.:::.1.. C.OiUp1l~t t.·~·.t.~nte,, 

···-·· __ .... c.0.LASE !! 
Ti~10 retrog2n1;tico ..• _perfil convexo en el cú.:i 

~~Ll~~:~'.~·;~--=~}mr~~ii-';,·~ .c¡~-.f e ')~qt~ITT: . ~iic·t~mtfíd--~ ji¡' rÜ[)~-6to 

. :-~: .> :, '.:: 

,.<·:,;.; 1,"< 

:~:-;: ·:···". 

laf • 

CLASE .III 

~~+t:t~~~ 

~z.; ; · :.· : ~;ª m~ Y:~ r 4ué ~al n¡?~t L '.ir ·· . 

l~~-2~fd}:~~-l~f-~.~~'1.:.!iQQAt-••~-···_· ~-- ··~ 
·~<' ·. . ·Vainas á ~nco{iOrat pacientes que aun 
',"·._ ~:·_, 

p,., itintei? vet• ¡ n.rwlizu.r, si e~ nutUral 

oto •. 



e) Paciente con p:·6tcsis totalee y con diü::tes 0erma. .. 

nantes. 

a) Paciente totalmente desdentad? 1 :¡¡~c:enteR p0:rtadore" 

de prót<)sis o 9aciE:nte que se li1e va oi const-rui.:r una 

d~ntHrlur;., 

,,.) Pncümtc.s con prótesis 1 1' · •·,·:·· ~nrnfu1entes QUO de 

::i) cu.Írlr ;; ~ T" l Do. 

bi cr·Íd:t 1.i¿-r..:rn ?5o c. ;o., 
el cn{d.'• abn19tc• J0•1 

Tcne!ll'.)S c-:i:no 
··--·--·-··"_,J. ·--·~·· .. c., 

5 



El que más nos inter"sa es el tercio inferior com9ren

dido entre i.S'lina nt<sal anterior y baae del mentón. 

WilMA DE LA ARCADA 

ff - • -· -- ~ _ .... 

- \,.: . .tOUJ. tlU~ct 

- triang.llar 

- ovoide 

Ln c:;,.dr<·dF.t '~'º la qr:.e n::is da m~s eEtabil i.M1d 

F·.\hMA DGI: l'.í1í)CE50 

F::>1m:- "el 'l!'0CE'30 ~•t9erior en for:uo de corte 

Fonnn del _ir1.:ei;::> inf.::rior e;:1 forai::t de transversal 

i:'lvnr.tidos 

" .... _, ___ ---~>·8• -~· ··:_:i~~i tól1~--e B --ti:úidre:c~é· ~~1~ · · il:dln.~da;·.-··t'i;1ri~i1> 

s So:iorte 

E r.sta'oilidad . - . ' .. 

. R ._Re tiafü: i.Sn . 

6 



- Favorables.- !lucosa r::isada sin .1in¿:una al t<:ruci6n , 

;in ;mtr>lo¿in cort tuentt altura ue :_iroceso etc. 

- P0co favor,.ble.- Sieuen CJ:1ser.rando ln :iocc: ralu<l de 

~Y-:to1-ót,:iC.'1P. en sus ;nUC'.)t;ih""· 1.;J.üD j :::..1:::-:1-:~!.;i~ d~l t~

j i_do r't:'!:-Í.l.f?n~.~: o n5vil, fl. ~?~d..-, ":'..llCOE[tS i~1fll't'tH:.\l8.5 

F.~:,r:.ic_r··~:.:te~;. ~· _Jrec·.is,r y t:V-; l·x .. r. en f.11":1H"1 con - · 

7 

~ ~~~-.~ t~:riát·ic-~. Y. .. t2·~~n-~;~ i 1.:._;_¿('1 t:~: '· u.n~- ~t:tr.1~1m'2ct·6j1._· 
d·:ba seguir •:i tri-

-·¡-:.:t~~:n;~.t~o .:.d~ .. .l~~_-_r.;._~"..';-:.c~-~~-- ~~-~ ~~1:1:~-~:~.-~ .... 

le rer: .. .,i'CI•fo; ·;rofunrlid1 .• 1 ui::l 

r.·tcoiH1 y otrai:: entid&de!" ;:iato:

l'.1 boca. 



~ste 9adecimiento :se manifiesta 9or ~radeci:niento de 

l'lS gldndtllas lncrimriles, parotidia y en ocacionos 

tr'-lllbiún la eubm•.ixHar. 

Con el registr:i de im'.)resiones ?reliminares o 1máto

mic!Íf.' obtenemoB los modeloo de <Hitudi·:>; son un:i :r6pJ.ica 

tridimencional r!e lae surierficit-s de apoyo de ln den -

residuales, su fortia. 1 tr.mf'l!1o, relieve, ;;r~'.dO de resorw 

ción y transf,.,ridoo en un urticuladr;r de dü1.gn6stico 

se observsn lall proryorciow;s relativ:>f' maxilomand!btw 

lare:'l' y la dirección fiel !'luna de rel'lc ión. 

Hingún examen oral de be conE iric re.rse adecuado o com-
,;..;..,~.~--v.•,•-.,- ,-«'J _,,¡. __ _...,...(, __ 

.,.. .. --~~-~----··-·· ~~~-t,,¡:""""""'"'"·""".·~- "'"" 
==«·~·~,...- .. 
,;.-.:.;:_-,,h;,,,,_o• ·-'"irec.uen"te · en i8. ·perCiiU U ··u_tt· 10;;-· <.i.itiu t·t:.s . · :ovú_-t{>¿; 

_'.,~ __ :::•,.tan excesi.vwnente .car.i.adoe .o.• afeot~dp§ P.9r.enf:ermedad 

;. ; .·.·.··· .. o~radental •avanzada, e15 nec~earfo inveeti~ar si per.:o 

s~·;-_~~-3~~i~~~~L'i~c.g~ 9i~~~~·:q~;---~-~-~~~:~-rtlis'.í~ l,itc~~~~-~i6~·· C'.- ..... ,, .... --

.~:,/ · . 4Ün ~llla. 
'{ : · 'cori este in¡99rt,,nte raeureo nuxilisr el odont~lQgo 
:;. '¡·', •) :-~'- • .• : 

~~'.:>i.~~- .>/' ::·.:~-.-te·nd.ra ~-;~CO'liO·o iilifantO· ~~da~ .. ta· ~: ejcis tenc'.-ia<.a e~.- Ta1c_es ·· re t:e:rii-

~li~~}_\_;q,1•.t.L_;_~it._•._:_~:~:~f ~r~~!~:;~~~¿~;·;~~r:;~;;;iáde··. 
~--;._'.~:;.;?:~:..-~-- - -:--·- -- ~- : -

.·•• ±i!iÍi riú1_io8l'll;fÍ~ 'ti.11 oi.éU . facili fan info i111i:.c ión sobre. 

1~ii1pé~eman~~e·Í~ 1'rúiqui1ov1.a 1 di_eutea inolttidos, 'raí,..· 



n:isales, tLnnño de loz ~enofJ ·i.aY.ilúl'il. 1 trayectoria -

del con<Juc;to úentari, inferior y f<ltu.r:c. r.ib loG '-'é!·•j•:ro:> 

~.entonüu10f, 

9 



FACULTAD DE . ODONTOLOGIA 
REGISTRO DE DIAGNOSTICO PARA DENTADURAS COMPLETAS 

Información General Fecho ____ _ 

l. Nombre--"---- _____ 2. Edod _____ 3. Soxo ____ _ 

5. Ce;;~.:;:.:;~.; ·.: !'~::~.6•. t..-,,-;,,! 

-------------------------------------· .. ---------------

-----· -------·----------~-----------

Mandibula _______ _ 

·.·. Mci,¡IÓ1._-------------· 

Faiiordble_ 



Características Físicas 

i 
Bue""---··---· Med,aoa _________ .l,loio ... :.~.---.. -- j' 

2. Apori~ncio Genero! i 

AgfodJbfc -------··---·- -·-·----·-·- T e:;s:::! ___ -··-· 

C. Pi?r:;.oncltdad O el.cado ______ f,,~d10 ____ ,. _ _._ _____ -· Vi.:1:!:-:-0:·.J _ .. --~-·----·--

_ 3. Caro 

A. Formo 

B. ~erfil 

--•' " " · · ..... 1-, ' .,,1;-.. 1 .... ,.. .-"-...,.-'-'-'--.... ~·e:"-·----· _____ ............ ______ .. _ .... _____ ·¡·:_·· 
- .. . - .,., .. 

______ l(l.l':'..!ICü:lOC~......-:-· _____ ,vt~en::· ·¡. 

-~··1-'-•-•· 
---P·_·r-dido:~~~:~t:~~~:~ºª~-~:~:.~=~··-·~··-~,: L::~ 

~,i,;~Ül¿uÍge1cri .i ;mporom~ndibul"' 
·~_· ... 2.~·~. (¡~iCl~i- > . : -~ --~----,......-"'""-'-'-'---"-> 

· .. '.' - : ~. ·" 

.·_a'.~ª'º~'.;?~,, . .__····-_, ___ -:.....:...-------
• o ·,:: __ _,;d ·fr~-.:~~;'{ ?~-~--.~].~-.: . - . - -~-~ -'~~·-:_· ___ ~,.~-~ ~ ·_-:_: .. 
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C. Tamano do Maxilar y Mandrbvla 

Mandíbula y Maxilar c:O!T'pa11bl& 

Manórbu!o T.tis pequot'lo qui ol mar.1!or -· ----·· -------·--..~---~- ------
Mc:t:li::i!.lla iT'Ól la~go que el m,:i.,;!a~ ----------------------------- --------

-----~-Poouo1'o _______ Pla!'l>J--------------- 1 

rv1unu1uv•u• ! 
E. Forma do el Pfcce:;o rcs¡duol 

Ma)(ilot: "U .. ----------- ·V"---·. _________ Afilad:J_,.,._ 

"IJ" _____ _ "'/" _____________ Afilado .• -

f. forma do el Arco 

Cuodrodo ________ irf1'.rng1J!or ··--·---·--0·,olde _______________ _ 

Ma~dib;i!o:: Cuodmdo ______ Triangt.·!or-...- ______ O,oide _____________ _ 

G. forma d• •I Polodor Duro 

Plano ____________ •·u·· --------------'-v''------- ------
~.~:¡:.::-. :;~;:!tiéJJo<J<:IO~ ~,,_¡li'!oía1gr bi""¿" •. F ·: • 
,·-:r· ·· ~"ª'"-----_--- Medtona ______ Aguda__ l 
'":: l :-e'-=--·· i -R~Í~;;io~ do 101/>roéesos _ 1._. .. · 

,_ ... ~ .... ::7':,~~.::~.0.~i.~ri~~'.~I}: ~~!!'.'~!.._.-"' . ..:.;-.--;_ .: . .': :_: .. ·:.·:"--.-.--~~~r~~~~¡~~--------.-. ___ .!rognólk~--____ -__ -_-·------------""------------ ___ _ 

Arnb?i pr;,.;0101 "''' pcuololo;_._--------

lJri~d~-loa-Piocuo;n.,uporalelo 
;·: ·"-. •,; :':\ ~- -.. '· ----· . 

!Ci.6rlii:í;.~1~Í~t.iar~o ; · 
~~ 'L',•· ).'' • j 

.i2'L•_, ::j~!~~1~-:.•. __ -•••·-:-.-, ----.-.. -.. · 
~f.,_ • ..,..,_ ... ""\• :l-·~· ... ,..¡c:·-p~·-~-..,...7" •. --

Ningung ________ lig•ra _____ ....__-R•qulere R~moelón ____ _ 

·' 

t.triir~ 
.' '.:l:/:-~:~::/: .. r> 

---·--
------· -· -·--· -... ;..,:;tra~o-...,-------••iii>ióre2~iiiili:!6n.-·.__...__.,...,..,.. 

:':.,_;~--~-~~:.'-;-: .:~ .. '...._ : L '..!. ---

---------... • Ug~o-_-.,....,.,___-_. -·..,"·-----•oii~1.~,~ 114~~---_..._"""'.._...,.. .... 



N. Toiidos Blond~a qua c:.ibren el Proce5o Alvoc!or 

Espesor lirma y uniforme 

Tejido grueso 

Sonu _~---·~-·-----·-·- ____ lrritado ___________ ~ ___ Pot?lóglco _______ ··-··----------

P. lnsersionc:¡ Ti:rn!o:o.:i. (En.::i:::i in:~rtodo) 

1 
Mlnimo 12 mm. __________ 8·12 mm .. _____ . __________ MtJnOJ .1" B mm, __ ~-------------1 

Q, lnsorcione~ Muscu!(';~as y ~roni/lo! ! 
So¡a _______________ Mediano __ ·-------A~ª----------

R. Espacia Pcstml!chicldoc 

Mínimo 10 mm. ___________ ~A~ma dn 10 r.irn---------------·--·-·--·-

Sin 1.1spocio poro lo dentodurc _________ ~··--·-------..------... ·----·-·------------

S. Sensibilidad de! Pciad::ir fre:soue¡lc a lo palpod6n) 

Ninouno ______ ~ ___ t/ilnlmo ____ ~·-------Hipt>rsen~;bil1dod .. ---·~,----·--------··-

T. Tomo~o do lo lengua 

Normal ____ _ 

--~" u~ Í>oalGión,da lo l·~!:'':lª 
~:~-,~r·~ .. ~~ . -. : ... -~1 -
,~--- ·1 ... ·. _· ·V. 

0Sa·t·1~a ... ~.---------~! !'::.:~~=.~::~:= :::.;::!::!!:: 

_ e _ " _ " ~antidod ,Y .Co~sls!e~~!O ~cr'm~l:---. --

;,,~,¡ _5,;.~'L ~~~'.l:~~-Exc~,dida __ ----- _____ Poco o nod_o d• Solivo ____________ c'-.:....... 

-e :".::.--w:--AcmuaMentof: ---



1 
NOMBRE ________________ OR. 

NOMBRE Del ALUMNO ___________ _ 

1 .•• HISTCRIA CLINICA _________ , _______ _ 

T 
J:. lfvW~E5!CNE$ FiS:OlOGICA$ ____________ . 

;5_. CJlMEN3i01,¡ VE~rlCAl.----.~----------

\EL-\C!CN C:5~·rf~ICA --------···-----

12 

--------------------

1 

! 
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ANAT(1.,AIA DE LA CAVIDAD - ORAL 

a) itiu.cose..,,,.. El wadio arul cetn. e cns ti tui do por ta j idos 

duroo y blnndoe. 

La cavit\ad oral ea la 1Jri nnra 9arte del a

aparato digeEtivo 1 esta limitada oor Y.ucoaa. 

Es ol conjunto de .nembranas quo tapizan te.·~ 

cJas aquel las cavidHdes o e :>nduc tos que ten

¡;;an CJriunicaci6n directa o indirectl''nente 

00n el exterü•r. 

La mucosa bucal está divitlid-:i en dos~ 

E~i talio 

f,é'.·uina !)l""OtJia 

La membrana ba.sal va a divid:tr la caos. del epiteli<J de 

la capa.de la lá~ina pro~ia, ambas van a f)rrna a la 
.... .e-,,.,- .. ~, '.:':'.::~·:::::;·::::::.·~_;:..: ~:. .. :: 

el ti;:>o de epitelio va a ser esca

mo~o- -e~t'ritÍiico (·' qu~·:coriii is te· en v!ii.d.ve .··es t:ni.tGi ··o 

~~::~.:~·:'.;;..::~~::,:.-~·~40;~-):~~~'..'-p:;lie.e·t:riti!:i~!!q._~.; _::..~ ___ ._J~R-~':~~~~º?~.~: _.~: es"trS.tos 
,~,-:<., 



en la parte más superficial, ve.moa a 

encontrar el estrato queratizH.do, esta 

capa casi no se encuctra presente. 

L6:uina pro9ia.- Va a contoner capilares, v<:.sos sc.ngi.ií-

naos~ y nervios orincioal'nente. 

To~a wucosa va. a estar formada ¡K>r 1.m e~it,.,1.i0 :; :.:.:.. -

co:rJ6n (ea Wla membrana de la lámina f.lNOia '\Ue esta 

subyacente o d.ebaj:> <iol e•Ji tollo ) , 

La sttbmucosa.~- E<¡tá debajJ de la lámina 9ro9ia y as _. 

tejido conjunttYO; ve. 2, sr;ta.1· comousta por glándulas. 

va.sos aangu!neos ,nervi?s y tejido adiposo; su espesor 

va. a ser variable. Tiene nor f1lt.1ci6n la de unir la 

¡4 

mue osa y la estructura adyac entea·:~c.:lmo son el peri o tia •. 

=~:'..;':;~::c•.Y:Ua•·::i:~ ":l'á.iile~1joiirta que rodaa ~i hueso· ( la uM~!'i ~'.!e 
_,.~~-··-·~' ~~>·pr~vó·a·~:·~:.¿a d~·, tip·t;, iWca ) -. 
'(-:. ,~ ·< .. ;._-;._ --... ;-. ,-.... ...:·~--:....·: ....... ~· ·---·- ____ ;·_-:.,·.~ ,:· .. -_-o 

-:c·~c•·.c:.::•:ta: .. es,,ru:-vt<.1. ... wur:i:oJ.og1ca. de la. mucosa varia d.e . 

~~~=:.:.·•.·•.'.d.:~--~B~-f-~J~_c.i~n,a.hcfu.~oi&u·;e~petrf1·~8a.·:ae ··~e:··:~O.ii~··0~.···""· 
~~c~0'·' -~qi;¡¡Fe·~~·~úfouenira, iie §üed.e decir q1;,e hay tres ti;;ioe 

. .... '.de ~uooss or~lr 
7., }: i.~· ntilios~ l\tetSticá.toria • ..; Va ~ ;recibir constantes. fuer - . 

~~~,"~ '0ltl=;;;~~~;:t:f ;~~~~(!~.,~~~~::... . 
" ··· :Quor~tiila.:.. Prote!n& quo sirva _para dar orotecci6n 

•: . . >•:t·e~;-~fÓl!~ida por la C()?lStarite fr1~oi6n de i()s ·· . ()~'f. 

h~i~0E:H~\.~.·.t.;;_E.~µt.·;.;~~~~ .. ~.-~.•~.~tzfc1i~~f ~.:~.:·,~.~(~i·~-1g •. ~º-.. ~~~l.~tit~~~º~: .: ·•···· ·.< 'If ·z1t 
~." '<' . :. ~ - . .;::.·;;¡;~,:~~~~40:~ 

_,_"·~·-=·--·-~·'"-·-·..c.3~~b{Á:{~il:~f~~~;l:::~·:.:··,;:~:'~·~:=:=;!~:;:.:'•:·: .. --. ··.:°"·::'..-:-::'::· •. 



Oaracteríatica Principal 

Ei.-d.telio altamente quorsti.zado 

--· 2 .- iiiuoosu de RGV•.rntinüento o Recubierta.- Forma una 

ca¡ia de protocci6n en un gran mime ro de zona.e bu -

ca.les, 

Eate tipo de mucoaa e:: en.11uentra recub1•iendo loa 

labios o ma J 1 llt<S, ;;;;: e'!. :i~llad~r blando y en la 

oarte inferior de la lenti.t.t& :¡ :~l;::.-, de la boca. 

Oaracter!stica Prl.n.cipul 

Formada por eoi telio cscarnoso eetratifioauo 

3·- Mucosa E~¡.n:.ci:::.l.izrda.- Se encuentra recubriendo 

las partea dorsales del cue¡•90 de la lengua, las 

característica~ son alta~ente CS/ecializodas. 

se 

la .dl.ul.e irrn :Genquimatoaa. 

ce .-~~-.·a dÍfe~~~~{d'd~1. 
los ta~idoe. cºnjunUvoa por las oaraote'..' 

;~7J•c•• :::::';!~~:;!•ª.ddae··~. '.ao~~·t~anif:"_·.~adf •.•• .. ~:t~. t:.:_.~l.:····d·~;:;_ .. :.•.81.6-~;· ..... _.:.' 

'.•. oaicanéiit qu@ 6$ V ".\. ........... "' y ""'"'""""" " 

; ,:,,- , :sxi~t-en _c .. &1~~wi.=:que· .. ~~--_-a·_·p~~~Q-~~~<-1·~r~-:-f·~~-~~-i6D. ... 
-~;;.; e/, 4~,~htié~o& qU.~ se'de.nounan .oataobluto~ ( qlle .-~~ . 
.. ·. .·5~~(f~~f.~~;,<1~~J:e~t~'2,ü~u1~ de,t~j~d~: conec .. 

~:··-~=:_'·~:~f:~,~~~-!~~~~fmt¡jjf~~-~;L4~t ... eª~~~~r·á~•:t~:?.dº. . ... 
Bra~aa ~&iui~ se enouon.-~rim en· unas la~ qÜa 

· ·. · . eibo~ el ~~bre d8 qahoplastl)D ( eilltas lag~aa son 

,;~t9.X-~~~ oni.ca'.il} 
.... ·,:':·_' ',''-"=:/'~-- \:..,:_·-~:'-;(~:-.. :;.;~-\~,·"-~-:---· 

:;-<~,~--7~:\·:-~:··:._ - -~- ·-·.-
;.~-~~:<:-:.- i.·'·.'o;'.,• .' -.-· "\~ ~ .· ' . ·,·· ' •el ,';\:, .'...:" '-.:.~..;: _ ' ·-~ 

'"/;.;;y,.,~k! .~, .. :;·\: .~:.¡ :},\,,'.,.,,!.~.:;,k~~~¡y¡~'~,~~.,1' ....... ·; ······ ,;•''¿~:/~~ 



Todo hueso contiru:ui una membrana que le rodea 1 se lla-

Existen do!.l tip::is da huesos 

a) l!. Comofictei 

b) H. AlveoJ.ar 

a) El hueso com1)acto se ent:uim.i;¡ca ~ .. ::!. h•.ti:?Aº da la 

roánd!bula V del maxilar. 
b) El hue1.lo alveolar es ol que ee encuentre. .;>n la su-

perficie y se va a rco.bso1·ver m6.s ritpidrunente. 

huesos 
Sobolik.- Dice que le. r&so1'Cí6n osea se va C\ oresenta.r 

recibe ft1ertas cons·tantes; 

·-~ir1 ~~_4w¡_tüttt~e. ee: ~e..-_.A f'A.yo

forinaciÓn dÚ ni.lee o. 

tip:) de dientes pare. 

planos" • 
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Ostooclaaia.- Ea ln dest1u~ci6n de hueso provocada por 

muerte o necrosis molecular ( Cuando no 

ex!eto nutl'ioi6n ) • 

l.-Factorea A11at6micos .- Dentro de los cuales ae en -

cuentra la fc1111u:i, ol tnmrulo y le densidad de los ·· 

procesos, 

2 ... Factores Motr~b&lioos.~ Son los de tipo nutrícional, 

.).- Factoren Funcionales, •. Va.n a estar las fut1rzae 

considerando s1.1 diroccl6n tipo e intensidad ( en -

toda ocluci6n ). 

-·f•-' ~~éi;óiés froiieeico~~- ~oii ~ci:\.téi.l<;t> r.:..ir..:;:t-¡;i.:r;:;, -

.. tü~icaa, ítiátodoa para la :r~aiüacióri de u~a. dén~ 
t~du.."t'. oo!1!plsta i,ncluyondo lon materiale_s. 

- . . 

.Periostio,- C~lule.a (leteogenus, capa o_steogena ':_; :~--- ·~· .~:~.: : __ ·_: -~-:.;9·~~~~~~dt~.:-~-d-~-~~ h~;~~~:-: ~: .... :__ ..... -----. --------· ----- ·-



:Es un 6rge.no rnuscUlar, móvil va a ser mediante le 

ayudo· de corriLt.os, f ,,rlüt/= ti.:••" e ~:::o f•.ln•' i ·~n 1 EL mf.s ... 

tic•1cic5n; la :rum•cióa, el f:·.¡5't0 ·.; l~'. d~['.l"""i"n. 

1. • Cti.lcifornieo o cincunvvJ ~td.:LS .- Se efü:U"ntran de S 

a 1.2 , vtm a for:nnl' lP V 1 int_:ll«l, ,:wn lot• lím2.tes 

.J::iBtcrior,;s de l~" lcne;u··· 1 tienen foi::na :reiJondeHdn 

( dliz ). 

del la len~iu, 
1 

"•011 c·;1.:10 ·L)\.1::0<' o c:;.ri:i le b ,;:.e 

un.ho:11,;:o. 
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qae r;e. enc:.1.éntra 

., ... :c ••. .,.:"'.·~-.. ~-'-·'·'cJ¿¡~t;z.1~~- d.iiti1¿¡c::· ctérdérrs·'.T 5\:l··Ití _;<>ng~.:. ·· · 
..... , .. ',. . ~in e~bo~!:¡?;o . ;iitá' ~ n ser. triins'O: ' 

rm ttll nún,ero fü• 3 a. 4. d.e ca

. (hipoglqa,(,l) 1 .· 



La 'lengue. va a estar dividida oor urt ·tabique f1broso 

ll<l.-nado scot·1rn lin.;:ual. 

1ñ:;1croglosii: .• - ,~.ument? arnl.'1la1. 

?·oS í.C i'5n :1or-n::' 1. .- 3e Ctl:'l!V'i1 la ;:¡unté> :o.t:l encuenti:a t'.:l-
c ~!l.110 l3!': cara!' lin.ru¡•, d" 0.e 1.12 tn-

oosteriores • 

'.¡u.rit::. ?arecen:>. diferencioree del i·er;to deT 

Da diferencia de ser ro•J.;f •.úich·;•, 

''::c0-~~-~~n-cici~én'tnr :c.an:-!:'.n11~.ci(.\ 1iger:1men:
Y .1.e.1.eni;;~·se cincU.cntYª ·;;·~~:.~--so~e''. ·· .-~-··" .: :~:.-::.. 

. i~c¿E lo 6f3; c:·:-::::C 

Lengua ese ro tal • 
Lenei.is pnosa .. 

- Leni!:ll~ Geogr,Uica.: 
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l.- Anquiloc:losia.- ?ue<le ser ?<1rciE«l o totz.l. 

La m8s frecu<::nv; es ln &nq:Úl'),:;l '.liodn y:irci•.~l, üebi 

en l'.:l. l~r.¡:;uti bÍf:i.d~ co'.ao en -· 

sel:i cortar 1,;.s· 



de la ler.[fUa, au origen so debe a dos factoress 

a) .- Cot1Eéni to.- El .):..te ieuté Il~\ce c·?n ~l. 

b) .- Adquirido.- Que es debida <- la ausencic. total 

de los di entes por ti,;m ::io pro long(_ 

do o p ,:¡ r 1.a ful t2 de e. le1wo e 

o.- .!Jengu~l Escrotal.- "'s ti.na anomnlÍ<' ..:i.:i. desarroll•. -

lon¿itudinal ( 9rincif)8.l) del Cl!Ü v"n & per·ti.1' 

otroE; 2urcos cuyo mtn·~l'?, f,Jrmf\ y 9.rofu:-tdirlé1d son 

variabl8s, 

Esta an:::>n~nl:Ía es debida a forn"r :.u:a capa e;ru¡;:;" y 

o::iac&. ~ue va <1 variar de color dE::;de 1::lan1~0 u.11tE'i-

acu.Itulo de sli.n,:nt·'.l $.• 

····'c¡~6)ííi-(;tioioé!~e·s 

hont:ot que e>:itrin 



Seburra.- !'..s una oapa.blanquesina iebide. a la 

higiene en la leneua. 
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7 .- Lengua. Geográfica,- Se c1Jracte1•izs oor la ()re sene in 

d'l zoMB bi.nn cltf'~renrd."'1º'"' nv.e s:m d0bta11s s. le. 

d~rneatnaci6n de l'ls pal)ilos, suden ci.c3tl"izer y 

11igrar a otro t:1 i t io 1 se le conoce tambi~n co:no -

glositis -nirr:"tori'l, ou etioloefo es cie8c1ao>'.'i.d.'1, 

'I'ratamiento .- No lF:y 

~l~ntrRs n::i ~e conoce le c3uss no hay -nodo ie hacer 

lilgo. 

El i;iaciente oresenta cancer.:Jfobía. 



SALIVA 

Bl nombro correcto de salivo. es atributo a toda 

aquella secreción mezclado, q\10 oegregan las e;lándu -

Sus f:.inc tonen ::' ::m des 

- Degluci6n 

- Defenet< 

- J!onac i6n 

- Lubricr1c tSn 

- Gu.sto 

Gl6nduluB de les nue esta c~n,rendidu 1 

-Endocrin,1f 
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-Exocrin&s .- Glá:1dulao salivales oor meói? 

des 

-Condi..tctoa 

-:Jin conductos 



.biol6gicos. 

La salLva se origina de las glándulas salivales, que 

se pueden clasificar en tres formass 

1.- En cuuntc u ~ituaci6n 

2.- •.enmaño 

3·" Tipo de secreci6n 

l.- EN CUANTO A SITUACION./ í5~.isten glondubs de ves-

a) GL4nctulas Je vestíbulo.- Se ~ivi~en on,lebialHS 

y bucales, que a su vez se dividen las glándtllaa 

l&biales en inferiores y su?er1JreE; las gldndul1 

b11cule,; en .nenores y gl{ndulm: o«r5tida. 

b) Gl?ndtü>•!· de la cuvidad orooü.~ Se dividen en 

dos l.as que se ene .ien'\.ran .;n el r¡iso zk l<! boca y 

las que se oncctentr&.n en la lengua • 

. oue .se encu.entrwi en el piso de la boca 



oJ<isten d.)s Je cada una y a cad;, lu.do. 

Ti"nen la caructeríetica de que s11 flüdo no es C!)nfl-

i~n el caso del submaxiL1r y la sublingual van a •)rove

nir de ei endoder1no 

b) Gl&ndul;.,¡· de t,io.)s DEonoreG .- '.)?n aquellas q•HJ ;;e -

en(: 11entran dü tri b·.nrlr.r< <m t')<la lf• eavidad, ) se en -

c11t•ntran en lE1\Ji'.)S, ')r:la<lar, <.")!Ti l l.o[; y 11,ngua. 

,·;e r ;.,¡, gl8ndul. s ':!l'OVicnen dc'l. enr¡')d•!nno, su E•ecreciÓn 

flJJe conetuntem~nte. 

,3.- TIPO DE s¡,;r; .:::crm.- füt de H«cnd<:hain nJs menciona 

tres t, i. !l )R 1 

ti) serJsr, 

b) '1\UC osa 

e) mixta 

a) Seroea;- 3sta ::iecreci:Sn es de tioo albuminosa, 

"·'""="""'" ......... -......... ,t!:i<ns.:1.::..rEttlte_:~~l;z;ada,d.1¡ . L."J'..t<.t~te. fhütlt- z,. e ontie-

·Cr L::~ i·.:·:!·l::n e·~t,-~·-~. ~ !iij ~ ~ .t"rt_fi:~ -~·-·" .. 
11ue ·~~- se,grega es la PAliO'l'IDA 

· ririnci-oa .. foi:entii:i:iiru.i ·;)it:·~- ..... : ... •-- ..• · ·· 

.~~·cr~tíin-.son ú1s'-ae1 ?aúda:i ···· 



·~)das est<:in constit•üdac 10r tres ti}OS de com-

nonentes$ 

-tejido conJantivo 

~-tcjid) e Jnduct-Jr 

-tejido acinos 

L )S o.e tnos oueden ner en f'ormi:. de= 

a) uv11 o nera 

b) ~ucoa o tuLuLos 

ExtrínsiC'HS.- Gr<mof de ti'.Jo ro:.· .. :nref. 

lntríro:.icar .- Granoro oe tioo menon:E 

Sree!:l.:~' ( l;;!fjí1 ) ;¡,; er.tn cl.?.sificaciS:i y h1 .divide 1m 

dif.,1·entes ti•JOS d<: <J1?crec16n. 

~'tce nuef H0y un<! C•ctltid?d <le'/;)') c:n?. :i·:r1x. de ra1iva 

2~ horai:. 

,_ ----- ---~.: I'> •.1•.JJ..J..•..-- .............. ... 

. de .. ti,,·1 e:>ti111uJ: ~;i. q.ie correr,Jor1d; 

•Jr'Jd.ice •1ur_,nie l., inge:1..c 
..... ·-··~-- ~. -~· 

~e.c.rec:üón c);r·,e.o:-:"l.de .R. 3 

de. re oo• 



Fui:irr. de la:.1 C)ndLcion·:s n'.>r':lL,l••'.' v•.Jrta. 

Bn Jisminu.:!iÓn se va a dominar J..erJst?~;ie dada 'JOr ~ 

un gran n(>.mero de fgoti>res oon01 lr• ed:>.u, ine.,,:=ti.511 

de farnaco~J ( co:no lcw de ti•10 cligit.,l) a:i:cinietradoe 

al Ot>~ il'rtt.e 11ue t, nga :1r.Jblr;'r."s curdiovn~culares. 

Otro t.t·1:i ao í\1rnac·1s san Loci durivodvr del ra1,,1.wlfia, 

los ::erieantef) y tranqui liZ"'ntes htn6ticos ( en ::incien-

tes que ryrescribcn clÍnie·:>~ ~1~~ ~.:: 1 J53;l1J w·.¡~.c:..tl::?.r, se 

les 1r(H:.crtne reiuja:-1~~.!:.' :t.p.iSCü"i..¿ r-¿: ; l:!: :..!.!'!ti'bic: t~ 

min1c~e ( que sirven ?Hra cssos de atergía). 

Al. au:ni::nt) de E·aliva se 1() .i.niiirn ,.ü.l0r;:ea , ésta 

dificulta la to~u de im1re~i5n. 

i:.1_ tioo i.deal de "''llvü (:n !rO' t;.)dJnci;, es la serosa. 

que ~rov1ca mayor resistenci~. 

Los !l!lti.eirü.,gos tienen ·)or objeto dis:cinu1r la can -

?6 

e" admini:c-

-~~--·jñ:-.. ~-l-~ri:;·~-~rriOO':. B.rii·e~· .. ·-de~:··t-J;~ti~~·Y:iv·~-· {. -3c 
dosú es d·e .i.5 mi.g;:.~ 



MUSCULJS tr.AS'rtCATOHIOS 

~.l.11ciones de los m1scu~os~ 

tr?s resulta decuado atribuir es·iec:!'.ficamente la funcdn 

de un músculo, a cada ano de los m'1sculos masticadores 

debido a la c0m.,lejidod de los m()virnientos funcional.es 

y no fi.lnci:maleE1 del m~1Xih1r, ::¡er.:i es necesario descri 

. bir los datoo arni.tómicos escenciales y las f1.mci.one~1 

nica básica que in·cervienen en l)'l movimientos y "º -
siciones del m&x1ler. 

k!ÚEculo ~e'!l9or!il 

Se inserta amoliWní,nte sor.re le car<>. ext<:rn<> ·it·".. 

cráne·:> y se extiende hacia delante, hasta el borie hi.

ter:-;l del reb·n·de Sll•iraorbitorio, su ineerci6~ in~r.r

hace de le a~6fisis coron:>ides y a lo largo 



cos y la inervación de dicho músculo res«ltan co.nn.ati

bles con l~ obeervaci~n de que en ciertos :novimientos 

el :núsculo actua C.)i!lO si C<rncit::lrt>. <ie tres oartes dtfe-

rentes. 

El músculo tein1>0ral e:o el que internern: oara dar :JOS. -

ci&n al maxilar durent'.? el cierre y resulta mfo sens1-

ble a laE interferencilJ.S oclusules, 

Músculo Masetero 

formado por dos lnses :nu!Oc·ll<>ren '1rincio::ües a:1e abar

can deod·: el Rl:l.!O e i 1pm13tico lL:ata la rama y el cuer·)o 

del maxilr<r, t'U insercdn dr; t:ste m(~cul'.l abarca def' .. !e 

h1 región del r;~i::1.mdo •n·)L1r, ch1;1c1e la eu:ierficie exter-

na del :ni;xiltil' hast!l. el tercio in.f\,rior úe la suoerfl -

ci~ QOstcre·Jexterna de la rama. 

La ftmción orincioal de eete :núsculo es elevar el ma-

aunqu~ ')trn:.ie_ cola:;or«r en el "10Yirn.ie1].t::i de. or:i'.": 

u.n.·: :i;:;.ne l ·:i:i'.;inc i.oal E;ll e 1. '!í1~ 

c1;ando simult~nea:ne;.te este .e::> 

~bl6n en Loe movimientos lR -

" • •< ,, 

t8!D')Jrel sa coriside-



Músculo Ptori[::ii.jeo Ir.t~·rno o tfodibl 

Tbmbi4n es un mJuculo ructángulhr con su o~

gen '.JrincirJl1l en la f?so. oteri.¡,_)ideo y su .inGf<rci6n -

eo la suor,rficie interna del ángulo del m<i:xilar, 

A nurtir Ge su origen el ~~sculo ~e rige hoci& abajo, 

huci¡,, átras y h:teiE ruera, husta St, sitio de inserci·5n 

son la elevnci)!1 y c:ilocacic~n en ··wnici.Ón li-t<:rul. 

la ·.Jrotuci6n "Lnole y cm 'J>co :nen.)¡1 ~;i se ~fE:ct.ía al 

mismo tie~oo lP fce:ture y 'JrJtuci1n. 

En los ffiOVirni~nto~ cJ~binbdOB de orotu~i6n y lat~r&li

d¡1d le. étctivid;-,d id ">Cer11.;oidr,o .nc~di"<l do,:iim, sobre. 

del ~6sculJ te~~~rs:. 

Pterigoideo Externo º· L>.:.teral 

iste mtfocu:lo tiene dó:)!.' odgenee 1 uno de sus 
'..,.,,,_-- . 

~=~~--:::::;.::_:~::::fr.!::::;.:!.cút~.----,::o·ir- -~i~te:tnti.·~- efi t.x~e:-~t:1:~a1.~ ::aúiy'Or_:·-a e 1 _ s e1~t:rqói-;;·:--: .. ~ ... -
;;~~'.:...~::~;~ '(le.·;· llinbae dlvl~·¡¿·n~s éíel mdsc1.Úo se- reunf.Jn pi)r dela~ 
{;. - ta de lá articul:~r:Hn temryor•om~'ndibular ce.rea del 

.· : 

. codilo >1n&>.iléi>l', 

~:::; L - clJ-a.:~~Oepc.i6n. RI'inCip1ü de este lliÚEcul.o. pterieode~ sé 
;i> · ·;~ricaP.~tr~·en•1a, r-uoerficJe untericr del cuello de].. 

~~:iá="ÚU'::~c-7oh.ii~10L,;~;iJ.gtÍr.-.. ~~~'·fibr«•B '~.:~ 1i·lli;;1¡,~;, .. ·talll oieri' 6i · 1a : 
;,,·.-_ •' 



La direcci&n de las fibrBB del fascículo 8nterior es 

haci& atrás y hacia afuora en sti. trayectoria horizon -

t~l, mientras que el faec{o~\n interno se dirige hac• 

arriba y hr.civ afuera hai:.tR el condilo. 

Le. funci6n :irinc1pel do este ;núsculo es i:n.Juloar el 

condilo haci~ adel8nte y al mismo tieru)O OEs9lHz~r el 

meniEco en la misma dir~cci6n, 

El menisco ee encuentra adherido al cuellu del condilo 

vidad €'.lerl)idea en l:is movimientos :)<=qUt:11os oero sigue 

el cond1lo s~ los ~ovimientos may,rea, a los músculo& 

r~oidemente ~ue otrJs músculos en la aberturg o deore

si6n nonn~l no f~r7sd~ del m&xilHr, de esta ~anera el 

músculo oterig-:iiueo se encuentra relaciom'''º con t:>d'.l' 

Jo~ 'tí;ac]os da iós :no:ji:ni~ntoE'l 'le o:rotracc:ióri y ,,...;.,;i \;.i..O'' 

ee te m~scul'.l lo intervie~ci tnrnbiln en 
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Múaculo Dig'1stricl) 

La inserci~n de 1.é. oorci5n anterior del :núscub 

dig::st.ricJ se encv.er.tni. or6x1mv. al borde inferior del 

maYilar y la línea xmd1a, 

in tend,)n int1;i1nedL> ent!·~ 1-cis CJorcioneG Hnter1.·Jres y 

'JOsteri•Jres dt3l T.,faclllo se enciwntr., unido al huesci 

hiJideG 9or :r1~;io :e fltras de la B?oneurosie cervicvl 

estu a CEire;o del nervio ,ntl•)ntntco , es un- ra:na del 

nervio mexil~r tnrerior del trtg~mino, 

cion:1do con lB aberi.ir ci8l 'ªfix.ihr jt1nto c011 Jcl"JS ds-

Sin eaibargo 18 e.ctividnd ciel digaetrico f..!!3 de mt~yor -
i'll'1crt'1ncia al fi'1!<l de la d>'! rit"eG i6n de1 muxiltr y O'JI' 

la tanto r.J f!) -:~e ~u e de C.)nsidorur de im •)!) r t t111c i" e .•1:0 

-~-"'-"'"·'-C:.1,,.''l';J. VtA.1."':'J.1 

El x~~culo oteri,[Jid~o externo reault& do mayor i~ -

¡;i'órtafiCÍa en el co:nfenz0 de la ubl:lrturto. 'i.lél uifiXil2íl' 1 

.. ::..l~.':_~::~.!'C,i~n .... .a!1te ri_o.r_::'3.~.l _die.~~ .-t:"·_!'.i,~-~-'.~ ~n. , n c.~~1I:nJ_n,§~.~ ~.r-?~t· . 

Anat ó1n!:o. de la~ Al'ticul~·c iones Tem9ororiiaxilare$ 
. . 

U~¡; ~rticulac~óntemMro:na~tlar es t,UlO. 

~;~·-> .. '. · <•()i6n\yingÚtllO artroóial compleja ( rotación y. deeli • 

~~,:~}~.:i'.'\ :fbltiI~kt)b ) :con~u1cct1sro 8.riiciií.ár 
• e .-/ '.',' ¡ ,' '. ,• 

el cohdi..lo .del maxilar y la cavidad ghnoidea 

"' 



- ¡l_j' 

del hueeo temoorB1 1 la superficie articular del tem -

poral consii:!te en una 9orci6n ?OSterior conc¡,va del 

hueso temporal, es la fosa artienlar ( cllvidad glenoi

dea) y lr.; l)l'te convexa es la <:uinenci.R •lrticuler; 

Loo bordes interno y externo de lu articul:ici6n , si¡;ue 

la.s f.lst1r!'.fl escamot1m!n~ticae y potroecurnosa o petroe

t1mpin1ca, en los adultoo les suoerficies articulares 

oresentan una caoa bien definida del hu.,so cortical 

cubierta de tejido conectivo fibro6o deneo evescular 

q~e clntieno vari~ble cantidad <le cJluluo curtilagi -

nosas, <ieoendiendo de la odnd y del esfuerz:. f¡;¡_ncionnl, 

no se ota~i·va una membrenR einoviel bien definida so -

ci6n normal 1 encontrandose en C<1lllbio \ma cápsula sino 

vial ndherida a toda la circunferencia del ·ninisco 

la cual for"'.lla pequeil.oa oliat!.u.es y vellocid1.1dos sobre 

· los ·bordes externo.s y_· fLUt1:Al dol ;ni.<:<mo, 9¡:,ri for:u~,,.ro.~n:;.. 

te á. sus. bordas funci.onaleo oor la ;Jarte anterior, di-

··• · .b'1rsales au.e 01·000.rcionan. esoucio para .eLcondilo. 
--~-;-~--.--·,•;·-•··-••~·---•r-. ••-•••,~~•;• .v.-··:-····- ~·•-• ••- ·- - •• 

-· · Bn 11)& 1UOV!!hientos'-ue .. ab~ntnl'<t no11nál del 1nf1.Xi:li:tr- • 

·. no:rmalinénte se encuentra oreeente una r:iequeña canti

dad de 1,!qti.ido sinovial. , • 

E;l.menl.eoo articular esta t:ormaoio oor tejido conectt

''.' ,.vo'''t:olageno de"íiso, dcua.tart1a.e !(reas centrales 

:~~.::e- ;~i_~+1\~-~ -~Yo~~fjlf~~ l C_<lfe~e d.e<túi.dO ti,ex:y~§so. e • 

·>· >s~·~ui)erficiees.lisa aunque .faite una v.erdadera 

biarta sinoviiil; en. .la. periferia 9uaden observarue pe -

aangufoe:;a y alguna.a fibras nerviosM¡. la 



• • 
1arte posterior del menisco oe uloja en la cavidad 

glenoidea, extendiendose un aoco hacia abajo S<)l.Jre la 

superficie distal del condilo, del cunl queda se~nrado 

nenisco hacia 1~ ccryin~ 1~trogtJeno1Jec se halla, esta 

dü•oJsici6n qui; i.n·)ide <:l dt:Goh1'.'.ci11ic-nto dt·d. e~r;r1ilc 
nacH, arribé; y ntráe, le ·ir;!·~it.: sin c:nt:&r;;::·J º"'v"'r"e 

El :nonisu·J ~e une co.'1 el teJido co:u~ctivo de lu 

<.:<~ JGu l~i &.rtic,d.:ir :f er. al¡_-..imtP ¡iorcio11es ue t•u rwr·te 

t1flte:rior tend<)nos m1.t.1 fino" 

lo pterigoideo externo, sin 0~bargo en Jtr~s 

da y oor tejidJ lnxo. 

-.···"h __ ,_ ·-~' -.:i.~:~h~.:::::f.:; €t~_¡f'.:~·:J···")t~y;,y -:.::~,tf_-_¡~\;_ft 

.·:,:.:'lj;ri.i.c:túr,·a,:ca:iH•JJ;:!' :!'1~:::;:.:,1e.<. iJiea oen.nva de:_ t.:jk-) 

fib!'oeo, 

d"' la '1rtiét..tlPci.ón so fi.je. al 

de 1013 bordes de los teji,.. 
, ' ' -'--e_ 

'Y aºe la fosCÍ mdrictibu-

úcÜos~ia ('e enc:.ientrn ri.;for 

to':noor-.)1Úax1 lar, se e ons ldern 

entre el monis -
1)0J'OiÓn 



del maxilar tanto en su cara interna como 9or la ex -

terna, dicha laxitud de la cá;i::mla en el compa.rtimi

miento superior articular per:nite lo$ movi~ientoa de 

desliza~iento d~l maAilar. 

mados lig&irnentos acsesorios, así co~<lo los li¿;a:nentos 

esfenomaxilar y estilomaxilar • 

.B1 lig:;-;.mento te:nporo:naxila:r se ex:tiende desde ln bese 

hacis. abajo, hasta el cuello del condilo. 

El lt5amento esfen.omaxilar se dirige desdtl la espina 

de S9ix ( lingula del maxilR.r ) 

···~ ::Z! 1.:~:go.m;;¡¡t.;. ~i:tiilomaxilar .·va ·ctee<l<l lé ~;pQ:fiéi~·esti ~: 
.iOfoes hasi;a er bordé .Posterior de la rama 
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CIRUGIA PREPOTESICA 

P~ot1camente la totalidad do los t~tamientoc -

protéticos estan procedidos por intervenciones quirúr

gicas que !,Jl.leden ser t;roximas o lejanas. 

Bogawell (1932] e:::tG.blac1Ü la primer ley de lai:: rela -

o iones n.11 !!".h·gi:: ~- ¡:;¡-.;¡ t~ 1icas \toda extracción debe 

::::61' co11tJiderada cirugía t;reooteriica) 

La importancia de e~te concepto óeriva en primer 

tihmino de que los dientes constituyen !)Or su natura

leza un punto de debilidud Órganica, las afecciones -

dE1atri .. Y1tivae u 1.r..c qu,¡, ue ven sometidas en sus estruc-

tura.e y en tejidos de soporte, tiende a 9revalecer a 

lo largo de la vida sobre stl capacidad regenerativa 

hasta que la extracción se i:n~ono. 

::b:i'tnd~a' ~;-~!'! e~eoe ::Ú:cGaa:t'.1.,,::s 13e ó.eoe de elegir 

procedimientos qui~r~c os, .d oi:ru;l:m~ deboa te·"'· 

. e -'· ñé~ e~'-oh~ri:t~ el ~orv~ni~ protético, eligiend,o los .. 
. . ' - ' , . . . . - .. . -~ ·- .... - ·--··-"'"- -

~~?('"CC~c~~~1i:~:':~~~··:¡:::.:::~::'::.:::.::-·. 
c¡lle dificulten o impidan la mejor 1:n.~teeis. 

' '~ , . :--,~ . 

P~~~~~qa ~i~rgfoos · ··. · 
· :~~:;~~tp;oa ~it1nrrg1c~a ººns<Jrvadores.\aon . 

;:~h~,,,,')·l: 50-::U-~~l't~i~~~~t.~:~:-:¡,~ci~~~t:L~--:.¡·é'oX?:t:ºt~~-:héó~~~ri~ 
·.· <éii ia'tsnpt$t.iticá.·rehabl.litadora·de. la edentaeión··1 

. .. . ·.·. .. . ~· . . . 

trasto_rnoa- que éS p1.'etel"ible 

qui:Ñrgio,a, _ 
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loa prinoipioe b~eicoa del tratmaiento p:rotJtico !'hHtn 

o.) 'lode, extracción deb..; 01n• considerado. ohugf.a 

prot6tioa. 

b) Lao indioaoionee quirúreicae a.baolutaa no puc ... 

ca. 

o) Frenta a la pr$tosis, la cirugía tanto puede 

pece.r pu• oxce.ee csm<1 ¡io1• dof'ecto. 

d) Conoervar al mdximo de reborde oidual sin 

i·ieago para le. salud dal paoionte. 

Principioa de Diágndatice 

Deb~ h,ace:rae un dia~·5,..t:I.".!<! e¡!:-:¡;:!~:!~ ¡;a¡--a 

~l~~r. ~td<lií~•)':l~!"!!':!~te .!.::: !:lf(;¡-,¡¡c;~1:.>q1,1; ea obtiene 

aistemátioamantQ del paciente 'a t1~ves cl9 

·-ói!riica~ examen .f!aico g1me:ral y local modelos da 

~-~~:::::;_::.~:u'6úlii~of'radfogi<ai!a's füiláfi.sI~ -<16 

La hia.tqda. clínica rios ¡>r'!)9oroiona. antecedente.a-•· 

· -hipértoiioi&n · 
,·- ' · . 

..,anrg{aa 
p~iOngf\iias 

... az'trd. t.is e iri ta 

examinara manual y viau.a].... 

y per1Jn.O 
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zonas de sensibilidad. 

Hay que observar los rno·1imientoa 1nuscul.a1·es, la 

t\mci&n anor.nal o aoLnétrica de la lent;un, labi,;)S y o:.i.-

v.::stl.bnlJ:res SLlr,ieriore~ einfcriores y el rrenlllo lin-

nar'n las ~ucosos do 10s lebtoe 1 carrill~s, oolad~r 

lcn13ug y ?L~~o de la b".lce, :n1ra de~icubri.r lilcer'.l~, t('

j L<lo~1 hiper9lásticos, zonas de qit•H'<tt-'lsis y otrns le-

s L?nes. 

\l ex:J:nitwr l•Jil i·ebotee residuales, arutar la ?ro

E' ene ia de re tenc i:>nci> óseas , félrue. y es-tructttra general 

,¡e L'8 r1Jtnrctes oi::u~íos o filo:3as, be ex::iotoGü; ¡nll:l

tina J :na,nd i b;.tl tire?. 

Las radl0er~fí~s ser~ndqs lntrabuceles a?ortsn 

infor.n'-"ci.&n diagn-5$tíC<?. irnportsnte y ,;rop'Jrcionan :na-

7.or':c'i..i{I:,idrid ~ª dcitaiimi.qu.; ..• ú;ti :c'A:iÍl•)dt!iUa"'•·'>chi~!ll~s 
·:> 9ano1·~dcs,r.,. ql~e )Np:l.emente ernrllir.m detalle~r 8dicio-

·-' ;h:l:ltii·l!'~ +os ehál i.sfá ,:fe~ láboratorfo nos c'onfrr\n¿;n ei 
~.~:; :,c:::C..ti;t~~-'1·< afl~!) .• d ec elg~'" .. •:e" ~en:fod:!déc: .• ~ ~6:i.c:; .• c.;¡:::yfic;:;nt<}: . 

. ;:;;;_;:;~·~•1\:é~·~1.;iiié'íüti'' ()ruel:i'.efi!·h:~¡natdÜgiéas, oÍ.ó Oü{•iifor ii ü. . olra::'l 
<:y····.• :ka~6Jaa~~. · 

-·.-: "-'··-

••.:,: · .. : •. cJ.a•hiopi:¡ia es un proced.imimto de léboratori;> 

... :;···;:,;{é~~~~~;;d.*1.Ef§~u_e?.º .• ~ª~·.····P~da···)ªz .. q.u.o ise: .. ·alimine .... tojido· .. · 

~fj~}2L~~¡;:~;~g¡;.º.~~ª;._;.~~º:,~.::;.:~··r~al~~ar.el· 
· ?' • · · .. ·' ·····p·ioincl9ios de la Úrt.ig!a 90r c·:>lgajo 

: . ·, );do u bltul\l;s,. 
-<-.~ i 

,_.·'r. 

,;.·;, .· .. ·.:: ... •_,·':.· •. : .•. C.·.··.' .. ·J•dS, ··.:·,·' ~!!:.-:'.,,.::):.: _;/.~,':.~)~._-·-· - - ,~~\:.:7 ;.·= -- . -.':.~.,:.·.:··. .:.·~~--

~] , .. j~{~$~~~~4~~~,~~:li;f;~i~i:~~¡f }!§#,'.'.,,;Ú.\\nI. ·;:::~. ;¡ . . ;; ;~ •. 



y la mandibula estan cubiertas por tejido blendo que se 

cornoone fundamental'llente de eoitelio .Y tejidos i:0n-:0ti

vos~ segdn la zono. do que no traú , tambi6n se oncuen

tran ontfsculos, gl~ndulefl, ;:unvios y v>isos s'\nguíneo::i, 

~l C';ji toli..::. .i·t:ó1i.:e :.:tu aporte vnscult1r desde los 

v~~·)!: ::~:~:;;:..!.!.-¡..:;.;;:; l'.üb :::t: iu.~li:1n m el tejtrJo conr;ctivo 

Je !:''ls teji.d0s ady,~conte:;, el ;>oorte :.onn¡0uCneo ,Je lo 

z-:ina e·) rrt;s '?ondicntc ~:::ta comoro11et L1<:> se!' i.ri .. ~~ente 'J·or~ 

inc ldldas, do,:; 1laz:c:'.a:' y rechs?~·5q:; •nr:i ·~;; 10·~ 

:,; i.éi1i,e:,. l."'lDf?centc8:7 n t.r~vez dé 

¡;;i.~u~n L'.)ic: ¡irincbio:e 011e "º ne:lcio"l-n~ 

nues:o,el c?le~,jo .1 . .:be r~or 'lla~ 

to. ~l.. 

:¡ "Jreven ir 1"1 

con ~eguri•1 ;i.d en su tu ... 

y qued~r4 inoovtllzn-
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TejidlS cl~ndoe Hipertrofiados 

I.:s afec1; t.ones ue lo::o tejidos bb:ldo::i !'e ele-

Jon2acue:i.c i.::: 3 le. res'!rc lÓn del relV)I'.'e r<i~' Ldu?l, del 

tejiuo bL<1~Í·:> 1U."' lo re1:1,tl,rc, e:.• inc:ln:-;z de ".lto;:n·cio

n'lr al<:' Q.1ce ·1r:5ti;nt;; t:l ::?Q•)0rte ndec•.l'd:> , .. , cu<il '1P.I'-

·3 ·:ni ?ro'.: re;· i vs• n8nte de er,· t'.•bil U >d. 

:a ba~e i:ld2tabla d c?l2za loP tajidoe tlan~J2 y co:ltri

~uyen " 1: f) rr.: e 1'511 1\e lLJ~''s cr:Ínic:J:: en el rel:r)rdc: e 

'.li1er.1l.:;pi." dri la ·nuc1sa v~:ct ibi-11,,r, 

:int·.•!' de i.nk L~r ~'l tr:it;:rn iento reh:"bL \it:::J1:::- e ):l. ·n:5-

HJVleiJn,,l, c•.tyr: cuolid?d (J1; rs>'L,;tenci"' 

·· · · --[i:··~~{~·J-~'t:;i r~·_:·.r8.·'.··I~1~:r:::·: :·=b t5n. 
:\ctualmente lr. e loe troc Ú\lf.Í3· tiene 

:.~:;ft;'~hte:i:fri f.;i: ~,i cTa6e· ue i.'4~itii:«~í.¿;1t".rSj'¡i, 



a) Frenilló labial.- Cus.ndo la inserci6n del frenillo 

labial es proxima a la cresta d~l r6borde e inte~ 

fiere con la extención periférica y la retención -

de la prótesis, se práctica la ~nsición de la inser 

ciones o frenilecto:nio. con insicién estrachti en fo1'!lla 

de "V" y disección de la in!:H!!'Ci6n ::n.i:::::u!.e.;-, 

El cierre de la herida se logra colocando suturas. 

b) Frenillo vestibular9s,- formando por uno o varios 

pliegues de la mucosa de recubrimie.ntoj se locali.i;.. 

za en la región premolar, una inserción alta del 

músculo buccinador afecta con frecuencia el sella

do del contorno periférico y la retención de la 

prótesis. 

c:)F:ren:i,lJQ lini;:u!'l-1. .. Si 1.'l- i!".'~".li::.e.zi.6:::. d;;1. :t':rtiúí..llo 

Uh~11~l i~té~fi~:-::. ce¡¡ l<i. ..;x{;e~éiórr y fa aatabUi -

in:t'eriorf as'!¡a indj;c;:l)<:l.a su re ."" 

Además no debe limitar el mG-
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la.J:lgua .. d\lwnte .. la .fünción. normál,······· 

sujeto debe poder tooar con la -punta 

superior sin desalojar la 

Promi.11er1:te. 

oolusales 

traátornoa de los tejidos 

blandos y loe segundos de ne.tur,a~eza ~faea. y requie~n · 

r.ed.l.loci6n q~irúrgi.car J,a ·cony:ivenoia d.13 .aate()b~t~p11lo,. 
:~. :,,: ·-·," -- - '·-1.· ' .·--. - . . ' - « . - -- • • - ·.,,. -

ti:t' ~, ''!1!'t.:.•; .. t.:.i.~~ír~~!~ :~~:l~~::!~:rt~·~~:?:¿ ~· .. <······ ...•.. ,,, 

;;~~.;~~;:i .. ~-~;'::~~~~~.:: ~.~'.~::::;·:.: -- ··"·'· ! ' 

~~T.:«\~7.\:.·: .. ::: :-:~5._::-~' .• ;~ ... -'i·· ·:,-!·'_-,_j);:, ':. - ,_,: > ~--~-~_: ..... ~ --~·-· -
:~~~~-,{~i'.~~¡,j'~.;_''.ft;3'.cii{foi;;.5ú;:.';.•, :'..;;;>·•.··· .. ;•··· \' 
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de los dientes Bnt~2onistas, 

El tratnmi.en.to dei;iende de orevio eetudi.o radio.'.'T~:fic·:> e~ 
deter.nin:· r la CDlltidad exactf. del hueso oJor eli·ni!'l'·r, -

que sea i;ier-ni.tid'.l :len.tr:> Je los lÍ'nit':?s de b ?lt'.lt'E 

del ril::nn rir.li_t:o::.l '.le ls uti:l .. <..::H.;ión 0e1 seno nexil':'r ;¡del 
e ontn rnn '5 ~ '7~ .. 

IrreguLrid.o:1des del .-:eborde B.tBiciuaL 

GLL<:ldo e;:t"s inte1·fieren con la e:xter1si:fo C·nrec·-

·, ia .crest8 áe1 ri'1b'.lrde anterior atrofico de l!l ;'D.?n.dtrmb. 

¿nsecu.e11cia de '1:;. rá9.ida resorción que ocurre el.el :¡.'.,.,'.','"· !, ,·: ·:' '• '· · •. ' •. 

¡',iJ,, ". ,:. ·.·tª~Fai ·i'ú~ua1·• d~l tet>Qrde .• 

~;;;¡.•... 'U>~~\íes~riben .. (i~s~intos' .. n?oe .. de ,'{i.~· '·:·~· 

(t~~~;:';::~,:.;:~:?:: ....... ··· .. _.·. i·Y-'Eri' roiína cü~ iú<S·a(; .. cucb.úió 

En .t:'orma de diente de siena 



Cualquiera de eataa f1)rmas anat<Smicas se encuen;.. 

tran recubiortas de una tira delgada de tejido blando 

que ea aenaiblo a la p1-esi6n d:l.gl.tal. 

El tratamiento quirúrgico consiste on, incisión aiguie~ 

do la cresta alveolar, reclinación de colgajos labial 

'/ lingual , contíH"llO del hueso expt1esto con limas pa-

To rus Pa le tino 

fioD to rus son fonnE1C lonea Sseaa benign¡.;_:3, de -

crecimiento lento, do ot:íologia desconocifüi, que alean 

!181'1 <>el te.maño, fo:rma~ posicl.Ón oarticul!IX' que debe ii.l.2: 

ciar la construcción de nna dentad1ira y e!lta indicadu 

en los siguientes casosi 

a) el volúmen de la exóstoal.s :;iroduce 'trastornos fo -

i~ :);~1Úón de la ex&tosia iropide 

-_::~·:>~··b~-fde--, · POs.t·á:i~J.qi~ -.-da-~ la·. dGntndu.r~·. -

j: provoca ulcEiraciones a. inflamacitSn po:r;' 

~·~ V \fr~~~¡~~f !;',~~,,!fe<~• •,;,pfón•• b .-Oiiru.H~ •' ~. ···· ·•· .\ 

~i~~,~~Í~~J.&~~t.~f ~~~&~~~~};r~~¿~"!!'J~;,~WJI,{~:•; ... ;;··.;·.: 
.,, ''' se utiÜz~ un oil"\cel para eüminar l<Ja. 

paque~os a~t.re 1011 auroH, 
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final ee ha<Je con frena y lima paro huosG, y sa pr.;.ca

do a. suturar loo bordea del colgajo 1 para evi t!lr la 

formaci6n de h~matomaa y rosidiva se utiliza un ap@ -

sito quirúrgico. 

La cicatrización ocurre al cabo de cuatro a seis soma-

nas. 

De forma se'l!ie~. férica son eeneralmente bilatera 

lee o se agru9an en cadena y presentan aob1•e la su9e.ir -

fície interna del cuerpo ,mnndibula1· en lH región ca.ni-

Loe inc onv1.:nientes qu\l nrl!Süntan a menudo~ es 

la propensidn e irritacidn por ls mucosa delgada que 

re..,reaontnn un obst~culo a la retensi'&n 

p~~·~rJdco 0orre~t~ en el á;·en_ 
y deben ser re'llovidoe antes de 

·inidar la c.onst:rUcciónda la iontadÚra, 

0,=•,;··:''~'-.C:.'i"eéiiii'-ct>-ctui:tifrgfcti~.;-·sata · i·~cñ.fca···com¡:it&1{de la _r~ 
.... ; .. ··-·qlin8,9ión .de un ~Qlgajo muCO!Jeiiostfoo da. o.rnplitud · -

. •suficJ.ente para exTJoner comuletamente el &rea. 

- <> ·· El t~1 .... ui se e Umina. con .fresa rotatoria para -

}~.-)·;· ;. ~~es.f ~· #~n~ ~l, ª\1.tui;~~ · .. o ~loe ad a a e on .. · cUtdÚclo. y e<i~2' . ·· 
•:·:y . Q,~s·üe,:p1~eaj.ón·d1gita1 .• pe1miten unª rE!po~,tci6noxflot~.··· 
;S't~J'::~.~:;2~~-~.¡¿;é~a~~~~~~:ctiif;c\Ú.g&;1ó'.-qüin~~n6oeüt~~:ap¡i~~i~o··· 

- . . . . .. · .. -': :· ..... · . .-
y la.ciéatrización aecede de dos.a Clatro 



El procedimiento es sim9lomonte un medio de regil~ 

trar loa dotalles do lao zonas do bano do modo qua 

pueda hacerse una CO?ia en ;>Íedra, sin eic1a copia no eo 

puede formri.r ni la o laca de orueba .V lua dentaduras. 

den hacer fácil:nente. dentro de ln bócu el ¡irocedl.m:!.e:!l

to de imprcsidn tal co:no se conoce ahorR, scr1 alimi

n<tdo. 

La:3 i:neJr1o}Jiones deben cu)]rir la 1m;yor ~1·e11 posi -

tite s1n ifit&rn:rir con los ,novimi<mtoH uormeiles r.le loa 

músculos. Cuando cubre la ¡•.·::>na !l!é1yor, l<:.t; .fL<erzas de 

mastic¡¡ción i;c distribuirán nor L~ ·n~xim:;, t.u .. e minimi 

zando, 

.. :,~~~~·:>"~ffi-bii~f;o i~ iJ".1iTD~i;Sn cub1~0 f~&iin:~ato~ ,ui;.~Cularca- · 

~ ~aus& tllceración en la lllUcosa fundnmentalmante. 

... . Una :ligera sob:r'éeJ(tenéion d.e · 1a i-n¡Jresióii se 
;:~.;-:~:·~:;;:,:L:-:·:::.:.~!!~---!!~..r.egi~.-~~-!L-~1 "·_:_d~n.t~·au:_~_::fin~l : p.e~~-~ -~~~ .~· r~.ls.c i5n..-:" :. __ 

gé~~:.i.;~;:::·c~ii1.ri:1;nf:.tn6'ói'r~cta ea .swnfuñeüte ·at:fÍóil ae· o()i·regir,·· 

es decir que CUf;lnto más exacta ea la imore!!.'i.Sn, ea m~a 
t;i;ob1;1ble que la dentl-idÜra. salga bien. 

' ·: '..' ,Lá.s:ia1?.Jie~j,.()1l~l3, · ~n grot,odon.cia t()~al ~xcepci6_n 
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{ ... :., ' -~~ ia· IJr6te6i's tiliuediátá ee e~fecterizi.\ por 1n a~ieri~ .· · 
~zjf·r~~K::,z_~~~ii.d~~~~éh:~~··.·>tjp~~~~1~~~ri~e.: a .. 1a~ r~g1a~ •. r~im813 , .. ~ ·•· .· . 

. ·:. í.tan~ariá13, variM.oonatante!iÍ.ante s6é,~ SU ee:tado <frgt\-
füncion~lt. y en el iioto de ln imprq~ión l>ujo la 

de las cubetas y de loa materiales. qu.e .ee 



Técnica generales buen:> inclull' la oreparacdn 

de J. .n')d•' b oor el cual se ".>Ued e recono.-:erle Cll'. nto 

tte'!l'lO '1rf0l'1FIX'1".tr)rio; <Jreoar3ci6n del instrunental y de 

lo:~ ro~teri.el1;s, ()I'e~ar,o.ci·5n del :;;1cicntc, s0lecc:i6n tJ:rtl! 
s -

ba y eventual corrección o ':decuaclón de L• cubeta , 

:ilastificacdn del .aeterut, car1w üo l>J euu"'~"· 

......... ~· ,_·, • '?. ·, ...... ~ -~· - .. , 
di~nc í.5n, a•,ntenbiiento, 1ie"''.lrend Vniento, 

retiro. 

'rien}o Postbuc;;tl.- L<1vil lO examen crLtlc'.J in·nediato oara 

Tien9o de lab".>ratorio.- ?re".>?racL5n fin~l 02re el no~elo 

1TC?sraci6n del yeso 1 vuciado y frecu~do 



mente CQ!llo un olaje, las ondas de presi6n cor~eaoon.;>: 

dientes 1 otra fluctuación ccmwtanto parece ser do en -

:ra.cter d:l.urio, n1idiendo modelos do nujotoa desdentados 

prov~ni~ntee d.'il ir.:prcsion&s tvmi:;tlrui a io larg<> del d:Ía 

comp:robHrÓn una •1ariación volllu¡etrica. 

Se comprobo el 1dtl!DO fsn611Ien() en lr1 mucosa palati-

na de sujetos con todos loe dientes, El esoooor de 

la mucosa era máximo 1:ior las mañnn<>e; !!.tttee de 1:>-.;<>n

tarse e iban en dislllinución a lo largo del. dÍa pum. -

au:auntar nuuvruncnte en lu noclie, lo:o valores de fluc

tuaci6'n eran de orden de 0.05 n 0.1 mm mcfo o monos, 

ea decir innapr.:ciable cl!nícumQn'te, 

Alt;:1M1os p8Cl("nte p~i.recen acunarlao, cuundo seña -

lan que sus oróh~•ie estan iµás ajuatt:das al i:,d;ardocer 

o ta!llbi.~n o la inversa.. 

:,;.;.":·:..:;:·::·::-:-·:··.: .. ª~~-!'!"~ ... ~º W:!.1-:!~ .. ::.;-~u.ü···4it~ _¡v::J: -Cuiiibios á_er _noa·1cióii 

'"•-"'''-'' ·: of6i.;'ú~~ >itinguíneá, como· 1os qlie dependen de loa 

.<¡j,e p_o~tqi§n, imeden ~Qer V«-rihr lü·.t'orm<~ ;¡ el 

man de .. loa tejidos oral.ea. __ ·- _ 

~'''· ~-=-"--'' "'-~:y~~p~ci;ri~~cg~;t.~-~~'{;-~ y f'uncio111'les al!n· más · -
;]~~::A~;,::~.~:.... -,. .. ~-. ,.-- -.. -. · ... 
. . .. p,roximas, eon las que dependen del groido de abertura 

;, .. · ,· rnandi.bÍllar de la poaioi&n de la leng\iu y del, paladar 

.i6 

e "' ·< •,\\í~iid.o , .d~-.loa m,~v'illl1eritos que riial.isé ol pactan~e - .. 
\•. -~ - ' . . . . . 

·~;? ··~. ··(;~~~in.~ .. ·~'~,r.~~.cd~··~~a:·~ctt.n.·~t1~~~ ;. in~iu'.s~: .~1~ tifcniú 
(:·1::: :,:~~' 
;;,e;•·.' .• cdo,_impr&&itfo, laa. variaciones poe_io1o_cu~e$ quo .. pudi:ª- .. 
~:;f~jlt'l!~~-·if~~~~·~-r~;~tgé~.:íi~tó·;~:<i~d.-~~~~~deri .de. la'· 

.. ~c0'1&~ ~e ¡ii cubet·a según au t~~f1o, fo1111a y pooicHn 



POSICION' DEL PACIEN'rE Y OPERADOR 

Para las impresiones con boca abiorta se debe de cui

dar tres pri.ncipnlea caraiJterÍBt.icEtss 

1.- Que el pacilrnte este bien equiUbrada.arnnte sosteM 

nido ¡¡or el oillon c'.)n la cabeza apoyada a los -

lados de 1.a zuu11 ·->..:d.ui~ol. 

en equilibrio de :uane1·a que suCT br<1ios y rnunos 

puedan alcé!nzar la bocti y real.izar las maniobras 

que ae requio:·en con seguridad, sin ú1tig!!, ni 

violencia. 

3,- Que la vista d•il o¡ieni.dor tenga <•cceso comodo a la 

boca ¡:mre. qui? ;meda controlar lo que hace. 

So .le puede tomar desde dos posiciones 
. .. 

____ ::._::..,.~- _-·· .... ·: .... _~--- .• -.. :---"·- "¡,· •. ,, .•.. . · ... -.·. __ .__ ..... -.-; .• ~.--- ... · ···-~·..1. ,,_. -............ :."' ,;.·-...... -. ...... _ 
[lOster1or1 .es-i:a. UJ. ¡;1m¡:¡ ·exige !U. p1:1t: l.tHlvts' e·euv,"'-UV 

:,''-;·'c;c::;:.::;;:~t;;:.:j;¡ccl~::~~bed~:e.::l'!iYe L:Úl·~:Qt!_o ·. d_"!l__I'.) :?.~.r~~il"l':::~ _ _:i.l_lC.JJ:

? 0:.:''·.:'AiúIJ:·1a·cabÓzl:(lia~i& ·a·t:ráa, ia postci,fo-·ontcrior•extgc 

un paciente aent~do más alto y no tan incli1Ú1do; 

~-· ·E:~¿:.~--l:MPllESigN INFBl\Iba · •. · · . 
·;·-;,?;;'{' ,.,.;·"'·\,-·-:~·, ,., -. ' ·•., _·_ 

c:~)C''·.\·. ·se toma efiúnpre.<iéade adelante, el c1.wrpo <laF?ii-o . 
~st~;#'}/d;~~f~~~t!i'.:~~~hl-~-~:t~;aia:r~~~~r::yti1·tl~~1~y.;.•5U~~ºº~=~.t~1 ·a1ta··· 

·q~e'la',eil!.p¡;fi()¡i (le manera que, al a'brlrea quede lá ... 

áiendÍ~l.lla a l~ vietn y al alounce de las :nanoe. 

<-í' 
. ~ • - • - - - - l • -~-.'.; 

·-··:-:;·:-·e:--··.·---: 



IM.l?IIBSIOtH,S CON BOC1\ CEHRADA 

Ea impoz·tante que ol paciente tenga el Clttlrpo 

bien apoyado en el aill&n y en posici6n vertical man,¡. 

inclinada an ningilli sentido con ri::mpecto al tronco cm 

el. objeto de facilitar loa movimientos del o[,lerador. 

MATEHIALES DrJ TMPR!<:S ION 

Muy diversoe quí1nicn,nnnte 1 los matdrialee de 

impreoi6n uti li::;•d.os en el trntamio11to de lll adonteN) 

ci&n tot&l e&tief&con los requisitos comunes a todos, 

trituirlea a la:;; zonas u im?rt:sionar, 9lasticidnd sniM 

ficienie pant ada:::itarse detrüludo:uente a lus fo:rulas 

consolidt.Lci6it en la forma i;;dquirida y esca.so. 

>vuu,n·:~-~ii'.:~~f_iJtt~~a·¡-;1v:o:· __ ·z;~~· .. ,,...i: le~~-i~:w .. ~:L .. ñn f~or ,

·y· ·coi·,-~Q¡¿tl. ~r~¡ ... ~ :ic· __ dfi;<t 

eL.'/i:iCie1do •. i.rnftc:iE!l'!~ª falt_~._da du.:.

dificultar la separaci6n 



DE 

IMPH.ESIJN 

Te~noplootioos 

Fr!lguablea 

Fragua bles 

cera. 

yudina 

dontooa.l 

eláa·ticos 

1.üci511to 

yeso 

.ii;ncia>:1 -
plpatic«a 

Pae tas -
jabonos~•s 

'.lutu¡:¡ercha 

?asta cin
quen0Ucn 

Aci·llico 

Gi lic'-'na 



Funcionulaa y/o 

complejas 

Suoerion:s 

Infe1·iortla 

Boca abicrt"> 

Boca cerrada 

cubeta 
holgada 
ajustada 

Mr;rcaptamó 

?aeta iuquenútica 

Hec ina aclilez 

SiliCO!lü 

Yeso 

Ga.racter!sticas generuloo, oxiston una gr>m varie .. 

dad 1fo cubetas conerci: lea o :;;tnndurd ::iarit los :Mxila-

res dusdcnt&dos. SÓl'J tienen dll co:nún, SUB can•: lejue 

n1dondas en l'!S (¡ue no etl ha ,n·ovisto lugu:x· para los 

dientes y los borodes re la ti vurnento bajos, el .uu terial 

biJn existen de material plástico. 

El te.inllñQ pu~da claaificarae 
~:...; .. ~,,~~.->.:. '~ .. :~·".,. -~ . ···- ~~ ,,-.-~., ~ 
íii~~;:,_=-'jiI~~~;e;rajl~rif-~~{~~~ci~(i~··d:1~~~~§uir las.·············· · · 

;_,, < •. de 1~6 inferiores· 9armiten a aleccionar las 

:··>:, •· 111~6 o mer¡~e profundo y las de 

··· .'; >: · ·-~~~ Y. ~irigtia~~~: s(lfici,.~rt.e. · 
,.-:, ,:.:;.; '... :· :~.: .. ~ ,·, 

ll¿E~~¡\~~~i¡~~~~t~~~~i¡t~:~~t:f~=~~:1;;;~¡;¡r 
:.1··~·· .. ; :znatdrin-les qué nó adb,iereiléuficientemente. a laa· cu:.. 

h~t~~, ~~X' medio de pe~tafü.ts ~lo largo de 

. ... rl.~ .. 1o~k ) o. de porf.o~oionen• 



:,:::.:;_ ·-:::',;:.:::,,~·-, 

!MPH.ES IONra CO?l ALG rnATO 

VENTAJAS S Ir'llJOMVBtUEH'fES 

El a lglni..t to )Oi~ni to lmpr1w1ones de exce leniie 

fidelidad en :Jocos minutoa y solo exige oquipH11iento 

rr.uy eiwpl.~, l.f-' r¡lln l.o huc!l econ6mico. 

!N!JONVEN! E'<'rF:S 

En :iri.:oiJr lugnr exige cubeta.~ muy correct·!.l 

pues no se 1ucde contar con que eute 11aterial rechace 

los tejidos, :nJs al la 1le clÓnde lo obli¡::,i.i.e la cub•} ta , 

ni con q1¡e con<::erve la. fnma al hacer el vuci.sdo, si 

loa flancos no estun ooportados f)()r lirn ,;ut;:;t¡:-..;; 

Aden&e requiere dis9osiQionea eaoec~ales de 

re tone ión en las cubetas por ~m inr3ufic ic:1te ad he si vi

unr. vez fraguo.do, un torear inconveniente ourgo ~ 

•tl1dke Je 001·r1m_icnto q•ie n~ !ly'Í.lda en el 
centracio .úe la cubeta, ori.gini;ndo un pcn-centaje de 

impresbn<1s defec.tuosas por dejar.t·n'des de la cubet3 · 

Otro tn6onveri1ente dei alginat·:> en nlgunil.a é ilvunatan-. 

ciM .ea le.' necesidad dlll vaciado in.m;idia.to o casi. 

> /c<>Meosic10N · . {.:·· 

:>\' :.; . •G~}1eral-nentti se compone alginato solubl.e tal oo-

~c~:;~; ·:,:~.~·iiio~a!:=;dodic ~~f~~t~~i~:iu~''!'r._11o;p~t~dor·. ( :~9~g~ ),~~.~=:;_·· 
-O~~bfar~ ¡}. ~tgtria·to en un gel inl'!oiuble 1 ún relleno 

carbonato. de, calcio, Óxido do :nag1\uaio1 talco 

v- ···-~··~- ) y ,un rot.a:rdador (. lrS!U'!lto ti'ia~dico o 
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Para. tomar la impr-':EJiÓn ee disuelven los 9r::i

ductoe en agua, gracir1a a los. cuo.J.ea Cl.oo ionoa calcio 

libres provenientes de ia diso1.uu.i.Ón do nulfuto:- rlfil •~a~ 

cio ! ae combina con el íósfato 1 9roduci1mdo f<fof<!!,to -

tTice.laico ~ P04 ):;i ca3 • &ita occió11 da. tiempo para 

poner la masa ptásti<.iti. 6U una cubeta y 1.lovarla a la 
.._ __ _ 
UV"'C."- t 

da pRra uno a tres ~inutos) , los iones calcio se com

bina con el r«dial <igilico, 

El Alginato uolu.ble se va transroroundo •!n al

elnato de calcio insoluble y la masa pl,etica se con

vierte en sólida, lB. i:n<Jresión consolida su f:>r.uu. 

· v6J.'.t;;.:;::~.-. 1.~ ~~!"!!~<:-o;tic.i&n del. mate1'ial la ~~??º! 

temperaturU: uei. ag-..w, el <..:ieni:"' .de es¡Ja~ul:;i.:io 

1;o:nperat1.tra. ambiente _además pueden influir iropu •• · 

material o en el agua :r el envej~clriiie:ílto 

9osic i<Sn <adecua.da ti es-· 
cubeta.$ o'.· 

l . -. 

·1!l.·c1.<b~ta, 
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tümili: ,~ f:_~i· ;;.;; dci :·n1~1~. ; ....• ,:~; ·\? 
'¡-.·;,~·; 

:rose. a 

no 1esio ..,. 



Se pone la medida del alginuto en la taza de 

hule, se agrega agua aegúu la 9ro9orción do alginntos 

se espátula. por enpacio de un :ninutv paru +, .......... _ ........... 
VUl.JVJ, L·U.4Q. 

~asa constanto y que no se vaya u fraguar u.1tos, ni a 

escurrir, 

Se debe proceder a llevar el al~inato a la 

cubota o ~mrt¡Ji:npro::iionoo, ensegu.ida se ini;¡·oduco la( 

cubeta p1·eviaw1rnte care;tlll _._ la boca dol pucieh-te¡i p:n

curr.ndo qtie quede contrnda y que no ao rnu('Vll. la ·nl.sma 

sin dejar Je 9nrnionnr le. cube't& contrl> lo!-! te,jidos, 

la )reei6n :medo ae1• selectiv::i o constante <ieeJn et -

El frHguado ['e realiza en un ?Flr dP. min-ltoG 

u~ntr~ de le boca por el cJntacto que se realiza con 

los tejidos bucales. 

la entrada de aire para retirarla 111ás focilinente, se 

lii lw-pI't1d611 pruüui"tfr1ílo q;,t~ quuiiu 

fi.':'l a_1.,~""-1:"'ji.d0s;i. 

Se p1;6cedc enseguida a recortar con un· bi:ltu

r! o .cuchillo af,i lado todos los boz:dea de. al¡;;foato , 

cuya: movilidad Útic~l,th•:!a o im9edlr!a ún modelo 

._·,~. · .,, .. ·,; "; Cor1,écto l.': 

Se d.ebe de hac~~ el vaÚado en yeso ~arb ~ 
~::-~;;~'.;' _:i~~~,:~9~! h~ª J.rA~1:e ~i6nea ºº , ~µtr~n .a i te l'.li~Jº!l~~ . ~t ·.· · 
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MODELO DE ESTUDIO 

Son elemen·toa de diagi.v.fotico, ea notoble que los 

eapeoialistaa en pr&tesie Bn.cuent:can illlprescindibl<JB 

las impresiones o rno•ielos de ootudio, y on cambio loa 

üO eepacialiatao ffecuente~~nto preacindon de ell~e 

como ala:nontos de diaen•fottco. 

Es un error importante cre<Jr que la2 impresiones 

y !llodelos lle Of:!tildio no ofrecen méo ventajHos qut1 la 

confecci.Sn de cubetau i.ndi.vidu1.1;J.es, .Loa ~nouci<J:; v.1:.;::..;... 

mine.rer; yrnveni.entos do imorusiorwu corree tw:i permiten 

e onten1plia1• e 1. cono e irüento de las fo1'oas y cu rae te ríe

ticas clo los mE•.xili<r\lt'l, revelr-indo detalles y circuns -

tuncias que f!.lci:Lnente escfa!n:.n el examen bucul directo 

fnmar conciencia sobr;; los ~roble:naa rele.ciomidoe con 

la altura.1 la eot1hic11 facial., nl do:n:i.nio muscular y 

m~s es¡¡eciolrr.ente e.tibre $US s1:nti,nientos y espir:Íttt 

tenciP. y bajo costo,· es uno dé los mate:dciÜa más \lti;.;. 

l:l.zadoe en la tócnica piothica. 

Seg,fu Queren;I. ( 1909) fUc introdudda pa1-a el modelo 

?.~~ r ;; ;: , .. 'd~ 1a.~;~~~ora lmpres~_~n por ei alem!n I'~APlf (115?) ·· 

54 

';t~'.,!~;',~:;¿';'.',;;c. ,_M{tlie d~~He¡ta. d(led~l"ico el, GrtÍnde ~ · 
c:;;,·c/E'., .. ,.7 

• .::::'· '::.:•:.:,:. ·.••~{j'.~-~~±cfi{¡.~¡-;f.;r>i;~~t~: .. .to•.:fe;p61.fo~!!'i:~y.~f.i}i..i?'..-~~ ·-·-.-·.:,.:: .... _ 

por esto ea qUÓ áa d~su'Olve mJs :f'icii:nl'Jnte 1 :f el q\Í:e ' 



fragua. más rápido, al igual grado de su 9oresa '! des

hidratación. 

Se explica el frdguado porque el gi~so semian 

hidro (S04Ca. 1/2 H20) es altamente soluble en agua y 

se hidrata; pero el gipso hidratado o dihidratado , 

así formando (S04Ca, 2H2o) es escasamente soluble, en 

consecuencia la solución queda sobress.tur,,.da ¡:¡recip/ -

tanda en forma de cristales que entremezcle.dos, confie 
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los cristales ( yeso húmedo), desde d6nde se va perdien 

do P·:>r evapon;cií.Ín, quedando yeso seco y más resisten

te. 

Teórícamente el yeso necesita solo el 20% de agua 

(en 9eso) 9;;;.rct hidrat1n-s e. Pr;;Ícticami:mte se requiere 

de un exceso de agua i;iara disolverse, tanto menor t)S 

el exceso 1 mtís ajustados quedan los cl'istales y máe -
"·· ·~·•"· , ..... - •.•.. -~- , .... .,.., -- ' - .. -~-- -· .&.~-'-J. ,L_ -.l.-- ... ...:;. ____ ,.... +. ro .... 

· , ___ :·re:;,·its11~:i.ve.· ~~-.. ~_t:t:1ü·_, __ yc~·v_- \li;;ltU_v..i..~.u. wi:;¡.o ._..,..,,. ...... ...., .... v_ =:::; .... .:. ..... _ ;;.;;. 

'iu6t6ri:y ··metí.os plástica para el vaciadÓ, 

··· -· ~El· ~regu.edo a1J~inent~t dn vol1í.-nen de la masa en un. 

~:.:;L .> rec.iuie.Ó.te. re~istente.: y a,bierte>, la expansión se .hace 
•·:-_7,~-"'."-·--~--------.,......---·--------- , .. ...., ____ ,, ____ -·--·--··· ------- ---------- -· -- ---- ....... __ - . .. . . 

'···princi¡;&:lmente l:•eoia.1a pn:rte Ubro cuanto m&i den:::iav 

és la m'13zo!a, mayor 18. expansión. Ciertas auatanoi.aa 

. ' ,p-0mo 'a~ifato de' calcio al 6% reduce la expansi6n • 

. ~:.'~·\ ::','", .· J~J. tiémpó de fraguado varia. con. el origen' del ... 
~,::/,;,:,:..,-___ -•--- -- -·-'·,.;.··--.. '<~ . . .,. . ,. _· _-. _,' _.; ___ ·. 

>~~';e 
0

~rOdU~to ( Vari'ecÜ~· en gl'adO, i fonna. de des.llid~ta~~ 

~*k"~~~ti~1~~t~~.r~f!~.~~:1.:~r~~::: ~:":~~-
ri{pido con la temper~ 

) •· 



lNSTRUliENTAL Y MATERIALES 

Pal'u el vaci~do de lo.a im¡n·osionoe prolimina:ces 

con yeso lla:rie con el objeto do obtflnur modoba do os -

tudio ae requierens 

i;"m"i!" "!'Y'''!'i nd!l parn podor batir 

"' w.11!111An ,fo Y"'ªº adecuado al rilo-

- capiS:tuJ.a pnra yea6 

azulejo o vidrio para el zocalo 

·nbrador { no imprest,indible 

- lámpara de alcohol 

- yeso pa.ris e on agua e orriente 

alginato deben ser Uberadaa, 
. . ,- - - - -_ ··. -
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VACIADO DE LA PAHTE U'I'IL 

Ponga.so una pequ0í'ia porci&n do la mei;ola an una 

parte elevadr.i de la improsi1fo ~ueltu hm;ria !ll'riba, oa 

le golpea a la cubeta o po:rt!:!impro:::ivnoa con la oap6.-

tttla pare pcnmitir la sali.da del airo o se colocan on 
el vibrador. 

vrlentar la cubeta de nHinera que la base quede 

paralela a la mé<sa y el zocnlo dol .11odelo 1 1/2 a 2 cm. 

de alto, se recortaran los sobrantes de yeso con la 

espátula para dejar lus paredos pariüelas lo mLfo !Jo1i:I,,,;. 

ble. 

Otro m~todo e:: h(tC•u un b«rdeado con una tira de 

cartón do ayroxüaade..rnonte de 5 a 7 cm.,para doopuéa va .. 

yeso se ;n:;:,cccíe a recuoerarlo y a 

____ ... :~~~~~~~~~-~· ~~ff~~ ~.n~~~ü.nir o liú:rs-~- . --
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CUCHILLAS DE ACRII.ICO 

Las cubetas individuales, non cubetas orepa:radaa 

ea pee i::.linento para e;t mnxi lur que sil des ea irnprtJti l.ona;:; 

Procuran asegurar la obtenoi6n de con·oc t&.a im;;rti::J i\'lnea 

con ::.yutl.!.! rl 1! l"·" ;ilguionte6 oi:rc1mstanciae1 su fonna 

:fc.ci:!.it~ el ,_,«nt.,-1,ao~ su falta de exces<:) v•Jlurnetrioo 

contriuuye u uu t.:Labµjv :n~~ ·.::-:~.::tr.: r'!):!."-:"~it~ nt.i.ll~ar 

la cttntido.d m!ni?aa de mai;erial do im9rt:si.&n, y obliga 

al material de imoresi6n a extonde1·oe ;ior toda la su -

p1n·fioie que se desea imore~iionar, al combim1r el mate 

rial do inore:Ji.Ón entre ls. cubeta y la mucosa, lo aja,:; 

tan c::>ntra ésta e:x:p1.tlsando el i;¡ire y la saliva, .;xten.

didtw co1 rectamente ellas mismas :)er.oi ten la deli:ni tai. 

ci6n funci0nal o recorte muscular acerted0 de los 

·-·;,;u.udü~-· s.er~ liüle~.~8~:·~-~.: .~.J-~.~-~-~.t~-~~-~

~c'uera.ó con' lós- matariales · utilteudoa 



por interr,edio de un el1paci«dor cuando l:JB holgitda, 

Espe<ior i;.decuudo ¡iara dar a lo~ b!}rdea el mo -

delado cerrecto. 

Extensión y dol:l.:nitación para qtrn alcance total

nit~nt'! los l:l'.mi'ce1:1 d() La zona 9r6tetic 11 p1n·o no lo so •· 

brep<"•f:Hl. 

r;1~siste11cia al oalor pura f9cilí.t¡,r corra.;;uionea 

co11. rnode1i.na, 

C0'H'EC010'v DE GlJ!JHA!ULLA DE N..!!ULICO 

~0~ ~~lin1tar los frenillos, Anterior la·t;erales, las 

l{neue oblicu:;,s, lott c.ue1·::ios ;irifor.ncli 1 l&s ma1"'\:as 

ant.,rioras medürnte líneas óe s.leunos .r,inutos m<fa alta 

roadios a.nte:dores sobre la línea oblicua 

:c;~c;::c'":._.;)(t1;_. .~a ' Lrd:ios tnlnsV:ert>~ l~s hor¡ ~or:tales un crn. oor. _ 

~::.··-:!:~-~~;~c:~I!!'~:~-~~:1.:~;;c{~:::~d::::r:;::t:~-1~-::ª ct~a~9:s mm·~····. 
de las lfoeas rnilqhideas y. 9ar1.tlelao¡ a 

zonas qüe téng~n re:.. · .. . 
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l!Ímin¡¡,, de C6J.'a rosa y si la (;ttclwr.!.lla oe ajustada. de .. 

berá d.¡¡¡jarae de poner la lámina <la cera • 

Se prepa1"tl. el acrílico P'>niendo en Ull ;recipiente 

de vidri.o un<ta 6 cm3 do monómoro y aí1adiendo P•:llOo 11 

poco 20 a 25 C!ll3 do polvo, so es pÚtula muy bi~n hfü1ta 

T~ -~-~1~ ~1~"~4-~ ........... -""'- ,..., ....... ""~ ..... ...,,.,, Ar'O.,.,, .................. ~ .... 
-- ........ ··- ·- t"_ ......... .. ...._ __ .t-""-....... 'W ................. _ ..... ........ ........ ~l"'"" ............. -

de lns paredes del rec1pl.ente mozc lRd•:>r al revolver 

con la osp'1tu 1.tu 

Sd lleva la. bola do mezcla ulústictl a doe losetas 

de vidrio oraviaurnnta mojados y cort llnt1.H tiras de cera 

o :nonec11.1a· d~ a.¡;n:oximu.dumen·i;~ 2 mm. ~e ponu la Uolu. de 

la lcaeta, se o;.irime con ln otra loseta hr.wta dejar una 

lámina de 2mm, do es :rnsor, se orocede a la ada;_::;tnci6n 

en el moda lo t oi ol roo de lo es suo<?rior se adapta la -

~: Ii!mtrí:e. pi;i!liero ~obre la ·su ;frftc ie i;ie.la tinr. ;/ de in ·• 

·· rtiediáto por veatÚÜ.lar, con preaionee ano.ves de los 

oroceda a recortar el ex.edente. con .un .. bisturí 
' .... --.. ·--··----··-·--~- ------ -··--~------·--· ---- -- - - --· - -· ---···. --~ -- -----· ,. .. --

~:y :h\.línedeciendo··la cuchilla cori··mo.nómer0··parcl fecili tar 

<~i c~rte~ 

~l co:r:t;e a~ realiza mediante preaionea sucesiva.a pa~ ,·í:.'-

:·-~;; :-i·:~·,: ·:-_no· ~X:~-~:t~~>-~:l:.- ~~i~~e=riil1··_ :P~ást:~~o.; -

it~~$r.~.!sf ~¡:~~~~~:~:.:;:~:~:.;;.::{:'~':.::.:;i. 
'· '_ - ' ~el ~1.sg~ acrf,l~eo,e~ inoldea co~ l&a dedoa. ae pága· .... 

li~edec.i.endo con mon~!Jlero. 
del 
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Se ~roceda a separar la cucharilla y recortarla 

con piedroa para uc r!lico, estas cuoh~1Mi.\ilas no necooi

tan estar pulidas, pero dobtln de oarecor de asporeaa.a r 

rugosidades o filos que pudieran lesionar la mucosa. 
del paciente. 

Par-a lH confección dn 1_A ~!!~!!!.!:::-:!. ll;.::. i;:;.f.:;;.0ivt· "'" pr;; 

ccd~ ~"' le. !!!.!.~::::;:. ::::::.~;;¡-;:.;. ~ <r;¡;;.,~ion de que cuando la 

lámina de aor!licG ao va a adapta¡• al llHH~elo, so recor

ta antes la p!H'to posterior para )odorla abrir y adnp.. 

tarla en ambos lados. so prosigua C-Jn los mismos pasos 
hLH.ita terminar la cucharilla. 

Hay otros 'llflteriales para la confección de las cu

oha:dllas individuales co;ao soni la modelina. plástica 

de graff y con cera y acrílico tormo!ll~atico. 



RECTIFICACIO~ DE BORDES 

l!;n un princi9io h1 rectificación do bordthl se ce~ 

,tablece mediante laa oreoiones de los tejidos perife -

ricoa en un :uovirüicnto soh.re los bordos de laa im::irc

sionea, se eetablacio tDmbl'n que la rectificacidn 

podrfo hac01'80 9or tracción r>obrG loa labios y mejillaP 

mediante los mús~ulos del un.ciente ""'';:L-.;o, 

Es un ;;;so c~L. encho.l ~)ara cn11l.q•J.iera qui: tHHJ h1, 

cucharil1 . ..,,, si 3~; trata de unG holc;adn sa le probc1ra 

ron un espacie.d0r ue cura. 

Cada cucharill~ debe i~ e su sitio oin Jlfic~lt~d 

si ülgÚn flanc::i crear;; rci.,ü:,f~Lncho obs1,rvnr f'i c0rresH 

pande a un socav<:do retentiuo t:n cuyo coso se debe 

,,,, ''\!ü~t;:::~ter;. na. debe de_ Pt'lvoco:r tlo lor cuando 1rn':l cuchi:i~ 

, r:Llfo1:1 .. i:)¿, ¡;::r.:.:i.0!W1'\ í!il BU Si tío· p!iV<:d[;U~Ú' ,l!-1 CUÜBt\ j'. 

por el :nango no debe óe mo1:1tra1· rciten:...; : 

·a i · -a,1tSW~U--la-.:.,. 

de dese;aatar loa bordé$ por dentro, ea_.·. 

superficie que ulira al 1nnxUG.r hasta qúe 

da bascµlar bi.tjo prei;;fopeO vertiCtÜe$ 

.a y otro ).ad~ 



tensos 1.>in des¡irender la cuchnrllla su?erior, la cucha~ 
rilla inferior no debe hncer 9reai6n contra loa dedos 

que la sostienen cuHndo el oaciente r;acn 8uavoroente la 
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En lt• rcctific&ción de borde!3 ~iasiva, el eeocci81is 

ta mnn ti.,"ne la cucñi lla con una mimo en tan to Que la 

otra hGce le.s trnccioncs destinadas <i1. recn·te mut'CU -

Se saca el borde de nn flenco vostilmlar iz.quierdo 

posterior <le la cucharilla se le cubre de 1~ni? ~e ~Q~ 

d•dinn cail:.enti:.:da a bajii fusión en la lft•npar<.< de alcohol 

>'e tem)la e:1 i;;.t tormost<tto, se lleva la cucharilla a 

l~ boca del ~aciente y el ee0acialista m~ntiene en poei 

··:¡!::ij~. ¡- ;;J;H;.ú L-t1, ·pani que ioa te ji coa 

la. m;¡d~lina _lt> rechacen fe :nodo-. 

rcth'!í de lo boo!l, se Pl'ó '."'.' 
-.:.: . .;,~·-·~ ..:..:.:....:_'",-~ .. ...:.._ ... ----·.-·· 

~e-.~~~jiür¡a q~1~. ~~ )1_fiY.ª• <lor.ri--

_cucharilln. con UÍl cuchillo. 

fl&n~o vilstibutar derecho 

.. tíi1~plando .la mqdeHila de 



procede a recort·;.r el ell'.edente. 

Se continua con la uorción de los frenilbs bucaleii 

izquierdo, sa coloca nodelina en la eucharUln, se tem-

pln, se lleva a. la bocu tle tal mnnc:ra qnr? ~~1 bor3e rec-
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tificado c:rn la ·nodelina ya enfrfada, r;er.1m el 'Junto de 

r:.ooyo en la C.)11.i.sura, haga girlü' la cuchnr il 1" y C·J \.oca.

da a Stl oosición 111l.entrii:.: i!!l .Índice o el esriejo bu01.ll 

::;;:'.J:.:.r9. 103 t~j.i.d.0e lJ}_nn.dos l1 loG efectos de ql.l0 el r.nrÜé; 

con modelína ·ilcn:ice su ooeicJ.0n , ::O'in ser ;:,rn1::tr?da r¡or 

lo? tejidos bl~:llbc, a t.:2 defectos de o~ie el l:.n·de <.:'.l'.1 

nodelimi rd.c:nwe -:u •)'Jsición ,sin ser HrrH::tr:·dr1 nor los 

tejido.e, >:i:: ·1wnticne ln cuchari119 en 1¡1 b0c:) del ')· d.t!n-

de ,del:;1!1te hJ?cin 3bajo, cero '1l"rcnr el freni.ll<l vesti~ 

bul<;r :oe retini .la cucho.rHla de l:e b?cu acl ?<:tciente, 

:':-~_e._re.c.:rta.: ei ei<ceso, se l't>Slizen los ·ni.:J n'H' 1novlni.nntos 

::_l!"~ril l lo :·.~buc:2f_ ·a~-r~_,,.?h1:> .. 

12 .. <>rofundidad 

;;::;,:;::::c-é:::::'.::~:~.:::,"':.c'C:'.'.:-:..,·c.::·:· -'~-~ ~~-~~-~z~~n ¡en to y altura · d ei ·· freri i Üo -í ,,bitü 

~'.>diill.ña:ei'f-12 euch~ii·:t1.-1.;. ~~e !:!.'!!..,,. -

~e introduce a· i~ boca del óa·;,,; - ' 

a realizar los :n·Jvimient·:iR de réi:i.ti;-



da ~aterial P'Jr detras del limito diseñado en la cuch~ 

rilla debe ser olimin0do ya que oerá dl límite poetorior 

definitivo. Cabe B•;fhilar q_Ull eat11 zona. de oien"O pesto ... 

rior debe CJ:1sideraroe t~.rto.lm~utt1 ':¡ .. no cvmv tina canti~ 

dad se9ELrr<da :)or lQ t11rrt,¡¡ d<lile ser continuada por 102 

surcos '.fmule.ree y unirla e on los pliegues mucobucales 

de ambi>s lados, 

Marqn~ B.hl)rR 1.H 1.:Cnoa vibr::i.til que noo determinará 

lo límite oostorior. 

Indique el 'l&C"i.t'nte que abr.i er¡·nde le. boca y re,,i

ta varios veceo ol sonido l ah ! µrovocundo la vibra ... 

ci6n del velo o;Ül·tirn;; y so fülrca con un lápiz in¡iolo

ble. 

Una vi,z tranferidk la 11'.nea vibratil l'Ocorte cuida

doaa.-ncnte e )n un cuchillo toda la modo lina qu.; e::tccd:i. 

91'.r .. d_~trae _d.e este limite de mCtvi:ni.ento. 

~A'.'!Dl;llULA. 

Zonas ves'tíbuio bucai.-· S(l sfgue el miSmo QlVCt:-

~~f:;~--~.:..:~:.:,;·:·;..:..::~a:ifri·iei~,f(~:&~·!cl-lUü-~·d~s~~rftv-~-0~-:...c i~:-:::u?~-ri~.!.~-:: .. e:n: -~l ... Jn.e.t.zrl·~1 ____ _ 

· .. 
•"-.s<""·· 

. En la rectificaci&n inferi~r este material rea.-",; .--
··,·.-·· 

;·, •> ·· Úia.r~·\1Í'1a rnuyrelativ~ oresi6n sobre loa tejidos blan-. 

·~ .;'. ' ~,,~da: del i~borde res idt1al,,donde encuentra ~ayor faciÚdad 
j\~.'~":-,·,,·'.:, .. "· ... ' . -. . '' .,. -. - -- .,., . .. -- ·- . 

:;,<<:, '· }~~)Jifa~ t~nto. oQr vesti~ul~r o,~lll·º ligur.ti, lleve la ~~ 
g~i~~~\if:·~"¿ú~}l~~~-fa:--Qi~?~~á·a.~_h9~L~~de\l~fdf.baJ.!l~:f\tf!i~ll e;_:tt,\~ 
> :·zo~a,;;:Ve6H.bul? bucal bquie~a,a la boca d~l oaoiente. 

_;·,.,, ·. : : 

C-J .· apoy~ euavemente el bord.G 0PU1Hito al material aobre 

'\ / <iina coiilÚura'mientras el !~die.o Q él espejo bucril des .. 

;:i~~:~;;·~~:f .~·~;;~:;i) ~:;· .· . . ~· 

IJi~~!}l~Y,i,V,;; ,,; 
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tienda la e omisura del lado o ouosto y c '.Jn un movim ien

to de giro termine de introduc 11·1·.t 1 e entrilnüolo ~Jo tro 

las áreas residunloa de sooo1~0 y ejerza ?reaión unifo~ 

11a a la al tura da loa prem<)ln ree. 

Pide al p«ci•mto qt,\C abra al máximo la booa varbs 

veces. Este cnovimiento ayuda a dete:nninar el contorno 

a rectificar el lado ooucato. 

labial que es bilateral, es decir va dr: 1.a irrnerci.Sn de 

los frenillos de un l~do al lado opuesto, ?Usandl por 

la in;,r.,rción del frenillo labial lnfe¡·lor. 

Seguim·)S a J.a ;:ona ling:uu l oos l:ori.or dol oluo df! 1 ,, 

to0a entre t~l borde dist<)lingual hm;ta el 1~r' a :Jre1io-
" 

lar, este ::iis? b 11ct•l ·Jrc:::ecta Llll nivel activo y otro 

de descm1so, Cfld' c~'·'l con nivel lingual dif«rento • 

. ~n.a1gÚn ;:mnt(l entre. ~St<Jci ti01' ni,,,,_}.<;;~ !?e d.e!.::: :!;:~ .. 

1:tl ?&ciente qu_e or:iye.ct•' ls. lengua h¡¡c tH 

deelu-
- --· 

lá c~~iñisur<t ;opuest.a y 

oarte del oaladar. 

zomi. Üngu;;.l anterior qua se va de 

rogi6n premolar a ia otrti pasando vo.r .la fose:rción 

)'.:,;'." e ,:. ;dtilf¡'.~~hillo' itrtgual. 

:\:°:< , . , .· Obt~rie_~.;a: la rect¡ficaoi&n de esta frea. se:nilu!i.ht 

~~:~'~');~~--~}~~~t~c;ú:~tido'''coii;:firn'éúifa Gucfüi1\ i.:ia' e· lr:dilJi.l_:ldO .. al 

' , .· . pa~fe¡itH .pe :.: .,., toque col'l la punta de la l<me;uu una 

•JatSundo. l}'>!' el labio iilferior, y ae 



toque con la lengua el o9ladar anterior. 

TECNICA D•·~ RETENC!OH 

Act:i~"L'llente la t4cnica qne ee ~raploa ¡mra la -

retenci•Sn de la de:i':r:dura en el ;:isoacio retro:nilohioi-

Jeo 1 es extender loe tax~es sobre loe tejidos bl~ndos 

del piso de lu baca, ~~ro sin rochazarloe aJLre las 

fennas 1freas, 

tejidos bl¿ndoe sin molastin y sin interferir la 

movilidud lingual. 

~ublin~1ales en aentidl h~riz0nt&l, a ?~bos ledos 

hsa ta t'.>:nar contacto suave con l!'ta e restas de l':•S 

,., . ., ,_,,., .. ·~ ··~ -
·¿:s convenient~ ·enseñar al oacierlte a :nnntener · 1a lon..: 

su.oerftcie lingual linterior de 

def;.niÚva y ase~U:ra el cierre ft.n

~ohecta~ente 
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Una vez confecionud!.\ la cuchurilla de acrílico y ofec.:. 

tuada la roctificaci6n de bordes, se orocede a. la toma 

de impresión t'ieiol&gicat la cual se puoda emplear di~· 

ferentes ti9os de matcrinlc~ talos c~m; ls madolina, 

rasta zinquenoliea, clu.':!témcro,silicon.:ts (b::{r:ica:nentc 

constituido oor di~8dil 001.isiloxano y un nctivador 

químico de J.a ?0li'Ti1)rflet6n, gimorlllmente oote.to de OB

taño) ,cera ol1fatica,re:d.n1.1 11crílica ( comouesta oor -

metocrllRto de estil~ y alcohol Petilico ~ezclndo con 

<J.Ceite de oliva, 4 volumen"8 de alcohol nor uno <ie a

ceite) trunbi6n con aleinato. 

r,o más usual ün üi .,r&cticn de la ¡:¡1·oto<bncia e>s la 

?Beta z1nq~snot1ca, 

ú8 

r,a ')aeta zinqueno lics utiliza da como e emento quirúr

gico y de::Jcubierta l'.es?U1~t' de 1J30 como útil par:;, i.m ... 

!)rea iones, es probablemente 1ü material lll~e util1zad111 
.. ' ~- , ,. ' . ' .- ' ' .. ,. - . " -· . ,, - ,. - - " 

--·· :·en ::_:pro·citOdonC t:i.· Par:\_. iiOt-0niOr-.. eZ. fináloG fr;Js.iu~lc do 

8 Ú~ !ndic e d~ corrimiénto que le :).?rrnttore orod110 ir con 

,j,:c.;é_,.':é;:iO_ll.. df!,.f'.O_:n.11!'!:~: [1_1!IllC:i.,&n. rJP J¡:¡ (!1\~(1"1!'t'l 1fL _A),:_dAj~!'l,G __ ': :: __ 

;:C:V:feibló en sitios en que lU corri1m~<Jión:c;x:ccaivn lit hii~ ' 

-- ()'en desariaroce:r: la 9asta zinq\lenotica., 1:$8 adecua bien a 

.los , reqUi$ltOS-,-dl) .las moda rilas imóresionéé • 

-- __ ;• -l{~Y:un9:·g7:~n ~ariedadque,1:es9~_nd.e :;or su mayor o 

, ,:Y <,~eri<>r.Índ.ice :eta corr.lmi~nto y• :repidez de_ :fraguado, 

i~j( .. gi·4:[~a_:;~-~·~M~:Í:~2t~!-~nf.º ·a:lª i~l!L.aciti11 ae· ~u~é~t_<!. 



Las ¡)<:stas zinqueno li.cas vio nen en tubos cuyos aguj el'OS 

excretores tienen diánetros determinados ?ªra perni tir 

que l<)ngitudes igualea de nasta do las orooorcione" 

correctas oara la mezcla, 

450. sobre lR,uperficie del vidrio. 

El rlistinto c.Jlor dt:l contenido de los tubos 9or-

~iten reconocer la mezcla cu'.lnd.::i toma color 
·J.nifnme. 

"'l ti~:n7o de fraeuodo ·le br ·mstat> ~:inque:ii lice3 

se cuenta ~ ourtir de lR iniciacidn de la mezcla, 

Se <Y.te·!e ac e le:r"-r .) re ta r;for el ti ein ·10 d., ±'ratrua.

do dri la '1 ·-t,, ~inquen'.!lic;, ~'Í el es1ecL lint'l los ne

c :>n recursos muy s.::nci 11.os C·).no soni 

;:;';";·'''""': 1:: ó .;?. gotee a>le ::nl'.'zcta;. 

Vá~e'li.n;-1 o aceitP ttri--:= eot'..s <le ac;·ite y una '·'º . . 

,, <t;UeUa ,JOl:riifo de vaselfoe, 

,,¡;:: ,, \:,fü1i.i::n.¡.,$i~n<"s fisiolór.i<H:\f: ;.,.-;~,: ·._ ,::,_\',_, -'--·-: ,_ ' .. , .. ,· ' -.. '· . ::· ,. . '· ·. ~' _,__ - ·. ·. .· ,_ - . 

lí~,~)Uij~~;~~~1l~~:~!l~;::~1,~.r::::~-:·"'' 



'10 

Técnica p&ra lH tom8 de I:npr·2::ién Fi:iiolÓ¡;ica 

Una evalueción de los bordes periforico::i que de

ber&n mostrar un conto1110 mate u ooaco, lif'o y continuo 

\le :iivoeline do do tE1j=i fusión a lo lar¿;o Je t•)do el cie

rre uerifP-rico y todo el mutt~rial que fluya deben~ ~rnr 

do aliviu Jel p1rt.ai~?re~i6n individual, 

c.- Per-nitt. L; s;,l_i_d,, rJe la ')'•'2t:c, :~inqt<eñolica, di.R'11Ü\I\ 

ye la 'rES.dn q•HJ 'L ta ejerce: entro l¡_; ·ou.cosa 

oral y e'::.t" )(Jl' lo tc-n::o Lin efect0 hidrc,Úlico en 

el fre;.,. de la bSved" palatina. Se cnveoel.in:: pre-

. via:r,e:1te l()t< lebios del o;::•cünb• ''':":!:'~ e'!it:::.;::'. .. ::¡;_;¡; 

da· 1F ~~~f~ ~i=~~~ao~l~tt ~d nctn1er& 

do ambos tubos 
de oa:lta. blfnce 

roja. 

de vidrio 

•oovi:nientos 



Apliqueso y d:strit1.1ya el material cubriendo todoa loa 

aspee toe in te moa y peri f~ricon del 9ortaimpresiones. 

Rec~.u~rde quo eG im~ortanto ccnocor lo::; cualid:.:iden 

;¡ c11racter!sticus del :n:itcrial para determinar el timn. 

;io ue eo?iüubdJ, vc;riaciÓn de la tem;ie;.'atura a:nbiente 

:nomento )reciso ( ¿g~ado fila~entoso ) en 1ue debe eer 

intr0du<: id0 en :,1 \:?ca, tiempo de ane die y)::ie ( Jmin.) 

:Jar;;, ree.li:"•r -:_,, noctificad.<5n dGl co11tn-no :Je:rií'~rico 

tlemno de endu-;:-¿ci:nit':nto ( ~ a 6 rnin. ) ;:i;,rr1 ~'.t.!l' r1.·ti· 

ri~r; ,-ni~·i1tr-.- ~- :.i. :·::-1 )1tH:~t1:1 ~ t:r~~:~'!";-1 t:~ 1;:1tio y ger -

;Li.ti, 1¡ci•:- ¿:_ 11·.'.ic:·i._,;l J,; ií:i1•";-i,$n Cútra t.0do el B'.lrco 

... ' . . 
~'.t.:. va ·\rc-ftt..::dizcndo ei. :nnt"'r·it•l 1 fluy~ ))r las pe¿: 

Ge ··.::cseivá "J.n oxeAs·1') E:?t1 f-11 :>:rLC{1~i'c1.l i 

··}j .. ser:~, y r.ie:1trJs ~nrt!T":.is·: .. c. e~· '~"·:l'rt!;l 

f~r.11.•.=.1a1a ti! en ~~sic ión¡ indique 
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n.; P:;E·no :1r..:s p IS IOLO G re .AS 

Sellada posterior toda la pasta zinquenolicn que haya 

sobrepasado el límite QOste.d.or dEibt:rá oer recortada y 

ajustada con cuidado l1nHi:e el torde de la modolina. 

''') 

Se oincela o añi:..de cera en el :frea de ln l!nca vi

bra"t;il a lR temperatura do lu boca, ee le indica al pa

ciente que <Ugo ¡ \1h: 1 Phorn que se ta~1c la n11riz y la 

bvcM e intente expulsar el uire por las mismau, con el 

fin de aseeurar el sellmlo pote<terior. 

Lu i~0r0sl6n coa cara a~?dide 1c mantiene y ~ujet~ 

inmóvi.1 dur1rnt.e :' a '7 min. Haru re-tin1rl2s e:o1 necesario 

separar el labio, f<'Cilitar lo. (!lltradu de aire y trae-

zinquon~lica soLr~ lo~ tejidos. 

Un¿, imnrer;¡iÓn co1rect.a con r)"dóté1 zinr¡uenoU.cu mues.. 

tro gran nitidez en los detalles tle lue su.11erficies, 

,;:l.m~t·erialrijustacto i;l nivÚ.·fisi~lói.;id~ de l~~ .11;1SC:1;<

y freililios débur. eatttr cubiE:rtos µor m~nos de 

('.,{/;C . íleFJ;·f,¡.~~¿a~k~l Ptocéa;imi&ntri ... rara et·01iüdl&r •.. · 

'.i'Y:.i ·. ' . · ... ,,P~~·~l:fi¡i<?h~ti1~'J.eAto<infer1or··ae ~~«Jen,w,ta 
~!f~~;!.:'.2~::~.~~;::~.~~t,ú."ri~.ü~._~·~.:.lié .. e~chíi~itla~~,:;. a:·1~~. üi~4x1i·;~é' -ia~ k;; ,:: 
x:, fc.i~~ti(dei f~b~1·d·e resldu~l en el área de los prerooia .... 

permiten la ae.lida del. ocmpueeti't zin .. 



charilla previamente recti~icada y sa proc9de en forma 

semejan·te descrita. P!ll'!l al ma:xilar. 

Para retirar la i'.Dpraai&n se levanta el labio infe... 

rior se colocan los d()doa Índice da umbaa ruanoa a cada 

lado y por debajo de la cucharl.11a lo máa vertic8lraen -

te 9o::;ible par'B. 11') distorolonur lns lm~'!'.::>eior!es. 

~1 retiro ~e las impresionas con rn"'!'"etJt!:!!~e ~ ::::!. 

elástica¡~ sin exbargo la iJHsta 11tnquenolica ee ad -

hiere a los tejidos, 

Todos los exedantes fluctuantes del material de 

imprt!sión del::er. \!lJ.minan:e con una navaja filor.a o cor 

tarse con tiJ•!ras ¡;nt"s del V<i.ci.ado, 

No c.mvien:- c:cj~r mi(s de i.trlH h·)l'H entre el reg:i.s;;, 

tro. de la i:n::ir·::;;iÓn y el vucie.do con yuso ,itedra. 



~lODEI.OS FISIO.'.,OGICOS 

Loa modelos fiaiol6gicos o modelos de trabajo son 

c~nocid~e en odontolog!a ce-me de!initivea que se ~bt!ee 

nen de las impresiones fie!cl·Sgi.cas , repreeente.n una 

re produce i6i-~ ¡¡ositi va de los reberdea residual.ea y es

truct1.trtH3 adyac~mtoa 1 y su3 cai·Hcteríaticaa 1.;!;}pogñfi

caa Ví:11•i.adaa en profundidad y ancho, noe daran la su -

perficie de apoyo de las baEHH3 protoeic11a. 

Ju obtención adecuadli y co1·x·ecta debo so.tiefacer 

con eficiencia :loo requerimientos t6cnicos de construc

ción u los qua oenfo sometidos, ea decir, fidelidad q1..1e 

:;;e logn< <.:?ri í.~cnica pr;:miea y '.)e:r:fectamente reaiizadafl. 

Resüt.;ncia ee obti.,ne uti l.i:0ando yeso piedra puro 

de la :nejor calidt1d. 

;.:;,., ,.,s nos conducen a un v1:1ciado de la impresión 

modelo et~ trabajo sin deformaciones, 

Y:hfo'fEhIAL 

. A diferencia do ba mod.éloa 9r0Uminorea 9 

•tudio, •10~ ruodel~s,de preliininares. 
" .. ,··. ·.· .' . ·. -'·· .. : 

;;;.,,, ,,. modeloadef:Lnitivós ~de trabajo 
:·,;-

'é ;.-~·;: ·'. ·. na.. d oá -.·.o.'. .ª_tic····º· "t.· . ...... d. ºª .. -!~..;.':~·.;·. ~:, .. '.,'. - - ,LV 

(f:~~~~·/: _;.} ~-... '"'' ,-- ;>:.,~~_:/;·.;.·~~~--~:~:.: 
,.-_.,, ...... ,."t:"•:-.""''• ,,...,..,_·-:- ·-·-. t:_~fltl.·_!ia~.Ll::a:'' 

i~p~)."!l. da alco11ol 



TECNICA DE ENCAJONADO 

Provimnneto so exam.1.nu la. impresi611 fiei~l2 
g:Lca oc-ra descubrir cualq,uier dnfecto y retirar todo 

cuerpo extraiio
1 

so eUminn loo oxcedan>bos de pasta 

zinquenolica con el filo de una nuvBje. 

la i:n;iredÓn fisiol&e;i.ca a 2 6 3 :o•n por tfotajo y por 
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f l<'ra, <iie,uiendo su sinumsitlad ';{ uniAnJol2 con la en -

:iátula caliente, se :n':Jcura tcnur el onclto tott1l o do-

Gu,·nt) :1:Eonos es la n·opoi:ciSn del agtl!ct. 1 .n&.e duro 

el yeso, pero t~rubi&n menos plástica lu mezcla. 

e;::,iátula pare ;¡.:>so lrnsta que le. !1wzcla 

~·h:vii_ióE4F~·:~, •H'\h !!!e!.~ l~: (~~;r:h!.?~.~4~ ·-~ª,;.. 

,-rool"e11a6 ·üé :i~<l~1J .. Jod. al .. nc· c:J~-..1~rfr 

s~ti;;;fr:;ctori.nmente _para. _qub1:i r las rmfroc tuosidudes <le 

~~-¿·~~¡~~j'~~~:~:~~H:~:~;~:1:\·:.,m• ''"'· . ".,. · ......... ;._;;e;;;;.::_;_::=.:: 

>~( : ' \'!!º ~frócedirii1mto índicado pa~i. ei yeao ?<•~i~, ~e vi6r . . . . ·. -
.t.e 13u,.fieié.nte yi.¡ao piedra dentro de la im~r.es1.&n enea... . •. . . . . . ·, -·. 

iJt,~~, ; ,;Ji>n~da/se Úlicia con: ">equeñas porcion•1a desde las 

fk~if¿/\~ ·· :. ". ~;,;t'éi. _1ná .• s·-.a. ... Ha.".·l.'1.·•••.· d.·.ó la.:1.,.;9.re.s i.Ó.rí:I ª· t.-re. ·g·. u.nao . . ~~~.;:r~ ;:>' ·~ • ~ 

?\,,Jt~~~~~{i0~!!E~~r~~t:~t~~i~:i~~¡~}Ihi:t~; 
3·~~. d~gr~sori se dejE1~ua ~lyes~ (rague 



'/6 

RECUPBnACION DEL MODELO DEL TRABAJO 

Ea una t'cnicn e~celente aepnra la Lnpreeión 

de pasta ~!quenolioa 1 ain deformarla 1 para utilizarla 

posteriol'!llonte api~vechando su perfecta udaptac!6n en 

el registrG de l~ relación o6ntrica y en ocasiones de 

las relaciones exc6ntricaa, 

a) Ileaorander la. cera roea del onco.jonado vertical y 

b) Eliminar la ::irotección de cera negra pora encajonar 

e) Eli1nim<r CUúlquler exceso de cera o yeso ¡¡iedra que 

quedo sobre el 001·taim:)resiones individual. 

d) Poner el portaimpr~siones individual con el mddalo 

tlu1:ante 2 :nin. en el termostato 'Jt:.ra que se reblan

dezca la modelina de bgja fusi6n de le r6ctificaci6n 

de boi"dea 9eriféricoa y se pli:<stifique un 1Joco la 

P_aat.a .· zinau.eno lica, 
. . . . 

!lee fr~ivf~.!' 0nn "'' td~1do 1 'I im¡n'e'ili•fo fisiológica del 

. módelo dé tr&baj~, mediante un ligero movi1niento de 

palanca entrt ambas, aeoars rn:·imer•J los flancos 

·~e¿-ülliiiat~ii ?b~teriotea; 

· ~;:V ... _· .·. Con la recortadora :de módelos se pu-fec~ion~ 

~r~&~t.!it.:~f.~~.t-~.;.~t;tjEt~~i
6

~:~;it~;:!f ~r;~ .. 
.':,-,::· . 

Elló mant~ndrll faa 9arede$ ".ertical.is de la cera. 

rnca pira-bu.a~, def enc11j@ad01 par.ni.tu la p:rolÓngaci'll 



eer,3 zone.s. 

- Protección lingual.•Q El espaciad._, lingua.l do la 

i;opreaión fisiel&glca inferior se rellena mediante 

e i. <:í'"t<tdido de una lámina do cera roen que se adapu. 

ts . .:n el contorno sa:Jerior do 3 ó 4 m~. de cera -· 

negrél para enc&jonar p1'eviam(mte colocado y so :fun

de con la espáttlla caltentA, 

' , s lJn. 

Estas deben colocurse exactameate :Jor debajo de 

11:1;> aletas l i.ngt<ales e im'Jedir qw:i el <d3'.Jació lin

euel sea ,JCU?hio '.Vil' el yeso d·.=l :nod.elo definitivo, 

- Enc\•.jom,do V(orticu.l." .?ara eon·,;truir las 9·aredee 

V>orticeles d\'.Jl cnc~jonado , se utiliza. media lárnina 

de e era r:isa co rtodn ¡;, lo largo o el ancho y largo 

MODELOS. F!SIOWGICOS 

rebÍEmdece a la_ ,flema 

cal!ente. alrededor y a lo 

paredee vertiéaloe se 

'7'/ 

'' 

i~::>t'~aión .• >de modo. que. i~ ... 
,· . '· · .. ,, ' 

mt!a a ea 



or.Lent<1'1a ('l·'.Jr ol .::ncc-:.j·):ndo p•1r2 r1trn el n•Jctilo d•.l tnt -

1, .• ;;jo •íd'lúilna la fr,ro:w u:qu•:x·.i.cJ'.1, 

O.u 23 :u:u. 
... ,_ ... ;.- ... -.. :.-."T"• 
'.:-''I •~ ..,. ,.,. -"' ..._ ... ,,, ~ .. 

' .... ; . ' ' :)er1111r1co ·Je 

c•)n.to.rn•J ijol :n·5d 'b. 

· e'.: e·.:!.~. r}"'J'& unfE fr>rnl8 uil fil. lllSüc l..?. (he. 



PX,,\CA IlASS O BASE DE DENTADURA 

Las plac:13 do .:r·Jf~istr,1 1 ~~::-:r·rJ.tTt1~;r.rnent.e 11.nrnadn 

placas de n](lrd.lcla, ·" ·i;,,;,":bt.&n 9l11c'.•r1 do n1·~lculac l•'ln, 

"' ,_, 

laa rolo.c1.011GB 1.nt*":;r·::IB'P.tlú.ct":D con ":1·1 objt:tó Ja t~1 . .)not1~utr 

lt9S f)l'éte8is, lao (.1lt-H_~r.:_1 ;}¡:¡ rPgi.~d,}'.'i) ti.fPHH1 lo. f(ll:~;H1 

garioral do loo npo1~to2 1o pr6~cale y como 6etas,cans

tan da una bnllc o <>lhr;é\-0n:Je y lH1 !.'eil:.-Jl(1¡·::"nta del nrco 

dentario ol rodct;i c'r'l tu·t:Lculac1•fo • 

. Bl <J•·.r-fotor ¡n·ovis Lr,inc.J. de 1.u8 aL1ca;1 de regi;¡tr'.) 

dn::rt l.nndan a o roo¡ t;¡n• e<: J.'•ti.tdo l;an :J•) lo d11nmte 1.n o je 

c1,.¡o;:l6n de ln :;r•)terds , 1'L nece0l.d;.d de uttl.i.:wr rr1.¡d;e

riul y ócduptaci<H\C,1:> q<lO no nf•º"t;rn .J. la :3\\;,erfio!.~i ~!H 

anJ.ento del a11foel<.i d;) ti'>:ibaj,:> que Eiülla l'tih\tivu.innri~.e 

fifo:lles _d¡;_ n1odi . .ficar y q\Hl r,i.o o ea costoso pül' nu:;i. ~·..t.~. 

·_. i:fciri:a·O.a·.-::,:ini1 .. fn.s1c·as-" o ·:iot" __ l~·- J;-t]~rtfeJ1;. ''!.iit1 rH1:üf.:-~,..~.:.~ 

las µlacas base se clasif.i.can de acuerdo con el :i:1;t'.ti1~

rÜ1 dci bfÍ.(3f.l¡ (9l;tiúa ele g¡oaff 8.~·rllico) t: el roa:tfH"i.al 

;~~';;~;::.'ú¿ ::¡;~,,-. •r&U.~t11ti(-"'i.ihri:tj''no'5e'i_irni)- rrl 'gradiJ":'do·· a:ié"t±;~ ~·i:i:-' 

'1<.1tividfu:ide esta cleilific8.ción 1 cuarla.o se co;u;idt<~'. 
~', '_;¡u~- ~~~:t>térLsÉt 1:1.tH.i:r,a ¡ir.1-a regit:1tra:t hs rolaúiorüv'~' 

}'', ''··-:, .:t.~f:,e'rl)i'?~irri:~i~s<tle ],rie, -~}lacas el~ pnrnba co~ :ios d'!:~--~tes 
.,--:';i.' : ~ftit:ic:laHs·'.adh'ér:tiios ·'. Y: las (}ltt<;tia. finales· dHrtf1.1~~ ·· 

~~~~;-~}sci;~!~16~~:f2:#1i~o~i#;;l} ;;::. ~te-';; :con .1·ia:G~üs·~:~_.,. ·,,~ti.J\~º ·· 7> 
·.l.abf~~,, o éo!l.di~~i.tca tü~tifi.<:ir?léo ya f.l.j\;$ Jn1a ;;'1~ 



.. 
lfA'fERIALE.S 

Loa materiales mts adecuados psra la pl8ca base 

son los pl ... tina do graf:f y la J.:·osina ( eventuul!llenta 

los metales da bu~e ). 

cotos m;:itoriulco poro elegir ol ¡¡dccundo on onda c:.;.so. 

Las bases m6tallca.a fVill lea mejores en curutt<) pe.nniton 

tornar loo ree;istroe con líl~' bflsef! fim1les l:lln rieseo 
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de deformaci6n. Pero nu costo y laa dificultados para 

rebasFtrlas restringen grcmdemento r;;u e:n•ileo y so uti -

lizan corni exc lus i vrc.mente L.s otras dos, [ll!lbas son fii

c iles de ada9tar cua:1do se les dominf:l la platina de 

grllff,cs lllás bbnd·J y pu.ede se:r r€·Ce>rtado o desgatitado 

rt\cilmuntc, ¡rnr;¡ es ·nenos ree1.ct1~nte u. lR flexión y 

s_obre t'Jdo al calor, y se deforna m~s fácilmente. La 

resina acrílica es :.iractic1;1~"···nto indeformable :.iero ID'<

cho más dificil de desensta:r y recortar e:xieiendo ol 

Los especialistas que procuran tomar los registros 
- - • - · .. ~ Ji . ' • ' . . . . . - • - ,.__ .. . ... - ... -

pre1.J1cicm1 sin i;ener que esi;ar cm.a.e.na.o 

··· ·--· ···· - '·autope>Hmarilirnble ·do gran rea16tor.cia y exactitud con 

el volumen exacto,, pero más de'ucada.s de construir. 

;; • :: e 

S,:'.L· <. t~A~CION DE f¡!ODEOOS . 

I'~:~.:.: ··· ·· · ... ,, {!.n b~!ln ·~&d&io de tfy,pájo .dj) feao pi~dJ;'a bi.1u1. 

~f~::=:-:·c=_:::·iieiiii:i.~'aáo.~ :e-~10 'riec:aiii tá'::-a°os·· :s'o:Portas'"':Para:a-aap:kr1e;-•¡,¡•. 
un~ ¡¡laoa base p:ro'tiaional; se~ de ¡_)1~tina. de' gra:ff o 

-· .·' _·, . - . ' , . '· .·, 

a oc abado e 



y p0ner se?aratlor. 

Le delLnitación de eo1mw,dos rotentinos ae hace 

e:iwminando el m&delo y en ca.so necesario, colocando 

un in!3trJ.ment:> rr..c·to o un li::,µ1.;; ;;n lo. <Ji:re•"'ii~ de en•• 

trada y ealida de la buso, penu:\.tc ~e~ablecer el con

torno exa<::t<> de cada socavado pora rollona:rlo antes de 

adaptar la bueo, 

•Je rmi tira i·ealiw 1· ce te trabajo con gr¡;n o:irnc titt\d, 

L·JS n·.int<:>s q·.tc '.!l<fa frecuent emonte o rosen tttn socavudoa ~ 

rotenti:iros si)nl lao fosa!l retrorüveolareu, \)Ol' d•3traa 

y aba'j''3 de la::i líneas milolloideat? 1 laE pa;i;tea vestibu-

Dlti;;2 de los :r~bordes resiiuo>les SU!)erior promitentes, 

las ~artes bajas de loa rebordes residuales inferiores 

di vert.icul(ls y IDcav.:;.dos e icH tritales que ctrn.lq¡.ti! 

d:> r(hi; r;1i'Wi.ilaroi:1. puea~n J•i'_.a:>anta.r~ 

técnici;mente axicten tres manaras de evitar qua 

..:. > ...•. las pJ.;cas oc~pen rl~idamente. loti tivca>ado:; .i.'etent!nos 

'Z'.··-c'--:::féó'di'~~nttfrfa 'oarl1-4u~ n;: l.leg· .. u~n ':l _nJJ..~11!. haci6ndola. 

sultár sobre ellos ó bien: haciendo eete PRrto de la~ 

material elástica. 

s.ocavados que no ea lo ine:
oa m\.lj" htfbil p()rque 



material elástice autopolimerizable, si fuera orofundc 

se le habra reducido previamente con cera o yeso, 

El relleno con cera no ofrece dificultad, si es con 

yeso exige a su vez qua se tomen providencias aislando 

ficultnr postariorment& la separ~ción del yeso. 

Por Últim¡¡ conviene un ental<::<1do minuciose de la 

superficie del módelo pax•a elimiu<~r asperesas que po- .· 

superficial y, eventualmente pintarlo con unes tres 

capas de aislador de acrílico. 

TECNICA ?ARA J,11 ELABQRJ,CION DE LA ?LACA 

Base de acrílico o resina acrílica.- Bases autooolime

risable sobre los rnóde los, son adopte.das por los es Qil·

cialistas que prefieren trabajar sobre b<isen :z-esüJt•:in~ 

técni~i~~ ua~a i~ elaboración de la placa be.se que zon 

·-·.' , .. ~ ... ·~ ·-· .·. . . ... ' 
-~-----·---~----.--.. -··-·· ···-·--- .. ---··· 

· Ona .vez que 11e pr.eparo el inÓdelo fisiológico y 

'',·:':: •• ~vitÉtr r~tencionea, se procede a oolo(.la;r> separador 
·.···" •,.·m>Ó·d.e'1•·0"··.":• .. ·•· :,_='.< 

,;,>;··· ,,. :ti~ 'p¡:e~a"fEl ··el :.·acr!HC.lÓ .. i;>ori:l.e~do, en~üri 
;\~;'"·"c::'.:C:éoci',••.;;.•'.; .. !'e; ... ·;: .. : ,, . , .. '..:::;)·.__;.::· :.: • .. ' ·. ·;; · .... ~ ·','. 

7-::,.',,Y'iñrio~Wios· 6 :cm'->''M füonomero~:y- a.~~idiendo poco ·a 

a 25cm3 d.e· po~vo~ se espr;¡tula muy' bier'l hasta d~ ... • 

\in~ m.ezcl,a: wtifonne, sa 9rocede tA dejar re!)osar 

la mez.óla pl¡{stica 

·'>2 



a punto cuando se dcst)rendti de las oe.redee del reci

piente mezclador a revolver con la esµC!tula. 

Se lleva la bola de mt!zcla plástica a dos l_oseh1.$ de 

vidrio previamente mojC<.0.0<1 y con LU19S tir2e ue ccr¡¡ " 

adapta la l~ui~'' oria:;,;ro ~·)Lre l~: s1i1,,·r:l'lcie ?~1l?tinr, 

y de inmedisto oor vi::stib: . .ü·.•r ·::'·Jn :u··~:'~i.on"~ zuaves de 

y hu!lledeciendo la placa con 11onr5:niU'O ?hr:t fe:.cili tar el 

corte, se realiza medi~nte 0resiones sucosiv2e 9ara no 

;:.roe ede a de ja:r.' .R?.Lim.eriaa.7', -
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TECNICA DE ESPOJNOREO Y GOTEO 

La tócniou quo algunoo eepecialia·taa prefiei'iln a 

lo anterior por sus exactt t11d y suncillea, conaioto en 

preparar el monórnero en un franco gotero y al aor!lico 

autopolimorizable, en im frasca pl~stico do tapa on .,. 

embudo que permite un fino chorro de polvo. 

Cubrir con cera los es~ecioa retentivos del móde-

Lo 
1 

aplicar con pim:e l 1;3e qax·aü1a· t:•1 1 . .irii\ ü&[:;a unifo¡¡¡¡o. 

ladart des?u~e le parte Je la zona retromolar de iz -

quii::rda <'· derecha ,ior todo el borde, e ontimti:unos por 

el vtrntíbulo bucal derecho 'ltocurando delimitar bien 

la zomi p¡·ose¡;:•ümoo con L1 zona del vestíbulo buc:ü 

hasta procltrnr una car<: de 2m.'ll. de grueso en todcc la 

r,11 polimeración se lleva a cabo de 20 min. 1 ai se 
-44 ______ ·--- ...... -. ..... ··--··. 

~U.J.UYJ.L(!J~ . .., .......... e-"".""_"-·:--. 

é~ÜentÓ ( 50'> e L Se r.eÜra con cuio.ado y se· pr?cede 

. :e:. l'.eC.Oiitar.·. o<:m nn;;i piedra pn:ra acrílico. 

Se sigue con la mi,sma t&cnica del suoeri¡¡r qlle 

es aHminar zonas de retención.con éera, apli~aoión -

"·C.< · · · ·d~i'aepurad;r ~on ud oincel y énipézar a . ofl!lolvoz:ea~ . 
,-~·~,<~·, ~ .. ' .. : -·,·~:··-, .. ,··,- '·-· .·· ....... ·.· ... · .. __ .·-, ·:: 

¡~~,g~iit~i~~~!*J*;?;¡~~~;;~¡~t~v~:e·~·tt~!nb:l~l;o,~ .. u1f ;.l:.ii.~~·n~.'~-~.:.·••<1 ' 
l.oe• ú~itúl.o~ sa d~ritinu~ <:'on á " "' ... .., .... -Q .. , .. - .. __ ,. ·. 

··.J 



0l'Jcura.>tdo una capa de 2 ·lll1l • de grueao en toda la plar

cu base inferi.or. 
Se siguen los mhirnos paaois de lu suptnior ea la 

oJ Umeración y el rec :irte de 11:1 :ilaca b~!':e ~ 

• 1 



COT.,OCACION DE RODILLOS 

RODILLOS DE RELACIO~ 

Objetiv0e• 

Se enumeran los objetivos de los rodillos de 
relaci&n en ceras 

l.- Determinar la d:rirección del plaM de orientnci6n 

o de relf.\c1Ón rna:xt1o~nandibuh1r. 

2.- Realizar roeistr.'.)o intennuxilarea de diagnóatice 

o definitivos y valorar 0·1 espacio libre. 

).- Establecer la :forma del contorno vestibular y lfn

gual .t•eluc ionnda al si:'lterna labios, carrillo, ltJngua. 

y tuud.onalmeni;tJ tos dientes ar -

tificialos, 

Req1Jisitos i 

.. A·~---~-.~-~~:-. r~-s'8 .z;-i~frrt;";!~flciiri cañ .fiCif:b:iéld~: 
su form~ -s~ adapta a las necesidades del caso•. 

ul dasgastt.- ¡ úgregadós del mismo 

·consétvat 
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COLOCACION DE RODILT1JS 

RODILLOS DE RELACION 

Objetiv@al 

Se enumeran los objetivos ds loa rodillos de 

relación en ceras 

l.- Determinar la drirecci&n dol planG de orientación 

2.- Realizar rseistr<)a intonnaxilares de diagn6atica 

o definitivos y valorar el espacio Ubre. 
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3.- ¡.;stableoer la fo11na del contorno vestibular y li"n

gual relacionada. al siate;na labioa,carri.llo 1 lo:ngua. 

4.- Colocar estetica y funcionalmente los dientes ar -

tificiales. 

-·"''······ "~"_Reauisitos i. 
"'"'":~' f":'-·· •• ~· ····-·. -· ~- -~ ·" ·- • --.. ~.. • ... 

': - . . . . --.·- - . 

y su forma se adapta a las w;icesidadea del o a.so. 

;: :,: .. 2,- Son suceptitÍÍE\S al desgaste l ;;gregados del miara~ 

;:~#,~· ;~··c.=c:.:;::'~arit'iiFhif~iifü'ctri'f'úiuiiil'd;·• •· · 
:~- ·:.::_:..:.,::..·:~ ~.,:: . .::.~ ;:~ .. :: .. ~: -.~,." ... ,, .. "···-····· - ... : ~.".:'. :-~ ~~-.-;.: .. '. .. : ...... ~.· .-. ; .. '. .. 

.. ;· ·. , · j, - Tienen .. la s\lfioí~nto rer.d.atencia para. conservar 

.'f/.': ;• · .. la. i'oru¡a adq~i.rida y 9ara aoatenar: los 

t!r .. 4\.: de ;~gi~t~• . 
~;?~~: .;. -,.-: ·:;~,:;~~·:··· .\~~ :_~:-.~·. '~~~· > -~ ~ 

~~s~~t'~~f ii~f ~~~::~I::t:~~:~::mf , ~ ~~;;~ 



2o. FundicilSn.- Se fu.neta una li{ioina de cera roan on un 

recipientG metálico y se vierto llenando o1 aepa.. 

cio exte·rno del conformador. 

Es9erar a quo 91astifiqua y on<1ur9M!l 01. mutorh.1 1 

recinto loo oxcotlentea con el filo de un cuchillo 

para obtime:r el rodillo de cora l'QSa. 
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30. Aduptución.- Centre y modole el rodtllo 'le relaoJ.6n 

en e era abriendo o cer:r.'ando) sobre la SU?erfic ie 

de la base do relaci1fo ( i·eborde .residual} y una de 

allil 9artes con la espátula caliente, de tal manera 

que eu ad he rene i!\ o ea firme. 

4o. Forma.- &i su conjunto a 1.()s rodillos do la relación 

se. les da la formn ayroximada 1 co'!lo ea -

dientes .nriturnli?t: ni ocuoaran: su _1u,¡¡;a1•1 

aument:ando o disminuyendo cera rosa en su contorno 

vestibular. !)ale.tino y lingual. 

:::\-._: . -. .... - - "·· .. ..·. -
.. : .. ; :"RlJ'íiittO .. sUPEnroá 

. . 

Es· i.m plano antera-;>osterior, ;>or dela.nt~ una in-

cli.naoi~fo vestibular de 850 y ~a altura de lOllllll. 
::.'·;' ' . 

,' .;,{,,/ .. · p9p,·d~tI'a~ a Uri om por delante del borde poateri~r: 
}\. \ .. ··. · de~i~~:base ;a.7rom·•.dealtura,.en·.·~): plkno.horizo~t~1 

.. ·;>'' ':<';·",¿~:b¡~•¡;ai·•·::u,';. a;ic~~Fd'.F,5i'Wii. :;;n• la.pa:r-:te ~a· l¡¡r;• ::.n¿ia'! ~ .• · 

wa', 7llll!I en la pafte de, los premo.larea y 10 lnlll en 

de mole.roa. 



COUJCACIO?i DE RODILLOS 

RODILLO$ DE RELACION 

Objetivoes 

Se cmwneran los objetivos de los rodillos de 

relación en ccrtt1 

o de relaci6n maxilo:n8J1dibul<1r. 

2 ••. Renlizar rceistroe intenn8Xilnres de diagr.,6stico 

o defini"tivos y valorar ol espacio lib1·e. 
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3.- Establecer la forma. dol contorno veatibuln:t' y lin

&-uel 1':!lf":i<'.>n::ifln al siste:na lubioe,carrillo.lengua. 

4 .- Colcco.r· estetica y funcionalmentn los dien·tes ar -

tificialús. 

·.-,, ··--·-· -

L- Las ÚmirtÍls de cera rosa plae1'ifi\:""n coü f&.cilidad. 

":! su. .f-Or¡na rm adapta a .las. necl}Sidade!i .d~l caso., 

2 , ~ ,. 2,.-: ,S9t1 sµ,cepti'blf3s al desgaste y <:gregados del mismo 
~':~~=.-:~.~::.~-~~-¡~~-i~i--~'iri~~úi~~i~?~! . ' -' ..... ~· - . . - ' --- , . 
. \:; · ·.·· 3. ~

1
Tienen la suficiente resistencia pa.

1

.ra conservHr 

"i .< · . a:fürma e.dq.u.irida y gara sostener. os 

~':-i<:>- ,-.. ' 
{':1:fr:, '~ "~; ,, .-.-. :-_ 

,,,,, 

·de·reglst'rf>. 

~j~~·~füJl~~~~c~~~J~1~-A~;¡OB~E~dlON .. 
,,;,:· ·. ·Ío• Pfeparáo~_,n ¿. $; '1tÚÚan,_éonf~mndorés o modelllP 

t:E; - , :':<·-~,, .. ,,,. 

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

previa.mtrO:te envaa'
j de tal man.ern 

eonfoifJe.dor . 



RODILLO INFZRIOR 

Para el rodillo inferior en el plano untero::ios

terior lR ~osici6n vestibular debe ser vertical y la 

lar. 

En el olano horizontal, e"L a11cho r;s igui:.l f; l 

del rodillo stiy~rior. 

re,gtstro de r·=1.,,ci;;n;;s vertic8.les 118Xilo-m.c:.~1dibula-

res. 

REFERENCIAS AfIATC1.:í¡C,',,5 

nos de refi:rencia ansito:rüca co:no princi:,¡io::r básicos 

para rehabilitar las dista."lcias 

feJerencia 

· del,:oj9:á la parte media del 

el ª-~~:. 
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riores de las Órbitas ( puntos infraorbitaleo ) • 

Su aplicaci6n en prostodoncia se limita a detenninar 

t6cnicas de transferencia de las relaciones intermaxi~ 

lares al articulador con el uso del arco estático y ~ 

en mucho::: CE'.sos 1 r.iara las aneulaciones ruedia1:1 en sene-

tidos ve:tical, como las trayectorias sagitales del 

c6ndilo. 

Si en el ¡:ila:no más horizon·i;al J..:; l& c::i.bez~ <:1rgida 

de frankfort un ~ngulo abierto hacia adelante de wio:::i 

10 grados. 

Pf"\NO SICONDILBO- SUBORIJIT"-...1\IO 

Es un ~la.no próximo al da frankfort y se utiliza 

pura las tran.sferenciai.:c con el arco facial estático. 

t:tªi;~~:7,::-::·::.::. _,_·,.ri. ~' '"'-· ~ -~, 
,,,_.,,, .·· . l'y.íio.cP.EOS~ODONTICO 

auricQlo nasal, va 

iri.ferlor ext1:Jrrio dsl 

- -· .. -. ",.. '~ 
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constituya Wla e:Xcelénte rafáren.;.. ... · 

. 9lano ooll.tsal por ser el miis pal 
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Nl v.na. referoncia tr·anafe:dda. n la [Jiel, y no confundi_: 

lo coruo es f:i:·ecnente C(1n ol plano Je camper que es une. 

rofe1·enoia craneal, fomando por le. uni.Ón Je loa condu!! 

tos auditivos con 1.a 1;:apina nasal. 

PJ,1\.NO DE OCLUS ION 

lfa al más dislmtido y p<n endo • el más importan

te on cualauiur t:ratruniento Pl'01:1,rame.do de un esqúema -

Bn p:ro8todoncia total eete concepto oe establece 

con lu oclu.si6n be.lfanceada biL:ter·al, CfüUldo existe una 

relación Je contacto equilibrmlo entl'e las oa1·ns oclu -

sales do los dientes postorloroe a cada lado de la -

línea medial y anterior~s, dur~nte los movimientos ex -

centl'icos de l& inano.ícuh. 

ta oclu.HiÓn t)f<l«nc0ada bilateral que sa apoya. .en 

------····- ::•·~ª~~01L~J:inCipios .~ifie:ren fundamentalmente de la oclu -
_,_, ·- . ... _.- - . -·.. . : _"- _,.,. ··_·' .. -

~::~::._;:·::-~:'sfé:inattlr?l Y eil~··.l.~r .. c>i"'~')1;-;ir:Csticas. :iacu:11aro::r,mu:r ··· 

?:L._ __ •. __ ,13,~gnificutivaa que se ex[,)lican por las mismas condici~ 

, · · · nea marit116gioas eetructuralea que es ten presentes· e -

~:'~~·~·'"'·-''-'frfyó~üói-iciikti~~~ti- Ü1.:::pata tog1a de ·1a edentaci.ón, - ··· 

,::.:. 

J~~'. ~ARIAqk•::;~~::abl•Cor variaciones noma1'• en lae 
:%~,;·, ._;? '~eJ.~~i¿nea Jn.~.re ·•.lMl#~aa } pianos~ .de rere"~en9'ia árif·· · 
1)''."'; .· '• /t4~~~~~(~\1~ aieta:rt dé ~~aÜz~:roe. ~on ex"ctitud (lient!J. 
~~~t~ttú0;)r:1ó'i~·":,.· .. · .. ~~>:~·-:"~····. ·-······ , -·· . 

Eata.á variad.onee inducen a errores en las t&on~~ 
de looaÚ..15Mtt$ri déntro do. lae oW\lte r.• 411111a.n'lltl.lnn 



loa m&todoa clínicos habituales de ralntiva presici6~ 

No obs·tanta existen varioa principios blÍsicoa de. 

comprobado ~xi to clínico que aon utilizados con un a~

~Jlio critario profesional en ol logro da estos abjc:rti-

vos. 

91 



92 

OilllfüTACION DE H.ODII.LOS · 

.i'LANO DE ORIENTAGION EN RODILLO SUPERIOR. 

lo. Contorno del Lobi.o St1purior.- Sa oolooa la base y 

el rodillo superior de l'ehicüfo ( a~·bi$rart9 ) -

en la boca del !)t\ciente y observe el ooporte del -

lablo su9erior coltltmado oor la condioi&n edéntula.;, 

Si a¡mrece Eilgún defecto de prominencia 1 o 

el contrario , fulta de aoo:;o. debe do corregirse 

de inmetlin.to, aumentando cent rosa con la. espátula 

9&1'd 1C1::rt< 1 ó reL.i.:;:-ando la cuntióaá excesiva con un 

cLichi 1.lo filoso, reguliu·ice nuovament1; la superfi

cie trHt<:•da, 

Realice. con cri_terio. .e:3tético. esta ada9·tac1ón_ 
. ·- ,. 

labial~yo:·que.su oóaiéi6n ¡¡if1 i""ti••f<••: 

la. oriontaci&n del rodillo auoerior, coMidoro 

··W:i6rá:.iri ~xterú~-t6n'4á1 borde de l~ be.;~:su9ari¿:r 



9} 

SXi:oten tres criterion para detel~nlnar la vlaibi

\.i'.l•d del rodillo ert sentido frr.ntru. , concebi.dos 11LU'!J. 

•)b:!ervar y orientar lo.s circun.M;ancürn imlivldu.slc:i de 

t<~:n<ilo, f"..nina, ,ios Le dn J •novili.dad dtil labio su?crior 

' .l;.·· ~· 
l ,q 

e ".!1 •)oncHc i..orle3 regulares; 

cu:c:1u'.J h,·ott1 . .wLné~1te "e encuentra r:e·niab\.c:rt·~, 12 

b?c•; ;iebe \'?etr~.r lo!:! 'bordee i.11ei1.,i.v·)~'. e•.1 leri.'.lrr:e. 

2.- Se~ul~r un~ vieibillded de 3 e 5 m~ ?0r Jeb~jo del 
cuando 

n•:i.b.í.turi1:n8nte "e (~~:cuentr' 2e:ni•1bi·H·ta la b·>c·" , 

;iebe n;strar T.''.f')I' evperficic l:ibLl '.:'..l••Hi')r·, 

ref'.ere.11Cia -

l¡.i eapi!tula 



rosa con la mano derecha, y con la izquierda 

aplicar una regla flexible en la línea iroa -

ginaria bipupHar para aµreciar el gr:.>.do de 

paralelismo horizontal entre ambas reglas, 

es decir, anterior de la platina de Fox y la 

regla flexible, 

bJ .- Mantener 111 platina de I•ox en posición; co12 

locar ahora la rªgla flexible ea el plano 

prostod6ntico aurícula-nasal par~ apreciar 

94 

anteroposterior entre ambas reglas, es decir, 

la lateral de la platina de Forx y la regla 

flexible. 

_, ................ ..!. -~-"--- -··---~··- .:1-" "'--~- ... _.,. __ ..... .., 
t.;) .-.a.t:yt: t;J,.J,' '\;;-~ \.!t' t:J-..d.J.!.l~U Ut ..!... ..:..c;.v,i,,; V ~Jl,.4;.Ct.3 tlV 

d) ... Recortar la altura arbi taria del 7.":>clillo de 

cera rosa, procurundo qnede :)•)CO alt>'.l" 9e:co 

a9roxirnando su orientación al paraltólismo 

todÓntico • 

. e e¡ . .,;col:ó'car fa .. base Y: .el: .ródillo de relécióri: éri 

~;?~.:l,:~;~.:.~·:'::.:0:~;;_::::::~=:-:2::..;l~:-:Cdc-l~:·,.~4~.l-.. -i.~;::.je-;:·,,~::;le::!;u::.,-le. ... ·~u.-;e:·fic.i·e. __ , 

E;'..::.'.:;,,:· · d.é--de:rii· -roi~a · írisist:iend.o máá en• ios 1u¡za:r:e·s 
.,r·. -

.·'e/.: donde se quiere hacier una reducción mayor, 

.. .>: . apÚoar la: atipe;:f'i~ie ré.blandecidá sobre Un 

~~)~/:.,/; ,;< ·.:x C.l'tst,l'.h4nedQ ¿ envaseli~ado'. cónt~.laxido • .... 

1~~;~2~,;',~~r~~!.;~~~i.i~:~ti.::~~~:~::r;~;;::~· · . 
. ·. r;pétii- los ptoc~dilllien.tos iridioadO$, hÉi~ta. 

lQgrát- SUCeSi\rai¡;entC qUe la. SU:Perf'icie de • 
·.-·,.,., ... 
-. - ' ' ~': . -_-, . 

,·b-:.xi·.;:'.-;· · -·· 
,;;;...: -~-- ---~~ ·-- .,,. _.,.,_. ---- ;:--~::.,:.< ~~~'~};;~ :; .. ,.. ; ::__- .. -· - , ' 

.:.·-:·· :,': 
-- . ' - ,~ 

¡¡ji~~~l~f~Ítt]~~%{~t~;;f .~~:~;0.;.~t_;;.,r;_· ... •: .. :~:: .;,;.~· .. ·· ._·· ~-.. ---~>~-"" '"ti/::_,~) 
:-<:::,. <~-.;:·\_:;·,:.~ ,/'-i:L~: ~ ·::·~:\':):-,.?; <·:~ .. :_:~-~~:.\ ::-·.,.;,;_?':~"-f:;-y 



orientación del rodillo de reluot6n aoa un 

9lano que, pa:nmdo oor la :r::iferencia .-inte -

rior sea panllelo a la J.foaa. b1puoi lfU' y ol 

plano pro ator.hfo·t ico. 

g) ,-Mo.dole la ce.ra vestibular au-tarior <1dectmda 

al labio superior, la ~oater1or casi porpe~ 

'1icular .. 1 pla..>:; d:! orient.:.1ct.1n~ sin ::iob1·e

salir ¡IU.t' ¡'¡¡;:¡¡-;;: :!el \:')!'flR r11n•if1h•iCO de la 

relación. 
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Eli!llint1.r los exces•):o por pa1.titir10 haGta que el rodi.J.1.o 

tenga a¡J:rÓximadmnente 5 mm de oncho ;:n la región ante~ 
ri•}r y 10 !ll!TI on laó regiom:s ¡:>or:teriores debo observa,:; 

l::>. fol'rnación nLtide. del Jne,ul; -;;;;,t!!::ul':.)-'.'1"no de oriO!;! 

ta.ción y iümetr!a dol rodillo con h aos.i-i,~ncia general 

del arco etl'l•n·iol'• 

VER'rIC ;.¡;:r;s • i~~u:rnr.nurnutuU1E5 \ u.í.<i ;;~..-.:::!~· ·:e!':- . 

tict<L) 

· ;.o.:_f.'A):'Q .. e!l ~~í~_:i;:entes.,.condiciones. 
mendil.tu.lar, y la·. !m~rzR. .. do la 

superficies oriénta.das in-

de. la mandíbula con ól 

ae (l1Jtt1~lecen .po~ ~~- , 
maxilares ·en di:t·ecci6ñ .; 



Clasifioacións ( por te:rmitolÓgia :J conce-ptos ) 

La clasificaci6n como relaoion110 ve1·ticalee max1-

I.- La <listemcia vertical en ?~rntct6n de reooao 

mrtndibular. 

n:.- Lo. distancia vertical con lt1s superficies de 

o:rientac iÓn en e ontRcto. 

III.- El eopacio libro qua se oatablece por la di -

farencia entre 8mbas distancias. 

Al aumentar el conce¡¡to de coµacio libre, 9odemoo re

laoion::n- estos tres ter.ninos en una eolu eouación1 

DIS'l'ANCIA VEllTICAL POSTIT!lJ.J, "' DIS'l'/l.NGIA V.FJR'rICAL DE 

CONTACTO + ESPACIO LIBRE 

____ ....._._....,._.,... r,D nV":lr\Qi' ,. 
_r'l..;:;'.J.1.\..'.lN.\..f'.J..\11', ·V!.I • H ...... Jo -..;-.- .. 

Ea una po<i ición 1iostt1r'<Ü cont:ro lada. por 

····~'~~.:tu.~i1.ncE'llndi.bul,.8::1'.'..•. 

Los· JiúSculos · in '1olucx•adi;:.s 

<)Ó 

de abertura .sons El grupo 1m1scula.r infre:

au9rahoiduo que incluye 

de.-· 
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T.i0s rrnfoculos involucrados en el movtmien-

to ?rotusivo sons La ocación simultanea de 

loe 1lÚaculoR 9trigoideos externoe o L~t~r-

noe. 

cabeza y el cuer~o~ aue eltera el efec·to 

de la fravedad •• 

La fuerzr< do la grav·~dad se su11f1 n ln f1ier

za a91icad<1 nor lo~ :n·faculos de :ü::ertllra 

~andibular cu•ndJ le cabe~e eota recta, 

Es uni:. :Josición roducir.a, b. gravedad no 

,uate descender ls m~nl{~ula, asi al ob -

servar lk posición fi~ial6eicu de repoeo, 

... :'e. puede C<Jnstat·:.tr que li:, distancia i_x1ta1:· 

.. ffi¡;n(i.1.iz<:r·. e~. :Ué:T!O.):' que CU~ndó . .. . -
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Esta es le. relnci6n ausente ciue habrá de 

progrl!lllarse ptn·a d.:sdent:;,do 1 p•·~ establ<i,;; 

der e1. [>lano de oclusión b<ibnceada. 

DISTANCih DEL ESPACIO LIBRE 

3er.Factor.- Este es uncloro o mi¡mcio necesario que se 

forma entre la <lu1tancii"' ;;;;¡·ti::::?-1. de !'"!"nM 

so postlll'l.Ü y J.a ó.í.si.t:!.t<vit< ;-;;:;:-tic':'.l {!<> las 

superficies de orientoci&n en conLuoto. 

Oolocsdus embae dent~d~r~~ se le llama es-

cunndo lP mantl{bttlc S•ó halla en 1'1 9osiciÓn 

fisiológica d.., r¿9os:i~ equi%le u ?. Ó 4 mrn. 

de ee~aración vertical, si se 0bs,,rvc. ·" 

una distancia intei~ ocfosel '"'1,. .. :,; 8.1'. ~ 

entre lr->s stL~;erfi -

.causar<i interfercnC:f~8 ,· . . . ' ... " ·'· . ' , "', .. , .... ·~ , 

·. ir~it.a.ciÓnos y dolores de los tejidos -

iblendos de soporte 'I acelera 19: resorción 

· . de 10~ bordes 
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TEX;lHCA FISIOWGl!CA DE. OB'2ENGION 

Sobre la baaa de oat.os conocimientos ae proce

de n <1P.tenninar la distancia verticu.1 de la posici6n 

de rc,po>;;o correcta. 

Las doni.CBf· fis io lÓ gic us corn prendens 

1.- Pos1.ci6n üaiolÓgico de repo13u 

2.- .tfonét1cn y eaiátict~ como gufl:to 

3·- Umbr<tl de dcglusi6n 

4.- S0nsaciÓ11 t&c til 

lo, -RelA.jación Msnd:íbult1r.- Coloque únicamente la ha

ua y el rodillo de relación superiol.' previamente 

oriont~do en le boca del 9~cienta. 

Que 6ate adquiera Unti 9osici6n sent'1.da, bien e:i:-

t,"Uido 
1 

sin upoy.ar ou es:;ialda :;obre el :respaldo 

. i::l,e~ ¡:¡i:t~~í'l, lila piernas extendidui> sin cruzarlo.a 

· i6s lirs.Zao .. caidos el1 ligifro ap~yo á-~ .iv.; .. c;,,d;;E. 
·«·...... -·" " '"' .. ' . "" .. 

tn esta ?osici6n el µlanq de Frandfort que gasa 

rnifa,_bEfjo; del rrÍargen GrtiitíÜ feI 



l.- Indtca.rle que ua rula.ja e iutanta dogli.:r 

tir. 

2.- !ndJ_qf'r\<l que so relaJe y pronuncie Víi!P 

riee vocea la lati·a "S" y la "!á" caste

llana. 

3.- Las distaricias ne miden marca.nao lu. pQ

siciÓn aupariol' l.'1Ja en ln carc1. y ÜtJÚt:.L"' 

rnini:.r l& posición inferior móvil en la 

mandíbula. 

2o.M Métod1t con Galibru:.lor.- Se utiliza un cü.librador 

milimétrico que mide la separación entra el borde 

inferior de s~ptwn nasal y el borde infei'ill!l' de.I. 

mentón. 

a).- El adi tumento infer.ior que tiene la forma -

merit&n EH~ aoo;¡a .sobre su borde, se ex .. 
--- ., .. - ··-· 

tJXt1~Qr.1~-

ánE;ulo recto 1 toque la base d<ll sép-

obtl<nida on .,lo. :no.nd!i:lula .. lln 
eá la distan\'! la vert'Úal 



A.- Pinte un boi·de en el !Jordo inferior del elSptum -

naaal y otro horizontal sobre la p:corainonciu del 

mrntón. Rato de'b.; lrncorflo con un l&[Jiz darmográfi

co o b::ilÍgrnfo mediano que puede borra:¡:'!;le dos¡J1..t60 

récil.nente o fijar pequeños tra~os de tela adhe

siva en fnma triangula1·, 

mwal y la ruarea del men-,;ón modümto un comáa o 

unu rogla fexlble mllim~trice y anoto oeta medida, 

::::::: tllbl;;c ido el plano de orüntuc iÓn su!)erior y 

dot<'.r:ni.nad~t la di~timcin vertic~ü do r>:0020, n:tocedemos 

;; ·:>rient'.•r al ?hmo infe,:·i:ir del rodillo de re1aci•Sn 

p::ua dct1111nimtr a. la vez la di.stancia. verticul en con-

Eiuperior de 
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toa de referancia. y lrui medidao obtenidas al deter

minar la. distfl.ncia. vortical en l't1poso, co11 la cu.<tl 

daba coincidir, 

DcsgHete la ce.:ca i-os!l del rodillo ini'ax ior an forma 

unifo:rma do 2 a 4 mm,, que cor1·e9ponrl~ al ~o¡;<i;;i:to 

libre. 

V .-LLeve· la. bao o :f ro<l i1lo inf":;.'!:;i' :;. lii uv.::u ñe l pa

ciente y qua cierro 011 i1osición retnw:l.va. 

Controlo constante,nente oa te cierre mandibular haS•• 

ta el contacto c•:n-rect\i> y uniforme con el plan& -

orieu·~¡<do del rodillo su¡:¡e .. cior. 

'!;:;rif.l.quo (;fl ta pos ic i6n ut:lli zando los miemos ·mntos 

de refer11mai.e. y la medida obto'lida, sará. la dü1tani;. 

cia vortical con las su9erficies en contacto, ea de-

cir de 2 a 4 nm1 .. 

-PEl'JEEAS :DE LA POSW!ON FISIOWIHOA DE REPOSO 

-~='-~~~--'-·:_:-~n'.vsiiá::p<rsi2i<Sii ii'a "reP<ia~' 1~~ª-~\;lur ... tedrt.o~e~~o····· 
:~•::·.::::::":.los iñtfaouios elevadores co~o· loa depreooree, ae •en -

·.· ~ue~tl'811 en oquilib:rio de tal 1aánere. que la mmd:!bula 

est~rá'sie~?re eri la misma posición de reposo. que eµ . 

·- ;: • J.~-'aup.eraci6n .d~ 2 ·a 4 n1ln . d(L co,ritacto ~ntte aínba~ su~ 
;L·z~· ··PÚit~l~.~ orientados d~:1os rqdiU\\a de .·relaci~n.·· .· 
v~~:J:-/i0:~~ .. ::.L·~~t; ;~1.µái>~''c'ina1'~i;;§:.en'·'iiliü~~~1~-~1··~-~~1:~t; que 

~ ··:.='._-... ~~~i~~'.i.9· 1aa ·1e·t·~s ."S" -º ·"M.** ~ debe obá~rvarse· ·una 

_u~i!il~Oi6~.i:1~ 2 a. 4 mm. , ei la dite1•encia ea wm.ior a 



tancia vertical do cqntacto. Si oe mayar a los 4 mm. 

la distancia vertical oorá demaéindo grmtde. 

GUIA FONETICA 

f,a '.>rOni.ll'\CiUC i&°n da l·"S letraa "V" O "T" hace 

que los :t'Odillos de relación oe aprox1.men on .la. parte 

anterior. Cuando eotan correcta.mente orientados ol ro

dillo infer·ior se tnislada ligeramente .<mcia !!ó.elani;e ,,.. 

Cll3i ~1or deba.jo del rodillo su9c:cior y conectándolos, 

Si la sepa.ración es muy amplia, s.ienifict, que ;:;o osta-

blecio une. distancia vertical de contncto demaaiado 

3 i las superficies anterio1·e;¡¡ de los· .Ndi ... 

ilos cie relaci?n h.ut.:t;:u 00ri.tf3..:tv CU8ndo üC 

~~'.l:Ü(ioa indicr. que la diritancia vert.ic~al de contacto 

,..,--··-''"'--·-'---'--"--·-·' ::~'!: -1.:naaTtante. rno.delar bs ouperfio iee vestibulares , .. ··------------··-:·- ".'"'·-·.-.. ,..,,..,...,.,--;--···:-.---.. ·· ·----. .. __ -·- -· ... :<+--- •. :..._ ' ..... -::. __ - :._'_:_ .• ~ .. ...:.:·.:.:.:.:' .. .::·~---~-:.·. ' 

'-·ae:10s·roctil103·-de.rt'i.1~0L.S1t, de ti.t.for:na que ?1".lduz.o!n. 

·. ' ú. poa.ic i.Ón anterepoetori0r ·de los dientes y le. fo11na 

~}::·.; ·de la ba~e p~·9t¿'tj.~a qu~ , a ~u vt:1z debe caracth•izar 

~;~,f¡> ~: iHdeéia!5: ~i:iructurae Mtu:rale$. 

~~~~~-r;,,gk1~f~~~:._iJis;~ªCJ,~!9:it•_· ___ · · 
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la relaci6n vertic1ü de co!lte.cto. La teoria que l'llspel

da este PI'OCedi ~iento , es que cuondo el paciente de 

glute , amboa rodillos de relación se encuent1·an en 

contacto sobre eata base, e<i usu co:no distancia verti -

cal de contacto en el registro de la rslaci&'n itrterma -

xilar. 

El sentido t&ctil del pociHnte se utiliza como 

refer1mciE par,1 deter"irlfJr h; dü1ti-.ncia de contacto de 

las superficies orientadas. 

Este ~n·ocedinüé11t.:) consbte en '.tdaph•r ndita,·oentos 

· :fnt,raoralefl ( tornillo ojust«.ble inferior y pl<'itiDO do 

so0?~te supertor ) que se van ajust~ndo grH<lualmente 

·a tr¡~ves del tornillo como lo indico el sentido t~ctil 
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DH!lr~SION 'IERT ICAL 

Se lii:> d;,;fini~o e. la di'.l!<rn¡;¡iÓn vt"1rtical corao+una -

;oe.13 itl<.1 vertical de ls. c11rB entn1 dos 9lllltos saleccionaclos 

arbitrariamente, uno Hrriba y otrQ <tbl,jo de l,a boca, cani 

~1em9re a nivel de la lÍnAa media. 

"" lii.mt:nr.üón lferticlil.- fü?> la <iiutuncí.E en sell~ido v-:1'-

tical que htty i::ntre un iunt.o .:uperlor fijo J uno i:1fr,rior 

;r.Óvil.. 

El ·1rot.len1:1 <>l <¡Ue 8<J enfrenta el 1;i.nljun'.) .f!entistn al 

tn•,tar de determim1x- l r. dim01HJi·)n vertic&l rn: c¡tt.J hat;ta 

. Gi·.~;, :i:~~"~ ...... ,;.,n,;11:11; ""' lP h1H1i.lid:;id q:1• bong<> el dentis

con11,c·:initen.Lo:.:., er·'~t·(~-rio J~ .. ex9ex·itHlCiH fHJ.S&.ds::~, 
<• ,,. 

-:j~-~~i:)_-o.1\~·j~ -j i:f ~ :--i:it.e·~ -·~·4_t.¡)¿',"?!{ .-0.UÜ::Si"· -.ei··_· r:t~~~:::_ .... 

:n~:;;, ca!:i siempre Mdr~ obteüer ti.na. 

i"i.Cli•LBS.- olLLIS iJice Clue 1i:i ,¡¡1·odi.d<-. iiu~ · 

la<Diiriz a. l& b.&ae del m:.>nt6n es igu.a.l 

!lU!)illi 

;_'' .. -- .:·-. 

,_;¡¡:~\ii~h:;.: eq··~1ld-i~s .. h~~ñ~~-~~~ 
tiene lln orome -· . ' - ._ .. - . 

··7,):om on lau 
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2 .- METODO 1;3'l'ET CCO.- Ea raco:n•~ndsble ;:¡edirle 

al paciente qua de una foto de frente cLwndo t')davfo te

nía dientes. 

El objetivo ea tratBr de igualar las carBcter!sticas 

de eea ce.rt1. 

a).- iAhodo de al:~mbre de ])lomo.- Contornear -

con alElmbres de ol')ino a.l oerfil del oaciente, esto Ol! 

bre , -'"º u:>r~1'U rwra rebaj«r ol rrodelo inferior. 

b) .- il~todo de ·nuscarilla .. 'fürnrn: imoresi.Ón -:iil~ 

ra obtener una 'llfüJC!:H'illa ( S'ríENSON 1959 ) es im'JrHtRnte 

tiene dientcE. 

m6todo- se tiene qt1e t1ti U::2.r un modelo de estudio y lle-

·-.-~v-t1r-L'J_~· .. _tt 1-· ,._'ti i;:·t.;t\::.·~-~_d_:._r· .. ·.y ::::;·:~::.:= ... ¿i~.t~!!~_i ?-~ -na. Tr_~~ ~:~.~-? 

suS)eti.<)T· li freá.ill..o in:fério r, ut::i \)u~<: ';;;1;;;;;:;:-_ t:::-:;:-:.:':.:16::!: 

::_r,la l:-2r:i9 lcmte s.in __ clien_t_es y l l_ov_ar el _artictt1-1.1dor, debe 

-- de.coincidir la :nedida. 
~~-,:~;__;:.:;.,.:.::._:.;~7~:~:~;·:.--:.::.:.::----~-~:.~: .. ;::.: .:· '-~- · .. _.- .::. --~- .. :.·::...:.:·.:· - " 

3,- itBTOOO .?l:s1óí:,ooré0 .- Añtes efe TH01r.':~soN T 
de la. fatigs: muscular,. 

11~toao 



Esto es la dimensi~n vertical ce repoBQ y ea definida 

en el glosario de termines prosttSdonticoa como"La medida 

vertical entre loo dos ma:itilin·es que eXitlten cuo.ndQ la 

mandíbula esta en ?Osici&n fieiol6gica de rapos@" 

fol dbwc,sión vertiüal de oclusión ea definida •• La -

medtda ver·tical de l!l cara cuendo los dtontes eatan en coni> 

tacto oclusul" la. áiferenci•º· entre los doa es el llamado 

es9acio libre ace')tablll es de 1.8 a 2 mm. 
Si este c:•;.cepto es váli.:fo, la üeterrninaciÓn de la-

dimertsi6n ve1•tical en un ;iE:cient<r '"dento.do u<,1rÍa mL1y sim-

01... J',;;i ¡iosiciÓn í l'.oi5J..;~;.ic::. ~!e· l'"!.loso en ls 1ut;yorb da 

los 0ac:ientes es una ::iosicdn qlle ~Juede generalmente ser 

medida pepetidF.•:nente •ª esta T.eclida se le reduc.:i.r~n I'\ los 
2 a 4 :n:n pr>Jca obtene:r la di .. 

1 
1 

·1 
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IV.- Mv~TODO DEGW'Hl/O JJE PO'líh'LL-SANDEHS (1965) 

Cuando el pacienta lrnc'!!l el ac-~o de la deglusi~n 

esta llegando a la dimonsión vertical de contacto, so -

basa esto m~todG cuando se le da ttn poco de agua al pa -

ciente para. que haga la deglusión, est.:i se hace oara 

aplanar al rodillo inferii'r , oe tiene que poner el ro.;. 

Dice que &lt la loca tenrrn1os tennirmcionea neri

viosas da tbopropioceptivoa, lo1; cuales noZ!-P[)_'.' ·;·osición 

y ubicación de la mt'md!bula un e1 e:o•9ac:L, de tal manera 

que el 9sci'ente riueda a:n .. etar: cerrnr y :norde:r el rodillo 

superior e inferior y ahí ne ve lo 09timo de la dil:easión 

ve~ícal. 

·•&"CtofftJ"\nn- -n "·""- T'r..""n ~-w.r1-.n 
• ~~'>IL .VA.!'!.:"~":-':' V-:L\J~.l.U.~·J.'·.LVV 

Para_ -pác1en1J13s que aun conservan i:iiem;es y a·• 

tomtLradfo¡n·afia lateral. de .. la .. cara _ .. _, __ 

·'.'~·'. , -•.Y- cuando saca.mas fa diAtvnc.ia q_ue tiene d~l _riunto na~iiSn 
~i~A-;L·_;;;,~,~~~~~óri~;\~-'.-~~t;~~~~~~d~j~1~~-;;~~~~~t~~-~~;R~·~---~-1~t~~~n~;n,i~:ri..-__ ·,·' __ -'_-.. -.. '--::.:,_,º""'°' 

_<:'· ie. que ee t:iene ea aacar radi.Jg1'aficp,s pa 1 a igual~r dis -

,gr!. ( · ·~ailc'ié.s;. 
•:., · :;> , · fambi6n s<:c.Hir radi_ograf!á del concUla de la e~ ;. . 

,~-;~f'~~t;·-, ~fra,ij'g·i~Aoid'i y; tx;átar· de cerrarlo· y que qued•1- eni~·-· 
~fü~-~2&:~~·;f~4~~-~P.@~.~k~~· ' ; . " ' . - .. ' . - .. , ... 
-:<:,·.~-z:::2;'}ifrii¡~it!f f :·É!~~:i:r::~d~-- tie{;é · -1~- ~i'~itia-;,áúai6n: f~ntri:. 
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7 ,- Mr;TODO DEL BIMETbh (Alitor base ) 

Es a base de un ndi t;1rnr.mto ,apai·ato o valvi.\laa 

e. preai6n, pa1-:.• buscr.1· cU&ndo el Qúcionto e,je:rce la mé.1 

xima 9r(!sión moeticfatoria y encontramos uiii1Gnsi6n VD!'t·i-

cal oe oclusi6n. 

El bima~er mide los fuer~3s de mordida y las 

cu2.l,;.:; l::: :!i:'!!~!'!""i~n ve:i:tic:ü oclu17i&r1 puode oer dote:r -

e1inada. 

s ... P!W)ESOS PAILeLt:ws.-

Otro mtho.do poro dote1·.nanr la dim;:1 :·.i.•5n: 
' 

vertico:l <Je·oclu.aión,,. l:c el ·k u1ont.c\l' l.;s ':iode:· · .• J,· con -

residctaleu i;iaralelos uno c:in 'Jtro. Esto 

son :;ir,ralelos en li:. cclu

n~tu:=eie~; debido a. que 1~ :•~~d:!.di:i: 

ca.sos. 



u.na 9oaición funcional, din~mica, de ili)mento, 

.. " • 1 ... ,, 

El sugiere que lon :rodillos da oclv.si<Sn pueden ser . -

cónstiltu.idos con unE"1 medida y forum bastante aproximada 

a la de los dientes dorH'"'º'.l~o Se l~ pide al paciente qt!e 

hable o lea ra.pidamente 1mando mnche.s veces el sonido 

"Sº esto ~me<le sor 9ron:.inciado vocales da t.ipo silvuntea 

o silivantes ta.lea como MISSISSIPPI, o cont~~ndo el m!ino

ro 6 al tiy ra·¡idamcnte. Si los rod1 ll<ls dE: oclusión 

·tocan la dimenr>i.Ón vertical es excesiva y los rodillos 

debe1'.Gn de reducir-oc haota (lUe durante la 'll'1.tnanciaci6n 

de loo sonidos silvante1:1, se forma el esp&cio m1fo cerra

do d~l habla. Esto es un 9oco m&s difícil de hacer con 

utilbanoose para la verificación de lo dimensión verti-

cal ~a establecida, 

Es evidente qwl todos loa métodos par¡.¡ la obtensión 

~-J.~.:~.a ff!féñ_Sl5!F _v~r.t ic!i"l 5t1Cfren ·:nü:i,:·:~:i.~i .¿·f·~.:~~~??--:.i- ·-·~~!·. 
tanto ei éirujao:o dentista no debe basarse 
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RELACION CENTRICA 

La relaci6n c~ntrica es une. roferancia intenna.xi-· 

lar que ea establece en el plano hor.izontuJ., estn ref~

rencia es constante e individual, toda voz que clíni -

ca:nente las estructuras de tejidoe blandos de la artí-

la relación céntrica es la !llÜs :ios".;orior de le. mand{bu

la res pecto de .L m«>.ilar · auperlor a una re lución vel:'tii.:al 

establee ida. 

'l'odas l;,,i: demás posicion<::; mé,ndibulnrec; son rcl'\Ciones 

,,;;r ~ntrici?.S ~:.:f n·i.c1":: r:. 1.r:. 1'1'1 ,c:.)n c2 .. : r::.c: ·: ln rncl'i.fi.-
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músculos mueven y fijan 1<.t mandíbula en su relE.ción rnás 

y los estudios electroniograficos, indican qt1e esos 

retruida respecta a.1 maxilar .su;ie:cior. 

El teminr"l; el :::ns0-:;e1·0 y el_pterizoideo interno 

elevan 1& mandíbul:;, u ;ma re Lación vertical d~termins..., 
da respecto del max11ar su9erlor, 

Se han desarrollado varios métodos ['21'-" .::·ci:;is ~:rar 
la relación ce.ntricH 

Se cls.sifican fül' 

l.- Hegistros gráficos 

2 ·- Registros fuuicani:.1e!: 

:~'.:':=;:; .. ~=-~'.3l~:f'#;~·~¿t~~ · ~~c·~~vvl~sál!is .::::::~~·.~-~t< -

·- . .;; .. -·." __ -:~::·:>~~;,:. . .. _~-~- :. _-___ :.·_.:A~~Ue--~.t.cdiq.s ... c·s-.tos·: me ~oao_s 

~·:~;:~·L~:é;;l~f~.~~::c ... zg~-:~?!6.,1!: .. ~g.i1, .sxac:t:it~~. ·· - ·- . 
~. · · · !<isJiJ.euie:rite¡¡; ·fBctores pueden com9.llcar eº.':.'.::,,. .•.. :,·:··:·•:• .. . ·:. :; . : . : . 'í- ' .· I 

· · . de:. la liela.oton. Oentrioa. 

· ; .. ~~·7"·~e~~~i;encia delos tejidos que so~Jortan a lás ..... 
~- .'. ~ . ;:f. •.,¡;ia:(l~', 

i~f \!,,;{~'iil!~~f ~:~~!~~~~:i·;~:&~E!~•rtr.mo 
'" O:f'k:, ,;¡J,~fa~é •• ,re01&n •Piioada ai tomar al regiStro 

··-o'.·.··'>< 

" 
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REGISTROS FUNCIONALm> 

El m~todo funcional raáa usado oa el de la deglw;itdü 

ya descrito para la obtencióa do la diinenaión vertical.~ 

este concepto se basa en la fi loaoffa da quo •31 e.cto de 

la deglusión se realiza en relación cént:d.oa. 

llEGrs•mos GRAFICOS 

b) .- E:<·trao:rales 

o)_ ••. Convinadoe 

El tr~zo del arco gótico es la be.so de los regia .. 

tros gráficos pa:ca la obtención de lo. relaoi&n c6ntri-

ca. Estos n16todos gr&ficos pueden ser int:r.-n o ext'u-

oreles , on el m6todo e:x:tl'll··oral se fija una punta 

; '!.llé es._ una .placa bns.e y en la bnse o pt~esta 

oa.oel o cera en un olo.no horiEontal. 
-···. --~ ~ .. .. -· - ·-· - - . - . 

El mxilar y la. mandíbula se separan 1>Ql." medio d~ 

::~-~!ii~:~~e:~~o'¡)~rt&·-¿en~rti~t E~té · P:i~ ti~ flOlx>_r,.e ·eentriU· 

eirve oomo puntf). :traza.!k>ra. en la ttfonica :tntte;..o~l• 

-~ ambos. m6todos el paciente .rpuave la mandíbula en mo-' . . . 

.' •. v:initentou eitoe'ntr~cos piu-~iando de le. poeiQi~n - ~ 
:;:.~?. :<(> · t_x:il1a~_~:·ei·a~iee'd~~.trazo <>a'1a reia,ci&n ql~tt~~~,:·loü' · 
t>~·:.;:. : ·.>.u.os' -lados ~4el trazo son fllovimi~ntoe·l.at•:ra1er1 l!min~ · .. 
q"Ht~·'"'':~··-.:~::c':::\-::fü~'t~l~á~aº:;~~~ ::~J~-~UitÍa~-:~~h·:;é~~·~;-~tinó~::~1¡ia-·-~1·:·-·. •• 
• ·· ·-. p0de'r i,ranaf'Íiríl" el régiatro ala~ioiUador ,.tant;, el 

.1nt).'.'.s;.;. oral llóllí-0 el nuttodo extra--oral 'éat~'\•coritra 
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a).- Existe una roa.la relación de los maxilares. 

b) .- Cu&.ndo ee deGplsr.an facilrnente ls.s bases de regis

tro o el.tiste tejido resistente en los procesos 

residuales. 

e).- Cuando los pacientes no tienen un control vohtnte.rir; 

completo de sus movimientos m~:.mdib1.!l" res, 

del pociento. 

Línea de los carnbioc del ala externa. de la nariz, 

marcamos 9or detra.s de l<t línea de los ce.minos 3 ó 4:nrn 

t::-.i::e.!!lcS lee 1<n'""'"' ce fijc.ci&n o muescas en el f)aciente 

.y en oclusión céntrica llenamos con yeso, cera o modeli

na que son los materiales de registro más comunes. 

El yeso tiene la ventaja de tener una con"'istencia 

~.---·~ :·:.:~?~~~~~s~~;gér;!-a-~-~tfi;úfit"·· y_·:;q~ -·~:e~·· m:ás_:_: e~ji-~_~lá -::y~. re~iti~~e_ri~é'. . . 

prinoiriai desventaja es él tiempo de ira~ 

rápido, . 
---- ·-:.-·. -·-·-- -"--:·-·· ,_. -
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el movimiento de cierre en rolaoüfo céntr.í.ca, nuQo.;. 

tro objetivo será el de poder munipular la mtind!bula. y 

eliminar la inf'lu;mci~ tv.lvi>:rsa de loti mt~eculos. 

El m6todo usual es de mantonci:i.' el rodill.-, inferior 

.:.n p.?nici6n r:nn la muno izquiorda, La rnr,no derecha es 

w;~d;:: ;:;~:!'!:'. fl\At1o~a1• el mentón oon lo.u tledoí:! pulgares a 

Índice y <.:9ú ¡;;::. ::;;::;..,,. .G.;J.:;::-:t.n eu.ev~, la :nand!bula es 110-

vudu a relación centrica. 

Generalmente en un !llinuto o dos el operador puede 

sentir que los múscu.los Si~ re lajmt y que •:l cóndilo oe 

'!~. hncia arriba y a-trtfo dentro de lu envidad glenoidaa. 

Esto deberá repí:tirse hu~:ta que no so a9recJ.o rutilst;:;n

cia y la m<tni;:mlr.ción se<t fácn. 

Bste ¡?rocedimient.o ha trabajado bcistante bien en la 

: .;¡:{¡-¡i;;;;,i ei!! "íilbariro J;'E:l'ER DAVESEN ha indicado que le. 
.··t;.c· .. n,•ca· . ; · ·· ;~_.;¡.., ..,,... ~t~m· n1·e·•1·1~.;-a ... i~ p . ..,,.,,·..;i,•n·· mA.s · 

~ ~ ...i.. • <..t::C\,.: .J. A. w..a ..... _ ·,· ,. . •. . " .,, .r ~ . ~. v .... ..._._, ~~ .... _-.. ~ 

suprina. 

del ;iaciente y su c:.bezn, se 

el brbzo y .el pecho del .den

dcnica en rn:ostodon.- . 

rms <iedoa ptügrÍres pura man;,., 
i:: .( .. 

en· úí.i.·:.ii:t;i~~:.c. T~l)S_ ~(llni:fo~ de~ 

del b'.lide inferior de la 

dedos, la 01!!.l'lr• 



2.- Obeerve la rfllaci6n de los rodillos ctt&ndo el pa

ciente cierra en relación c6ntric~. 

Pueden colocarse l!neae verLicules en los rodillos 

con una espátula qu<~ sirvo. como refe:roncia paré< el 

cidrre cor)'ccto de la mand{\Jula 

3.- Cuando el p:,:,c i ente se on('•icntra f:1mil í.:.orizac.io con 

el 0rocedtmiento el '11'.J~ento de tJmer el registro de 

oclus<:.l del r:idillo suoerior en cada lado del ·aisrno 

(c1¡,,tro en t'.Jtnl), en lio regi,5n üe lc)s ·.irea:Jluros. y 

didi;.d y 5 11'11 <Je m10ll·) cad¡;. un;:¡, ;,;stos s·ir'CcHi érnr-

vir¡{n de 11-.ves 9"ra l!i ru,1oslciÓn ;iel rc::ist;¡-,; 

interoclusal fuera de l<i boca. El ndillo inferior 

n ~ mm. de le. re~L5tLd0~ 
. . 

~;;-:::;, rc~!.!';~:·i·~~ 1~· ·d?:.~4 

sin icbrir l<i dimensión ver-

rodillo. 21.t¡:erior 

el regtstro inter

inferior, coloriu.e 
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premolares y !nolEi.res a 1ma altura de 6 a 8 mm. 

Mantenga la esgátula en el l~do Qucal do los rodi

llos do oclW'.lión. 

Un m~todo alternativo es el de colocar el yeso en 

el rodillo infarior Rntea de colocarlo on la boca. 

'l.- Cercl.orece de que l[;s 91acus batie esten cori'ecto,.. 

'.!lente colocndu~i sobro lori proc•Jsos r•:si.d1.mlea ... 

8.- Indinuele ul paciente qL\e 1.levo la l1>ngua lo más 

<:i.l.tn toc!.n:i;ic:e el pal::tdr.r y q\le cierr·e C•)mo se le 

había ii.nt'iicado, 

iJ!tmj. 16lese la mfandíbuln según ol método que se ho.-

Retire los rodillos con el reg1stto 

d~ ia eocc; 



Los registros <.: lÍnicoe ob•,enidos con una técnica 

cuidadosa y sistematizada dete1~nifü,ron la evaluación 

decisiva del éxito o frac:1so de la prótesis completa 

en la boca ~el naciente. 

+T"Anqf'n~Anf'·in .1A n.r.~1-AO _.,.,.,.i-+...- ... o') ---·••M----·---- -- --w-- ~-~---~~- -
u.i..::1;1 impor1'ttni;e como son los ar1.icuh1ó.ores ca;Jnces de 

r~:nodncir el e:1uive.len·te de sJ.:3 i,:;~1ciones y movimien-

tos. Por lo tflnto es i:nort:::cin¡libles que los :n)delos 

q110 rcnrosentan el ·0;0,xi.lr,r su:;er i.or y n lr. ·nHnd{bula 

dol .aeciente e~an orientadas en el articulador de ln 

misma m.-.nera en que cetae u:itructurt.s del ;i&<cir:nce se 

orienten entre si , .Y res~ecto al cr6neo tal orienta,.. 

ci.ón se logra con la 1nedidüs y registros del ?flciente 

.pa1~a:.· iá trrinsfer~ncia. 'de lss relaciones 
-:.,;,,_, ;, . .,;.,':. ~ •--. / ····- ' . ··' :~ 
.,,,-,-,..---.,..."~ --· -·h-------·- ···-·· 

res del o<tcietite al articulr,dor ,., .... ,.~ .. ·· ......... ,.. ~. ' "'"" -··.h ... ... - . . .. .• . 

1.- Reeistro del eje intercordilr.r 

2.- Punto central i.n.~:;r"-Or!il ~e ('l!lOYo 

. gnatogrú fir.o 
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Pi;0CrJ1.JilHS!ITO CLINIC) 

l!.'.> .- Levante la punta trn:':t1dorn dol u.dlt&mento ext:r::.,ral 

y retire l.aB e;ragaa Cl'\.\ZDfülS (X) de fijación de 

é'-!Ob-:is rvdill·Js <le cera r<)f'.a y ne les ee?Ul'R cui-

gnlo cotl ~)9StB z i_r¡r¡uenitie:a f~obresal.e <~on nil;iclez 

de la suaorficio or1~ntuJ~ del r~di11n de rcl2ci6n 

jnferior y le base ~ued~ 6~jc~~ ~ &1. 

2~.- C~loque en l~ toca del 

dill:is ue- r"eistw C·Jn ::u'' rns:1ec ti vos ao it'l!l!r;ntos 

extn.oralea, e indiq·,w le r¡•.ie cierre en r'~l<.c:i~n 

c:btricc. ;•ctivic, '''-' d<;Ci!·, v01uni;'-.ria y l<nt1'enadi;, 

r;.;i0.illo GU')t~r·ior, ~,hor:i. bajr. l;: :)\.1nt:.1 tra~.:Hl-J:r'.1 

.... ;~,,_traonq., éiita _tr:nbién .'.e\H~ coincidir cor: •.:l vih"-

~- l.E. Cl'0€Z8 del 

ot·iente 1 ;~ ·•:1rlllff ;,uric·;larei· f> int(·D;:. 

··~~ ~lifÜico· en- .t:Ji:: <:it;Ujv.-::-o!; .. !:.',t_>.di. H'.'.' 
31131"' r l¡, s ~'"'re:··' : ci ~' liú;. vari lh1s· 

dos 1 r:.ovr,r las v<~ rillirn hf.!l~ ta ubi.có.r 

Y' tljtlS • 

sut:lrníll•:i. 

~¡~ l~:nte d,e la varilla, 

_ . , . -.~::·~~±g'~ .. ~~~:rt~;~º~-~-.:~-:-
. re fe rancia~-



4o ·- Adapte loe dispositivos del extremo h)rizontal del 

vástago en bayoneta en l& :nena ret; ts tni dora extra,.. 

oral, lute;a .naso a continuación del V<fotaeo recto 

a traves de la hendiciuru oel t:>rnill:J denícho qua . 

.:s t!:;_ que corres,Jonde ul nrco faci&l y atornille 

el ujuste teleacopico.-

Tomo el v~fr,tugo del UJécrcadoY· inf!'!"!•-orbi'tüi'i.o y ?"'-·· 

selo ti tmves de la hendiduri; ri<>l '!:~:-::iJ.!0 J.~quieE 
do, colooc·n.do :i~.,... ";:;.l::::.::.:i5n G t '"" i.rcmo de la ;iün-

ta !'):na en ol b'.lrde inf.,rhr de lh :,1·bi.t · i?.rJUiorda 

aj u:.; te y .fije corree ta•oente e<;¡t:; re fo rime ia bicón

di b :::ut~ortit<'rio, 

Ten¡;:r, la :)rCCé·uci5n de arceun·3r l;; in:novil i.d,:-,,1 d~ 
todo el <lrco f;,.c\;c,1 1 m<--ntenur LnYd'iclble L1 posi~ 
ci6n coníncidente de lti. r\:h.ción c$nti·icr: y b3jar 

los tornillos de rJLtjeci•Sn • 

. ,Laoy.,;.r.ti: le ;-:.:..-;t;; t<:'ii~~aóra ael. Adi t,,;nentc oxti·l;l - .. 
·:.;. o;·z.1·, ~fl.oje Ún1c::.mente lo::: tornillos tie fija e iÓn 

de las va:rillns. candi l~Jl'.f;'S ·y mui:n.-ali;¡:¡ haCü éfüe-.. ,.,~ -,. -.. ,. ........ :--· '. . - ·- -

conductos .~udi-J;;lvb~ -~J!:.~~:r:ne>s;c:iudique:.;;;1; 
.. <ib.~ la. bocu .y retire con cutdél'do er 

base y el rodillo, y la 

a la barra 
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MONTAJE EN EL AHTICULi,DOl\ 

Previo a este procodimiento pre9are 1as retenciones 

en los m6clelos su9niores e inferiores de trubaj1; auo 

90;,terio:rroente servirán como ~uins de mo~taje en el 

a:rticularJor. 
l~Gt~:::; retenr í. 0ri'"'s con2 is ten en una. n1riu1•s. vertical de 

:;,.;;,;;. d::: ::;.::':)f•.!!"_rti_rlr-d y 5 i!lJ1l de ancho, en el centro ante-
cruce a ln 

fante1ior , a 12. Rltura da 0Jre1iJl&res. 

lo.- Se col'.lc-; el arco fncial con lo!! rogir.;t1·os obte-

r·d't=rencin :)osteriores bic>,1dilf.rog q1.u: uobres~:len 
de la ¡iart;; exterr.s de e~fer~,s C:)nciil<;.i•t:s, ajuste~ 
las simétricamente centi·i.d2.s a la rrnnn sll9erior -

i~:tablez.ca la ·"1tui:a y orie.nfociÓa .:;..,i d::.c:.c 

en li:::ra!lli:l '3Ul):>TLOr del: a:rtiCtll?dor r¡u.c re

SU?eri()r en el crifoeo 

él'CO. fac ie.l Mata que 

·punto in±'r"'o rbi tario 

. a.ntorior i s~iiule ·la 
. ·, ' '.< ; 

?ór71a pie~a a. .. 

4~trda da+ váata~ , 
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Se sostiene la base do relaci6n lnf.:irior a la 

altura da la barra :lntraoral de soporto central 

rnediante un topa auxiliar ue montaje que ao90!l• 

ta el i;ieso adicional dol mÓdolo suoerbr y del 

yeso de retención. 

4o.- Se envaselino< la eup erficie interna de l'.1 

rama sLt'Jerior que tiene el c!lindro de t;'Ujcclón. 

Se humedece la mtperficie retentiva del JJ·5delo 

y ::.-e !'Jre9ara •!l yeso de fru¡;un<io r6:iido ? yeso 

oaris. 

El yeso debe 9repara 1i:e eon ·'ltn rel.acdn de 

egua y O'JPO CG?atulr.< do y es•iac io ( t''MS'Jr) 

?ara •lis11inuir 21.t ex •rmsi:Sn. 

5o.·· Se coloca un ooco uc yeso sobre el :oÓdelo, se 

baja la ra!Tla 2uoH:dor del articulador hasta 

oue el váate.tto inci e al contacte con la P,la-

tii;;i:. il1cl"f"-" ~- s& ?Ü:iiÍuce ~1 w•)ütsJe, ;.,~-iant11as 

fragua el .yeso se l'eti:ra el exceso de :naterial 

y"se iDócteTa ·a1· 66ntom.O -oar::i dejar ctásoubiertci 
._<~_:L_:~_,~·~---.'-'.· .. ·:_·X.:_-,:: .. :::-.:-»,_._._·_-.·_·.;_·--·--··-· . ..',A-i - ;... (.1 .i:"~- AA ..... u..;,..,., .f.!.-.,-··-· .-n+ .... ..-.~.....;...-4 •A-_,... ..... ¡.: ..... •--.. ·-- ---- - --- - ··~-·-··-. .,_. ___ .,,._ .• .., __ ._.._.,,.,_.~.-"-:". ~-tJ·""'-~7·· .... ---vv-- ~""..._ ... ._..,...,.,'~'!u-'"'u--.- -·· ---·------... -~ 

~lobnen-tfé· qül.tar YrePónú· óon íaóilid.iid •ff · 

:::
1 

, :nó·d~l() en el ar-ticulador. 

:, ·: · 60•:. úh&.ive~ ooilloletamente fraguado el 
~-~·. '• . - .. . -

~-~ú,. ';>- '·' < \ > ti~~ ~~l_ dl'9o fa.e iªJ, Y' fil .vitaétágo . en ba;on~ta .· 
~-;'¿'.:1 -~; .--.:. - - - • ' . ·J • ' • >, • •• 

i~;{2-~t1¿,,~:~:_.:·:~~-·:21.:t;;é!~f*¡-~~~-~:~.!é!:~$~~~~.t~d:·····t~~~si:i1ª-., 
•· <>• -··-·· .-- .. l?~o.éd.eillol.\,.~JJ.~fa ai m;ntajo ele m~ae10 1.zire-. 

::·· .·.).'fQr· en.i'¿ ra,'llll infuior; del' artioút!.ld()r. que 

<> -.· :t'fl!)~,~~t~:.·~~m~nd.!.l:M1$ ~d0l paciente• 
--- .-.··.- ··-- •e; /(.:e .• Y.:} _:,~·;:',3:~\f~~r~~ ~i U1iicula~ol" -
~~~;[~fj~~:.~~;-;:~,;;~;;.:~~-:··L·:~<·:~·.-.-. 0 .--º-~.;-~,,---.-.--.-·-·A ""~-·:-'· ·~-, ---- ., 

. '::·t.':;;~~:;,:.:.;-;·.:(·~~";;;~:~-):.' :-~~;.'-:~f~0~:-~;~··::_: -; ~ ; . :· :_:::: _,: : 
±0;¡~,(~?¡~~~1;;t~i}/(~.;~-~~i~~:~A;~::~·~:¡~~~ .. ~-~~~)-~··->- · ·,~~·-:~·_; ':·.·~-':-~~~'.;:;; .:·::;-,<:~.:: ":'_:~::. ; . 
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Jor y coloque el m~delo inferior en la base de -

relación. 

Respete lt' relación céntrica registroda, t?!lsrunble 

correcta:ncntc el l"óC\i:n,o de fijación (llene de 

pasta zinqucnólicn) , y coincidiendo la punta tr::i.

zndora en la grt~fica del arco g6tico ( vértice), 

na de la rarna inferior del articulador, prepuro el 

yeFJo n su corwistencj.u adecuada, cobque un :Joco 

de yeso y cierra el articulador hasta que el vd:s..i. 

tago incíanl cont<.Cte con J.a pl1-zt:Lna inci:Jiva. 

Es i~n1ortrinte ¡;sr;gtn<.irse de que loa elementos 

condilaree est6:1 corr;idos contra suu topes en el 

articubdor • 

.. Se.recorta todo. exceso. an Y"<I".'.; '°-e !!!·~~e:!.:::!'! ~-
-- - ' __ ,-

.. -.-·~·f?~t)t/)j~_Íl')~--~.h~·.e-!R ~-1·· ~':!.1.!Z:~rv ~c-~0!1:ju·G.túú: 

u.11 eh~stico. grueso alreijed?:r de amb.ae 
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.íSl objetivo ele esta fase clínica ea acumuiar, correla

cionar y evaluar la información do nu.'Ucrosoa factores ' 

f!si.cos, psíquict"S y biológicoa quA t'!A reléicionan direc 

tamente con cada. paciente, en foxma tal qtrn li::t elecci6n 

de dientes artifictale0 c1un1lm1 con los requiei:t61v es

téticos y funciona.Les r¡,queridoo. 
h'"'~.,1,,, ..... ,..., 
-~----~--~-, 

_,....,. 4-.J.- ..... -
J.'1.L.t \l.L.'1V.::.-> f 

• .. - - _, 1 - ~ - -- -
;J lUtJl.l.t.V.t.VUt11:1 

como re fe rene ia, pero no SLlfJtl tu¡cn un juic ia artístdoo 

ad.;cu¡¡do. La ob1iorvnción at&nta •Je carao y dientes 

de ierson;:;s e '.ln d i<':nt.e s nat :.1r:•, le.;:, d.,,, rr·1 l l.ar·c, el sen

tido de lo. ar:nonía dentofactnl que es el objetivo de 1.cl' 

.seleQc !.Ón de diorltcs y dol afecto m;tJt i0n r!'' n 'o<? hne<'.'l:l., 
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SEUECiJION l.)¿ Dfi':H'l'l!.S 

En la a.;:irecific: i.ó:r. del tar!11.1ño da los 6.i<mtes art.i. •• 

ficiLLles, se cormideran tres di•nensio.nes q,1e deter~nirmn 

su Volwneo. to t~ü que ::JOrlS 1\N'CHO, 11-.F<GO y ? :¡oPUND!DAD. 

;:;:;.~i0rB::: • s.u.pe..ciJ)1·es oe W:L idci:a.do regia11 1et-..-:.>~;::,.::; ~!! 

refe1•encü.s anat611.icac; :¡ rleci.G Lon".s c.ntx·:i ;io:nvtrtcas 1 

cuya a:;licc.c i'511 en 1a pr¡~c·tice. h:., \;01,tribu;.d1 P- ori.u!l= 

tar :.a r~s~Ltució:1 arnón;.ca dentJCc.cL·:l c;n 1:-s ·iosdcm-

T.rani.'.feridoe cofrecta.nerú1: ::;..;,;:; :;,·.,.:.:Úo"' •1A 1:eM 

en e L artic\!lt:do:r y cont0rnea.ndo ves ti bulartente 

.:.:<.';;1,::.l""~· s•;ó1<:::#or. del paciente, se lleven a :,,. \)·Je:<. 
,_ .. __ ··-·-~ ~-- --·.:_ __ ···-··--·--

' ······ -r,a 'Hn~a mudii ee :ui referen<.:t~ q\ie. h'Yi/'~ropó-1'.-·· 

~:i~/.i.~./. 

~:·~'.'2 OJ. l'-1 ..•... iia_· .. ·.·.-..( .. o.·~:. t:~t~:u:~Y:. :t:::av:::i~-~~;P::::n::c:_:: 
:J{:\:.~(,.:c · ·.ai pl~~o 'de .orientáé:i..Sn; a·rni:t•l;ir· de la '-p~r.te ,media del··: 

~~'it~:~~:~:c; -~ieg~~L~~-~~({Jnq_liiY~P.4º ambiis Jiuperficies 
:>:._--'", 

~:·>· 



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

;~ - -:- . '' 

Ta.111.do de lo:: dici:lteo artific LE.les { ancl10 ) 

L!nea de los cüninoa ( índice alor) 
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Esta re.ftr0nl.!lú se utiliza pt~r~ deter.nin:::&r el ancho de 

los seio cllf:ntes antorio::-cs eu?erior•rn, Se toma como 

referencia el tru7,o que se murc•:n '.'"?bre J.<1s suoorficiee 

vesttbukrou del rodillo 2u9erior e inferiJr. :Cs una 

línea vortie•·l ~ue se ext1·:nde del i~pl~nte inferoex -

·teroo del. ala de lc1 m"ri.:ó ul ~1l:1no <.le '.lrientación. 

Se mide con una regla miLÍnetr1cu d83ie la L!neu 

meüiH de e~ta refer;inci'> y se lr) aami::nt:cn ele 2 ri 2, 5 :rnn 

que cor. P.13)·:inderan H lr, ubic<ic i.Ón uo!'.:ixi:lmda a las co:ni-

u.na línea de '_os e~ ninos a la -')tra. 

La línea da :'..0s c'ininos ( indice bicigÓ;natico) 

8~ ~:"'.';tr.n. en Jl_t;diciQWJS <H1Ll'O;?Ornétri.cas,, ind.ica.n 

qui;:· ¿1 -~~·é!i.6'.~ b.~-;ii.:~_:fti~-~ _->!'.f<Y" ·rr lií_V~diJ~ r1~r t6 ~- ·9·~-~ -·-

porciOna apr.;xi.!11\lCiÓn del Bncho d~l incisivo c:!entral a.1 

Para determinar e.l tél!!lru1o aproxi.lÍlado de lof.l dian 
.. ·::- ; ·.:. . - .. : . ... .. 

} ··, . .artificiales .que tienen i!l<J.yor l1Eo eri pr&teaia com,pie 

J·> ;'; ... · ·: · teis,. ~:)(ütten r.:o'éfictantea·. variables, antre .l~s • t!ltª ~4 .·· -. 
''"'.<> ·. < se.~b~ié1:1~i:,ri.1~ di~enaiinies de los. natúTalcis. 

~·~~/\:~>''.. · "-'·~~·:g~~tid.'~·rii~·~··_·q~f'~t'.esüital:'í:!:ii 'ser::ál':·•.íii&yo:r. fi~~·t:e:,\dfo 
· i'úei"Onlo1{ de 7.2 (i 8~7 mm y el ancho de los ~e.is d.iffrf ... · 

1:1uperioroa Vi>rüi. entre 40 'l 48mm , que 

de. dientas 

- --. ·-:.' 
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Aquellos mayores de 52 m~ sin dientes relativnruente 

grnndes. 

LARGO DE ros DIENTES ARTIFICIALES 

Para. detenoi.nar el l=t.rgo do les dientas anteriores 

su9eriores se cow3itienu:i un Cúnjunto de factor:J::i aso "' 

ciados. 

a) Caracter!sticse labi~lce 

h) Vt:.i.bilid:'!.d de 10'3 hordirn reniduules 

e) Lure;o ctel eontorno fé·.cü~l 

d) Gx·&do de r"'~orción de bordes r.0sidu~.leE 

e) llistuncia Verticr.l :n&xiloir.:indibttlar 

f) f:spacio libre diqY:inible 

Con estas observ-;,ciones cl.{nioas se :Jrocede ::i rcth·nr :La 

base y el !')d il :.o <lc 0rientaci·h de 1 m?de lo :m:ierior 

tr.::1fe:rido y .m.mto.do en el .;;rticula:br • 

. _nl.t..urn que tiene el vifotago inc isal 

:mida ·con·.,.4l'l~ ··r·~cl~.\ :f~-.~:.x·i~~;i~.·l:B.~ :dt~:t.~~~:i'iZ::

reb;r:de alveolar c1el ~Ódel0 f'tq:iel'io~ ~ 
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S·)n c::>nsider:;:.ciones im:Jort&nteG al selecciorn·r Jos 

1iebtes ,ostnriorcs, l~ofici~ncie m&Jtichtoria, la 

eet~ticu y lr• ~)re,; ervación il.cl iL<CS') so;•ortE> y ;,,, l::is 

L:rn dientes ErtificL,les r<:...;:,(::· i_:;rcs ce Cló.si.flc, !l 

gene r:J: l:'!len:\: en trc .~; ti. '.)Of'. i 

- Am~tomicos ( ~.o'-' y 33° 

c.)mF;rv;;n J.nte¡_ridnd cuo:Ji~icé: 1 :; dr; ,,hi óeri·,..,m los 

otr:is ti:'.iO'-'. c:e lé- clc·usific~,cdn dc 1-H::•.1erd0 :o 1~1 cii.srni-

,- >· ,, -

. L~.~~f:ü\n&s d("ntar·iai:- q'.Xe so l~dJr1can no 
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FOtlMA !JE LOS uIEHTV.::5 /,RTfPIG¡ .1rs r,:ITF;I,IOHcii y 

POS't;i;ld0i1'::3 

tos; el estéti.¡;o y el funciJ!E•.~ .• 

ClÍnicnrr.cnte !:le c.onsid1?ran '' los dientes atlteriorr,2 

cc:nG estéticos y a los 1ostcr1ores como fun~l.'>W1le2,. 

., .. - - ·~ 

-~ i .' :· 'j :-: 

- .. -~ 
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Se les divide en dos ¡:ru!J.)t< t·:ldcoios 

-Amarillo 

-Gris 

A estos m~tices o colores bbsicos se ;,ifíflde la se.turo.ción 

brillantez y clariJ.nd , pctl<• fnrr.<>r gr·-''JJs asocü,dos Cu! 

las diferentes CdHdes. 

So i?1irlt-11cit: por t¿A'l'LZ :.11 color mi:;wo 1n·octucido :Jor 

tlb.1 

de ~r0." de .. n ·1b,jl:to. 

La bril luntez se rE:fLere a J.¡¡ Lni~1ostdtHl ll otc:'é'ff'L-

k clo.i•id'.d o traslqc·i<h:z es lt· ·:·:i,)lG\iEld de 1m 

obje>:o q_·ie ·ie1.uite el :ios-J di:; La l•1z n tr:tvez det rnis•no
1 

:iero no una imélgcn reCJr'DC í.ble, 

iiA ;..; :· it . .ii. 



un tono de so.tLJ.r,_.ciÓn en &:nurillo o eriS• 
La. r~¡;la general es que los dientes más obscuros 

"" o·n"""'" '"º '"ª""º '" º"'' OV<"' '" y lOS ,.& 
cl<>ros r,r.noni.z'on :uejor en l)()Cf.l de ~wcí.entes j.:Svenes. 

, .. -
e;9Je,,t; Ü."1ica11n1"te el b.-n·:1e t;1i;;i:'r'l' 

J,Jobct;JO ie l'.JE- '-~-b\.':>:; ó.:::ict:ccntc c:1n t<'- e:r.trt:»;:. 

": .. :.::_::.:.::; 



ARTICUL.t\CION DB UIEN'.1.'ES AHTIFICIALE3 

Con la colocación de los dientes anteriores su'.)eriores 

sa inicia p-roi;iainante la im9ortP.nte :fase téonica de la 

9roat.odoncia 1 3us infinitao y sÚtilee ~osibili -

ladea de colocación y dia:>osic iÓn son tan nu'llerosr:ta •m 

cad~ caso, que no es ·,1os i ble sugerir un método 9articu -

lar determinado sin cwn ;.i lir u11 o rdena.:aiento con finali -

,..:¡ .... ..:1 l - _ ....... - ~· 
....,y UJ.1:".iiU\1:;::1. 

i'Gr.i.üi·~~ üe~erninan bs exiceorK i'.'is estétic' ,. y fonéticas 

9or sus estrechas relaciones con l~s·estructur&e móvilc

les de los 1'.1bi?s y la len~':1lri. 

La C)loc:.,ción da l•):l dl~ntes ;;nterioreo su0edores 

es 1or tref.l (ll'incir,iioss 

1.- ?or catéticr, 

2,- Fonética. 

J.- mec~nid6mente 
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COLOCAC [QN POR FONETICA 

Ya colocad.os los dient.:s anteriores superlort:a se 

;,>rocede a pedirle al paci'9nte que pronuncie unur; letra"1 

o palabra2 labiodentales tales cornos 

Vago, palnbras labü1li::s coraJ bLtrro, !Jalabras en lrui 

c:.u!le::; intarnienen la lengua y el di<mte comos da.do , 

trhctc: 1 mie:l;faipi, contar uel nú:nero 60 ul eo. 
Esto va a se1'vir pura corroborur la dimensicSn vertical, 

la colocnoi6n perfonética • 

Ln9lica iJUe nosotros dett::n:is dejar LU1 esp<icio entre 

dientes s~7erlores y dtentee inferiores. 

La seri._ .!"C.ción vi, 8 rr:r en ,,.;;1t.i.do vertice;l y eentido 

te on sentido vertic&l se llam,1 resalte en ve1·tical 

inte:rcruza.11iento trasla9e u OBEhBITE. 

sentido horizontal se lla -

. . iii rpenaioí.tlar·''- · ------
V'eatÜ5i1ie.r .eeitl. ·~~ .· 
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Il'lCIS!l/O Lr.Tfü:lAL.- Eje lo!1{;ituol:tnal, c;,si ;ier:iendicu;.. 

lflr al plan:> de JI'ientuc ión. 

La cara vestibul01r es m~s prominente en su extr!!'r.? 

c•;rvü:ul, que el incisir,ro central, aoi que os cc,si 

r,erpendiculi;..r, tü:ne una 9os ic i1)n de ro tac '..Ón e u si pa..M 

ralola n L t• nf•onte <iu.l conto.cno de L arco, 

ü;nino tnterton .'..Je lon;:i.tucLtna1, con lt\~~Li.n•:cLSn die 

tul referido a 1~ línea mnd1u, 

eión de L. :10~·:!.ci.Ór~ ·1)sto~·1or dol r,rco. 

•rodas c:st ,, ;.o~ic;_,1ne:> en su:~- Vé•l'icda>' -1'''"'"cto\' son 

r:;ol,,:r;<,,1t¡, e. ;ir:i.n·~:.:)i.o do 1<· C") toc;.-,-:;iÓ:1 :,r '"::t:Diten carac 

_ ... -·.!-.:; ............ --··-· -- ----- .. --.. •--·~- ... ~ -~ _, --· _,,..__.. .... -......... .J:•:JU.~~:"...,..' '-!"'.':~·· ·~J- -~v,.•u""'~~1.i.et.t· . ..o.•::o··. i::' ~;!-o;<;....- __ t.p .. ~u-
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PRUEBA Di'.: LOS DrnHTE:l J\N'rEHIOHES 

Esta prueba toe re::üiza en la bocn del [><•ciento h:1sta 

qtie el ciruj,rno dentista esta l'l"namé!ntc f;(.i:iflf(:cho de 

los orocedimientos .Y recursa:; t~c nicoe ün:.11.1.cüdoe. 

Se coloca al 9.,,c 1°:nte t.1 rnv• •lLstRncin :-: ·_,ry:<:im->.d2 

~e la 0ide JU )7inidn 1 : e~cuche can at~nciSn ~~s 

' ' ' 

·-· ... 
de los d Ler:t;;s tw,3tcrLores nt·i;·~f'·. :..· 

~~-.ni~ t.SIDit·; g y n·:> : :n~~ t·) ,;ic::Js", ··:·~·~~-:x1,t:· 

unli ':~'.e6fi5iogia·· éi't:M;Ífic<:. . :;:le. .. 01.1:!'!11,u. i,_rite,¿.~'l.c:fl"_n
¡·é;ui~ itos b:SfooSdll :cü <')bjotivo t;;Ni.r. l;. 

ocluoi.ón b;.lanceada bil1:..ter<.1 que sig:üfici:I. 

bil;ter¡;,l .si:il'.tlt.~neo de los tli•:ntes au€. 

(J.. oclus,1l 



Cu&ndo se us<:tn f:nmus ¡1natómic1:1s o sn:nio.m;.tÓ:l\icas u 

C&Ua!l de la int<ircuspidizcec iÓn, dn bun CO:loorv!:l.r un:" 

determinúda rel«ción hucolingtte.l con las inferi.ur«;f;. 

Cuando se ueHn fo~n~G no onutdnicaa lo~ dLentea p0s-

. . , 
;)tl~ilC 10?1 

bucolineuul eEpec{fice. 

cor.oc ,'.,(J ION D;;. LOS llI .. ;~n i:;s ;.>J:)'l'J·:í; IOlt.:,S '.Jil?i~Í( ro:.i·:S 
De 0cunrdo ul ~l~no de i·el~cL6n cu n~n colocqmos 

et ler. c1rJ,r10l .r, L; ct'L.. iid.e bucbl toce. el. pll:1no lle 

tocar el pb•n (ie ¡·e lE.c :dn. 

~l. '.'l'imér ;n:t>molar: la cú.s~iide ritesio J.J<ilriti!la 

:r..-::.l!.!~.i5~, i~. il:\l-1~1io Duc~~.L ::;u.ettft- -~;Ht.i~~.~1~ 

3/ 4 de mm y la di.ato bu.cal 

;1l2no de relr.ci.:Sn, ~i<.<rt, el 2o.-

!J~úti~/"'- quóóai·á 

a l.15n:n. la disto¡.ii.':htinv a iii di:iltO bucal 
;\ 

i·especto al p LF.1no e.lo r;;lac ión. 

nolar vernoa como se com!.)leta la 

:>royecta 
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Los di.entes posteriores inferí.oros en~it•n on fl.l 

posición veotibulol:\.nt::unl y moriodistul meuionte la re

ltición deter:nit\'.lCl'-' :Y1r tao st1•.Je1·fi.c1es oc1us::·les de los 

dientes p0ateri.01es superior.os ya coloc.'1do~'l· 

l"iLD;:Ell ;;,OL:-H. .i:il?i,ití:Ol> 

Io irüci.c;:nos coloc«nilo Hl 'Jl)uiciÓn i::i prim•H' 
I 

molar i.nf·.•rio1· '.'··lL• c.:t1i;t:i'V,•l' l" oLrccciotl df; lc. eres-

ta del rdborde roeifiual en lo ~Je rusta rlol mismo. 

del dicn1e .•l C:·J•'.lc ·r .,1 ~,¡-i:;:;:cr~, e .. ;t.P. rliuatu :2in L 

:11'e:.;c.inciP \10 J..Js L':J':tif:.\UD 1'1 cltnico '..merhi detor1nina:I' 

.,r,,:nci·~n L y.>eici'.Ín antel'o:~ot•terior correo·-

cobca en ::.1 :··Jsicdn e1. negundo moÜir fo'rorfor' 

una solu intér;f\,·rcm:i.f.i· [JOSih'Le ,;1 · 

que tie coloca y cenorrdJr.cmte 

,iro:<imiü par1:.. com;-i•mstil' torlos 1<'*3 

• en:f~ec fuzárni?nto ( ·1r i~ttor:cl) y d1ü 

"'v••·•···~' de h .rigiJn vntlnior. 
cuá{ ¡;~ ki1eir'a1·"·~~i~ei···~tem?i:.i.i ; ... :'.:. ·, . 

diente a coloc1.;r es q,:i~ M:icu;;. 

1 
i 



visible al contraerse loe labion. 

los dien-tes par<l adEpto;;r al aspscio rlisyJn.i.ble. 

~üO!.iYS 3IN GIJSPIDES 

{Oo} Eliminw:-. iÓn do pl<inoB inc l inudos 1 y <le fuerzLts 

nociVoLS d•3 y:.11.ó,nca, so bw3ca el pi;.ruloliamo entre BU -

Con:o;iute en lograr quo las fner7.ns generad:.•s por lii 

acción musc\üur , y aplicúdns a tri{vroo de ln ocluuJ.&n .~ 
sl.em,íre fuúr:in13 ~.,e.t''.1.:ndicul;. reD 

o ~.\:tp.,rfi:c~-\:!S-.-_de · '·19 0~~i;c-·~-_: -
:~º J,o.s d i'.C.n t, es , 

.. '.· .. iJ¿·;;ibi~~ --~ 1riS 

. ;:;$ -ersifl,'1lnéio·-~·rtíiCi:>io:q.:te ... ríE°- la e:> locución 

~;;¡ted.óies s:i:'i\ c\fapidris· / üónd~'t(~ · <:t'.. 

ctii,nte~ posteri.ores debe.u 

rebórd~ reaidífül, eón -- ... - _ ... .,. --· ~: ~ ·:-· ,- --'-·~ -·- -·.-.. -· -~--- -- ;, · ... ' . ·- .. _._:_~.- '. -

ac:túa.11 sobre \a su:perfi~ 
l.l'l. ·!$u~H'frfio L1} de ;30 !Xl rte 
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El festoneado do una dentc:dura 

1.- ;;'16tolio Funcion: .. l.~ :Joure l:>. rlLca hocse so coloca .,,,. 

2 .- i,;étodo ill .. ·mml.-

...1~_ .. ___ ,J- ,,.. l·--- ... ...t-1 ·---.!--L.--~ 

V.ot:il.l.~•J.V U.U J.<:• IJV~.H.l UQ l.. !J(.~ ..... .t.Qtl.VQ ;J 

se hncen movinlcntos funcio~~les 

y de esta ru 1:.rwr~i l')fl tejitlos bH ... n_ 

oor.1 :inl•iecin L' enf;i;,, •lt3 un métr) 

do muy nrtístico. 

cxce¡;iva d;; cr,re.. sobre la ;:¡11.ca 

base y ltwc, ''" rt;C•'.lrt<I y f.rn 

imitond<'> una encia n::.ttu-
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MUFLAS Y 8111.!UF.LADO 

MUFLAS 

Las muflas son recioientes uo bronce o de al.umnio 

de trabajo para ser somettdos al. ·1roceso técnicos do 

polimeraoi.Ón, 

l. - f,n. 'llUfle. •;J.1) piamente 

2 .- L•t t:ontrrnnufla 

,3.- L:l tapa 

4 ··- Las euins 

5,. .... Los 'J.justr1dores 

_ .. ----~--- .. 'tJ 1..~.i1•;J.lVVU• 

T,a Y:ufli< fJL'O pi<:n,c:nte 1 qlle conut it1iye l« base 1 se 

-· .. ···- __ .~.d.,Clf3.t_i!la para Libica r el modelo d<i l traba jo, 

---· ~--- --·"'"'"~·::·ij~--~~:~Q"fi.~~ ~ i~:i~)'·:·~h·i e_n+?' -1.~ !:~.~~.-- !l-~r.~~~~~-~ j~~~,! ~i4 tl ~?.et~.·~-.t~h~ . ~~-~- ·:··.f{) ·ri!~fi~ 

circular que se abtura cl)n u.o.u. tapo del :nis:no ;netal 
., .. ·---¡ --

;:> 

~;~~;-~~~[~7,:_.~-:~_tii:as~:".:pa~a·-:_:Qi: . .::vi'.&O~mb~_~p:.~_to..,:;~fl~.: .. : 1ttfü·r.:ior-- ~v .di::>-ti::e;;.;.c· · 
,_-,._ ... ·, . ._: .. ..... ·_ .. 

.. ·· ;·:·ae1a'í3u¡leri{fr por tforierlüblúie máaulta füiéfortt'ri18. 

~;\; 

·;~. Lú.con:tramuflar que oa m~s a1.ta que lt:;. mut'l,a, tiene 

¿~~·;S~ < ;Íi_ .fomiaide ~n ÚHn{lroy cleb.e ad;t)tars~ exactametité:· ... 

~< .. <:p.~··. · .. ·a·h~~·b~se~~:dranté sóliO.aa guüta. . 

t~lJ~·~f_¿'-:*;··:~~·~~.;_~d:~ .. ;:i''.;'kf{;';)cr·~rriha'.1ii·. ~;!Ít!-"m~h!i··i··.tiéne .. d~s: 
;pó\'l1Mñ~a qu~ la· "i;,en de t~tenci&n y 

Debe ajtrnturuo con exacti-

,r.~9.:l.l)ir loe. fufírz«lil dóJ pri;¡j¡;¡~4q. 
- '. -, ·· .. · ' .' .. ·· . . :·.'>•:-,.··/:;· \,.i-.~·:. ;;·:· ... , ·: - ,'-.-·. 
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Las Guiha deben ser sólidas y exactas .oara facilitar 

el ensemble de la contr.~uJarte. 

t•JS Aj1.1.<;t1•dore-e ::;on 11cc:o1ni3mos conGtitutúoi,; :YH' torni-

11,s o ::irons.s esoecLhles. 

ENli'.UPT.d.D:'J 

E.'n :1r·.)fltodonc ia to ta 1 existen vnrius ¡iosibilida

dos técnicas J ·ru;terü los de inchwlón p;l:r:J. r·enlizar el 
ennufl~·ao, sin embareo el :u~2 uew,1 es el ·:i6t<?do indi-

recto }o'.>l' H>:1wc;do. 

íjna vez encerrt.aas .u;s c.rnntudurúG du ~1r•.teba 1)11 lhs ;:irc~ 

¡J&rc. grq·,; ü1cluirh1~; un una ~nufl:,, cy;h:tora i~ . .:,:JAU 1 ·cuyo 

'°·i.deilo facilitr- e1. retiro de h1 '."T•Jtesis de1,cynée de pó-

limeriz~dos Gin rlusgo do fractura, 

del modelo ( o con separ<.<dor}. P:t'lleb1i ol 
,_,_ . . "··: ... , . 

gr-:il:;·:Jl' del .uJctelo de h dentadura en cera, .el borue 

';\;::::'-',_cc:.=~a'~é'iilfür :,~f f!fÜmo-rifv~r\ie la~·-,Jhrtii s·u:i;~l:Tor _d~:::t~ 
·, C?iOque · 1~ . contraparte sin la ta}a y dotenr.tne, e.l 

p&cio mÍriil\ÍO Cie 1 Crr?, entre ellas y ll1S pa!'Íltleo :/ 

;_,_J , . p.e li~. (llUf.la. 

~f.;;. .Es !)l~o,Ba:1h~·que lo.s extremos. distales d13l m:>delo del 

~f_fJ~:~;::··~?;~~-~q ;rn;~rr.ior _est~n en u.n ungulo. ágtÍdo 
~};c:::··:·;·:·pcrro,~··po~"t;eri:or·.ae <t.~• 'íiiUl'üi:. ' 

.;e· Proc·e.dr. u·'elimin"t su r9oininenoia: y. 1·étBrn;ió11 

t~mbi&n quo ea =epnra ain 



142 

2 .- Pre pura yeso piedra en cmtidad imficiente oe.ra -

ll;;nar el es:n•cLo entre lli baFe Je l;i nufla y 1~l modelo. 

Vierto. un::i mev:ln de yeoo pif.>{lra en la :wrte 1.ntern8 de 

la base, 8.')T•:lXi'r1ada:nento haEtn l::t 1nitn<l t.lo su nlturn. 

Ubique C".lnveniento•nento el ,¡¡J,folo ::::::b!'" At .veso y h6gnlo 

te en el :uis'llo nivel con el bm.«le 1Hl1Jtn·i'7:r v.v l::: .;;:.:f"tn. 

Se elimina el exceso de yeso porif6rico y se alisa su 

stl?lTficie suoerior .mt1'e el li',>rde del :nodel::> y el 

bordo de lu ·nllfl:¡¡, 

3·- Fracuocto el yeeo i1')lique un :ue<liú .,,3;:;c;:'::!d02· ( vase

lina) sl yes') exouesto de la mufla, ae rocttbre Gon unP. 

oelícula de yeso oietlra tJe 2 a 4 mm de .~;nieoor alrecie-

c: ::::.!.!::>.!' ~e 1.as sci¡.t.)rflc ~~s vcst ib 1,tlaroo d11 lns dos dentadu

··- J.-;~.:·~'.~~~~'. e;·!'~. ~~~-~~··.10. suo~tr.t~ ~~ ti.r~1101 tri:f ~rLriL· y· .4;:_:-!.~ ·

su.oorfic i.e pslati11a suoerioi'. 
:.-.:·~ '··· .... ' -... :. - - -- -

LF.l oarte SUQe1·ior de la t::iipi'l d::: yeslJ cs~nr?- dti.2 

-r,ió~.c:creb·;,j':,'·d~1: ::;~a'l~ .. ':>0ll!J?ak .de . tOe d i;;ntes. 

pr~cticsn r~nurua en forna da- •ty1t en eaau CCP'lrtu-~a;-· 

se ;aren eón lo cor1t1·amitfla. 

Se aplica u n medio aeparador sobre 

coloca_ en su 

- - - . 

ltcrtarla mitad. de la contre-

yeao •liedl:'l'l 

los 
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die:it•:.o Jntcri'.lres :r h· st? l!!P tfúsr-ide de bP p.0!'.lt~

riores vibrtlla hncii:rld)l~ c.o:vxer, i:rnsta que f'Jr.n1.: un¡:¡

su9i:rficie olann y deje al dccc11bic:rto los tor,\e3 y 

cÚsJlcie de bs llic:ntes Jeje frogucir , 

3:1 Cti~:o de re:1t·.>durn i:'lferior , ant<?D rlel fr:J. -

terior de l~ nufla. 

5.- Fr:igU'.\rla .;gt-:: C;}')'':. de yo!JO itüecnc:dlo 1 :.líl i.diun la 

2u'.lerficie jol yor' exouceto y se 'Jlntn con ae1urwlor 

;>n, ;,re yie;;o •)iedr::· y se termirw tk tl«;rH1r lfl imfl;:i , 

se cn l '.lca. l:i ·tc\r)U y ;;e e ie rr'l 8 fon,.J:>. üebe er:•e:rn;ir 1or 

las ,;e:J1:.raci'.:ines un exceso de yo~:o. 

le~: ;n\l_fl·R'.-·'~·ert .ür1_;-t .(}~_e·nsa ~T. nj~1:;t_~JlU O~;t.f.'t"t ·ct..i:fít/1-~J; 

los excesos. Deje frai;uar ruficitmte:nonte. 

Un'lcvez fr\.\rU,t1'10 el yeso .9icdra se col.ooá lf.t 

en '.l,:ua hti·vtente mediante.una ooi•tinmfl.::i y irn 

tléja .de Ja 6 nin• 1 de scuerdo corl el tanrnño do lr,~ 

.~á;. :ne Me: t i.e1ni)O 9uede ser insuficiente, 1n6a 

{\e ··e~# énexceeo. 

~"~~?~;~~:~:.~~~}~.~~!~~F:~;t,·~~ua g~J;~é~~El_,·~····se .. abre, 

'' .• ·rio ai :'ll~:for .socavado d~l mooolo. 

'~biorta l!; mufla retire on bl<>qU<J la ~et"1 t t1\ 

( ~noar.lo r ) 1 1 

inforlor) 



Se espera h1.1.st:1 qLrn Ht:1p1¡> el ye~;.) (llud ni.
1 

,~,.¡·;¡ q1.1e -

todavía est6 C<-•1.i1•nte 1 :·" :.1i.ntE1 L.1 pt:1:t1:: into:nc-1 1;1; la 

mufln con se;rnrncb l' líquido con un ;1i.nccl ·~·:; :"- l·J ·.fo 

Se uti.1.i.~::. 1.1 dUJ·¡~:ifli.:co 1 q,;,, c.'lr,_i:Jte en 1tn" ;;ii.eu1 

motál.ica intei.-:1u•:1:t¡;, l'nt:l"e ,la .Ti• t.:, r.:ircuJ:i,... '.'e 

en· 1a ;;Í·.,;1,,u •m esas condiciones, 3e 1rnede des~>()t<o1r 
. :b!.ú::c c;;-t:,,. ('ricio· úri instru:ncnto 1·e~; L;i tentr:: '!'.iC 

.•.•.... ~'-~-S~.::E!1.FXt: ... e1~i~ . .;¡.1::.:.-c.:;¡¡t}/.rmufht; ' 

.Afl.ü;jauu l.8-'br.::iu ·se cíuita la ti;rw de 

loca nueve:nente en L .. :·rensn 1 «bon 111 desmuflador enci 

· .. ,. 
:;,.; 

,~, > .··· •... 111~9.~ ~~ d:s!Jt~nd~ or¡ bloque ·~ejan~l(l r·,"~á \l.{i¡~<:!,<' 
~\·f:.'C•_,3_:,__.;::·~1~s"'~U:i'e.r:i"foi'ei3c iifoisi:'.foé -· <>· 
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2:i.- ·~on un dü:cJ de c?rtorún o ctne sierrr. 1 se 

dent~d~ra, ni el ;n?delo. 
Se intr1d.i::e entre ell.o el filo de un cuchUlo y se 

de: lo .:ctrdb,j•) ;;" ó..;s iron<:le ein retü:;tencia deF'.>U~(;1 do 

:'\::e0rle ,:J::: J tr.:l.o c·Jrtos C?n : .. 111 '!lnco de c3rb'.>X'L~:1ü1xn • 

..... ,. 
··i,J ·J.-

.:~si- .. ~«ua .. Y· ·_i.i.ct:trt--;.:: ~~e ti·~:r~fl: _)~:~e~-~--··, 
füHll'CJV)G un ce.'1i.Li•; ;;,·:,.-_··\..;:-, :::~~;~,¡· .1)as:t:l'· 

. . 
L$$ ,,rinertit> tn~tNccooee de co1ocaci6n ;Je lae 

.... ,.,,,",, ... ,·).tt).ti1du~--s c~iiipleta~.·:.suel~n·s~.r- brevee y 



pericSdo de adaptac i6n. 

c.- Usar la p-Mtesia toro a ti.emQO 

'd)- Dur1mte las canidas tomar elLnentoa 

bl?ndoe. en ue oua'ios trozoz. 

e). - Iia.varlas y e ngwga.J1.>e ltí 

de la co•nida. 

f).-HacerleP una higienización minucivsa 

uno vez a. l d !a de oreferenc l~· en le. 

noche. 
~).-Volver a una cita profe~lonel 24 64~ 

.Dürante esta etapa el paciente debe :;::aber que no se 

intenta un resultado inmedüito , sino al c9b0 del im· 

s~::-;~~-,';~_;:::e.:::i!:?.d!;~l,A ~1¡¡ri6do de OOttéCCiOnBS y adaptecicSn, 

el: tratamiento r:ircit6sfco 

~i'c\'7lo~:':(ittCiente1LeOn.Jr) f ~-f:ñ~d~o-€-- ·¡{dec\iud~~'ett't e á·cerc~ :d~.·: ...... _ .. 
.. ,> -''()ó'mo .o\.\idar 'I conservar sus dmtadura.$• ·. · ···· .·. · 

frF . <;_. ¡ . Un!l orienta.cicSn Jl08 l)l6to a loe ?ro duetos o ara 

" ;•, J':.4~ri~~d\il'9,~; que ~e.ex~end~m en ·~1 ~omexdo,. hi(ierie ~ 

~-1$~\~~~tY&~~tr~~i*~~i¡:¡~~:.~~ai.;::-;:.;-· ·· · ... ,¿,,t~~ 
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CONGLlJCIQNr;s 

En la ReJ6.blic:<1 Mexic&m le. minoría de los ;ie.

Ci.•~:1tes e:-JentuL;·l'.)3 Rcude 'll cirujnno de:itü1tn, 

Je :.:h! sur¿,en v,,rioc ti!)oo e.e !):t'Oblem?.s pera la 

cl,,bor::ici-Sn de dentaduras tntaJ.ee. 

lJeEcribi:nos untcriOJ:":l:ent e cada uno de los .w 

con l'-1 ::iyt,Hü- d.e radiograf1-ar 0c lu!'R ~ce, ~/-:; q11e 

,;:>t·,·r· no:0
• PUL'.'rl pn.ra ::>bce:rvar ol 0roce>:o 9lveolr.r 

y ;:i 'llcho 1rJ'-eoo ''~ [•CC'lt:il;le o n::> ,e fJh{ que 

y;:ce~ te.iF ·-r.J:; oue hacc>r 1or•ü:ni2aci1nee de 

t·.!e e·'.1•intul:>s, ?~1rs ss { ');)dar tener una nejor • 

ret.:,nc.í..)n en nueetr8:" dent>'dlln•21, 

El u20 de r.;;teri;:les deriti:ilns, c'.lchnriltos de 

en el dese.n"Óllo de nuestro tra - · 

dtl$1.' I'i tt.e .CO:'l !llftUl& var1€i\{e Seguif $u Criterio 

'ler:i c1:sl. la 1ll1yor!a tiené l9s mismas bases de 

aht-qv.e cad!,l ci.r•.lj\~no dentLSt<'I •1:oe el tratanil.en"'. 

~: , ~ -;_ tti::q~~-in~s le co4'veqa ¡>arn la rea~izoc1ón de lf!s __ --

'.> . -;;;'.: :~él\'t,,;~ú::·.'.fg tÜ:hes. 
;;~~i{~'.::é'~.·'.'.,:___ :::_ -·-'-~i;'.·otije~ivCi; l\ió ~~s-t;;..'.t::CbL ee; énfücit,,_1)~,'_1, .. :~.~.~~~-,_. ~~-~~.~· -~. ;.'-~:--·~ - ~./;: 
~~< '--~·-~:-~;.~~~~~ 

or~.ent~tcl.:Sn haciü 1.~s C()~?añero~ que feaÜcen 
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