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P1!'6lo90 

La curioaidad inquietante en el ante a través 

del tiempo, le lleve e presenciar espect&culoa vi
tales que involucran todo un eiate~e din&mico, un 
proyecto utructurd idóneo en el óescurrh.iento -

hacia lo excelso, 

Oe este modo, la •archa progresiva an el ca•
po embriológico e histoló9ico asediado aún por 

multitud de interrogentea ofrece posibilidad de 
incursión al entendimiento y lógica del aer, 

Quede pues e semejanza de cualquier diacipli
na científica humane, una antología da conocimien

tos milenarios y modernos asociada e trezoa nipo -
téticoa. 



~ m a R 1 o L o G I A a u e A L 



En l.a ox:ganiz.ac16n de un nuevo Ur eat'. irivalucrado 

enlace de doa cuerpos celul1u:11:11 upechliiados, femenino 'i 

· meeculintl •. 
Tal entr1cruze111iento desencadena un . conjunto de fend • 

menos funcionales y transformaciones estrueturalea, que 
trenscur~ido un tie111po determinado cumplen au evoluc:i6o 1n· 
te gr a. 

La creacidn eom6tica se verifica en al interior del 
universo materno, refugio del ente hasta el momento de 11u • 

nacimiento. 
De la hoja germinativa medie que .Procede de una depre

sión del endodermo, surge en eeencia la boca. El 11esoder1110 
aparece al fin del segundo día vital del feto, can c4lulaa 
epiteliales y eetrelladus do~adas de din&miea amiboidea 
enérgica, que evitan· el contacto del endodermo con al ecto

derma. 
Estas hojas germinativas interna y externa, ta~bián 

participan en la entidad bucal. 
Despu6s de una abundante actividad celular quede cons

tituido el cráneo fundamental y comprenda, al condrocráneo 
o base del cráneo, desmocráneo o bóveda del cerebro y 

viscerocráneo o huesos de le cera, a 'ate último por lo 
tanto, pertenece la boca. 

En etapa inicial el viscerocr&neo es menor que sus 
compoMeros debido a su progreso modesto, se! que los inte -
grantas nasales y los maxilares, sobre todo ul inferior, 
tionon un volumen muy reducido, Posteriormente el incremen• 
to en su desarrollo y el arribo dental logren dar a la es • 
ra sus rasgos particulares. 

De la porc:i6n inferior del viaeerocráneo brotan unos -
bravea mamelones de configuración anular, los atece bren 
quiales, limitados por hendeduras en su parte externa y por 
bolsas faríngeas en la parte interna. 

El primer arco branquial cartileginoso se denomina, 
arco faciel y es indicio del maxilar inferior que propor 
cicna lateralmente los mamelones del maxilar sucerior. 



El embd6n de tres semanas en etep11 .temprene, mu1:1stra 

el bl)ceto ini~ial de le CB\lided. bucal como un surco profun
do revestido de tejido endodhmico determinado fosa buce:L • 
primaria o depresión estomodee. Se localiza en el área in • 
ferior de une prominencia redondeada o prosencáfelo, que 
forme casi totalmente el eobozo primitivo de la cara. 

El ectodermo que cobije al estomodeo en la zona poste
rior se vincula con el endodermo.del intestino anterior y -

forjan le membrana bucofar!ngea, además de dar origen a el 

epitelio bucal. 
Del estomodeo se deduce asimismo una estructure ecto -

dérmica o bolsa de Rathko, que se traduce poatoriouoente en 
el l6bulo anterior hipofieiario. 

Por arriba do la hendidura bucal y e ceda lado de la -
prominencia oe localiza le plácoda nasal como consecuencia 
de un aumento local del ectodermo. 

Rec!procamente al cuerpo en que ee halla inclu!da, la 
abertura bucal permitirá un sinnúmero de uniones, creci 
mientes y cambios proporcionales, 

Los procesoe están separados mediante surcos o rositas 
leves, ea por eso que le mayoría de les modificaciones re -
gistradas ~on efecto de pérdida o disminución en los mismos 
y tal situaci6n emite el contacto de los procesos. 

más tarde, del prooencéfalo se manifieste el proceso -
frontonasal que resiente una divisi6n en su rogi6n caudal -
de le cual resultan los procesos nasales modios y nasales -
laterales, gracias e un aumento rápido del mesodermo; su 
asociación es por medio de fositas, 

El estomodoo se limita entoncee por los proccaoa naaa
les cef&lica~ente, y por los prucesos maxilares y mandibu -
lere:i en su porci6n lateral e inferior respectivan.onto, 

Los elevaciones consisten en el embrión de cuatro oe -
manes do une masa uniforme producto oc prolífareci6n on el 
mesénquima, tejido conjuntivo embrionario reveotido de epi
telio cctod6rmico¡ no eparccon aún conformadas l~o corpora
ciones bucales, 



Cotejt.dt> .el ¡:u:oceeo mandibuler con laa .oupnficies 111.1• 

periore11 da la c;are .en periodos tempranos. es pequeño. 
La r&l'!utll bucai muestra gran amplitud, pero dee.pu.Ss el 

nexo maxilar propicia el ~dvenimiento de las mejillas e in
volucra· 1a merma paulatina del ori fic: io. 

Las mejillas y labios se ven invadidÓs por el mes'n 
quima del Hgundo arco branquial o f'ar!ngoo que les brinda 

sus m6eculoe propios. 
En esta semana la lengua, derivada de los euatro arcos 

branquiales, se presente conformada por treo abultamientos, 
dos protuberancias linguales latere.1011 y VliCI prominencia 
media o tub6rculo impar, dimanadas da un incremento del me
sodermo en las zonee ventrales del arco mandibular. 

~acia las protuberancias linguales laterales prolifere 
y penetre más el mesodermo, propiciando su aumento de di 

mensi6n y e~cediendo la magnitud del tubérculo impar, se 
fusiona con éste y entre si estableciendo el cuerpo de la • 

lengua. 
Le parte posterior o raíz de le lengua, se dosarrolle 

de un abultamiento constitu!do por la sociedad de las bases 
del segundo y tercero arcos branquiales. Su porci6n todavía 

más posterior junto con le epiglotis procede del cuarto ar• 
co branquial. 

Originalmente los ángulos infarolateralos del esbozo -
nasal modio, redondeados y voluminosos se~alados como pro • 

cesoo globulares, ostán unificados a ambos procesos maxila
res. De 1gual forme los esbozos nasales laterales so rela • 
cionan con los maxilares mediante los surcos nasomaxilares. 

tn le observaci6n lateral da la cebeia, ~e aovierte el 
vinculo del proceao maxilar y del arco ~andibular en los 
ángulos de la boca por medio de surcoo poco profundos. 

los procesos nasomcdianos ~ nasolatQr1le1 roaean la ~ 

pl~coda nasal que moldea el suelo de una dcvrc~ión la fo 
sita nasal. Prcn8ados por el progreso Lntorno de los esbo • 

200 maxilares, los procooos na~alea 'º úenpl~tan hacia le -
línea media, enlo ocasiona la fusi6n de los procoso3 nana • 



les entre d y con loe maxilaree elabor&ndo11e los bordee da 

la fositl'> nasal. 
Le 1.mi6n ll!lterom,axilar se re el iza· de la aiguiente 111a -

nera: revestidos los surcos nasomaxilares por un cordón 11111• 

cizo de epitdio octod6rmico, acceden que áste se desprend11 
de su congénere adyacente, produciéndose la fusión de las • 

entidades, 
Elevándose a lo largo de la mitad caudal, los ~érgeneG 

inferiores de la foaita olfetori~ crecen hasta situaras en 

contacto e inducen le disminución de la abertura externa de 
las fositus o ventanas nasales primarias, suceso que motiva 
la transformación en sacos nasales cuyoa fondos ciegos en -
este período, tienen su posición inmediatamente por arriba 

de la cavidad bucal, 
El tejido epitelial del fondo de saco se adelgaza en -

respuesta al incremento de comunidadeo vecinas y al no ser 
restituido por mesodermo permanece como membrana nasobucal 

dividiendo la cavidad bucal del saco olfatorio. 
Durante la quinta sen1ana la membrnna nasobucal rompe, 

modificándose el saco en conducto olfetorio y se determine 

le comunicación amplia desde les ventanas nasales nasta le 

ebcrtura relacionada con la cavidad bucal, hecho que or9e -
niza a le coana primitiva, 

A la par, ahonde el estomodeo con el fin de localizar 
el fonoo de saco del intestino anterior, del cual se aparte 

por medio de la membrana bucofar!ngea, 6sta se rompe y lo -
gra la conexión entra las dos cavidades. 

A quedado eregido el palaoar primario como una barre -
horizontal constituida en 5U sector central por los proce -

aos nasales medios y en su porción lateral por loa procesos 
nasoleterales y maxilares. En un principio la comunicación 

es epitelial, pero la proliferaci6n del mesodermo incursio

ne en lo lámina epitelial y subotítuye la unión. 

Cuando se integr~ el paladar primario, la cevidao na -
sal nn un conducto corto cuyae abcrturac externa~ e intar -

na~, coanas primitiva~, tlO relacionan hacia la cara y nacin 



la cavidad.bucal. 

El lebio superior se origina d•l enlace d• lo& proca .. 

sos nesales y el efecto de tal lituaci6n Htá un labio sin 

hendiduras en au evolucidn habitu•l. 
¡u drmino del segundo mea un canal separe el labio 

superior del paladar, el surco dentario, que eeita desda su 
fondo sumergidas en la corpulencia meaod&rmica, dos banda• 
epiteliales denominadas interna a dental y e•tarna o vesti
bular¡ estas bandas son el resultante de une &gil reproduc

ción celular. 
Del mismo modo se efectúa al hecho.en la mand!bula, 

La banda epitelial externa es llamada vestibular o la
bial porque desune el labio y las mejillas de le banda in -
terna, sus cuerpos celulares experi11entan destrucción pro • 
~~esiva modificándose en surco labial o vestibular cada vez 

más.,profundo, 
\.a banda epitelial interna provee loa olomentoe a loa 

esbo.zos dentales y recibe el nombn de cresta o lámina den

taria, contiene los vasos y nervios alveolaroe • 
• ,h En esta etapa el labio se devide en doa tonas, una li-

sa y otra vellosa cubierta como su designación lo indica, -
por vellosi~~des delgadas. En el labio superior ol centro -
de la zona vellosa es voluminoso y proporciona el tub&rculo 
labial que por modio de un pliegue tectolabial o freniu• se 

conexione con la papila-palatina, elevación redondeada en 
el ároe central y anterior dal paladar; en este sitio el 
paladar ea encuentre atravesado por pliegues transveraaleo 
discontinuos, les rugosidedes peletinas. 

Las das estructuras aparecen tempran~mente, 

mientras tanto el arco mandibular. extremo caudal bu -
col, ofrece cambios estructuraloa y pono de manifieoto su -
procedencia a partir de dos engrosamiontoo a ambos lados do 
la línea media por la rápida proliferación mesenquimatoaa, 
que ~e hallan doounidos mediante uno eacotadura, además de 

doc fo ni tas :1 cada ludo qua óesaparccrm cuando al ooitolio 

que cobija suu parurl~o s9 uincula y dif~rcnc!a al tejido 



conjuntivo en. f'ibrocart!lago sinfirshrio compl1tando el ,, .. 

co mandi,.buler. 
1),~l cart!lago de le: e!nfieh 1u1 desarrollan hueoa11 i • 

rregi;'lare~ eacaSOl\l t definidos op!culoa mentonianos. 
~l progra&o del maxilar inferior ee incrementa en to -

das eu~ dimenaionee, ei bi1Jn más tarde, lil actividad acata 

retreJSo. 
la man1festacidn del proceso mandibular como hueso bi• 

lateral, derecho e izquierdo, es.advertida en la sexta se -
mana y permanece aaf durante _el resto da la vida fetal, 

Asimismo, la mandibula presenta al cartílago de Meckel 
como dos cilindroe que ~~, nexan en le linea media pera des
pués deGaparecer casi por completo sin participar en el 
hueso mandibular. dejando sólo como huella en sua extremos 
dos porciones que confieren respectivamente el yunque y el 
martillo; por otra parte se revela una fracción que sufra -
transformaci6n fibrosa para facilitar los ligamentos esfe -
nomaxilar y anterior del martillo;· 

Tambi6n en este per!odo loe procesos nasomedianoa se -
incorporan en la linea media superficial y profundamente, y 
junto con los procesos maxilares di3ponan •l f~nd~m~nt~ 9e
ra la elaboración del maxilar superior. 

Cl arco ha dd13 ultimado y se encuentra formado en su 
parta anterior por el paladar primario y en sus laterales -
por la superf ieie bucal de los proeasoe maxilares. 

tl proceso nasal medio destaca hacia adelante para 
conceder la porción media de la nariz, aimultaneamente loa 
ladoa de le misma se conforman a partir de loa procesos na
eol ateralea. 

Queda establecido igualmente el segmento intermaxilar, 
conjunto integrado por el surco del labio superior o fil 
trum, la fracci6n del maxilar que abreza loe cuatro incisi
vos y el paladar primario. 

El tejido que aparta las dos ventanas naselee, pro9re
sn hacia atr!s ~ abajo, conforme aumenta en altura al ori -

ficio bucal y resuelvo el eaboio del futuro tabiquo naoal, 



En direcdón cuneal, el segmento intetmaxilar .811 ccn
tfolla con lii porción rostral del tabique nuielt perlllitiendo 
ia c:orrupondenCia nasal y bucal. 

'-.e lengua a.s ángoata, toca el tabitiue nesal~ e sua la-

.,dol!I, dimanadas del borde medio de los proeesoa maxilares, • 
ss desligan oblicuamente con movimientos descendentes unaa 
excrecencias laminares conocidas con·el término da crestas 
o procesos palatinos, loe cuales lleven su ampliación hasta 
las paredes laterales de la faringe; en eee momento el auge 
Agil y total de la mand!bule, apruebe qua la lengua al be -
jar ae aloje en ella y el lugar amplio que le brinda, favo• 
receré e la misma para quo adquiere su forma natural en al 
quinto o sexto mes intrauterino. 

Libre el ámbito los procesos palatinos se trasladan y 

toman posición horiiontal por encima do la lengua. Al prin
cipio las crestas palatinas en la linea media est&n aparta
das por una abertura qua muestra ma~or holgura en la por 
ci6n anterior, posteriormente comparece una cinta epitelial 
entre ellas¡ al transcurrir el tiempo, ee verifica un ere -
cimiGntc m~rcado y velo: del mesodermo que irrumpe en el e• 
pitelio y lo suple aunque oh·te peraiate en 111 z:ona ;:mterfoT 

Oonde el epitelio persevera se rusionc con el paladar 
primario o parte anterior palatina, quodando dnicamonta al 
agujero incisivo como vestigio de la unión, a la par, con -
figura dos bordea que corren hacia la cavidad nasal, son 
loa esbo4os do los conductos palatinos. El tabique nasal 
crece hacia abajo al mismo tiempo, uni6ndoao con el paladar 

neoformado, 
Ultimados los detalles, el paladar secundario se inte

gra y constituye el paladar blando y la parta central del • 
duro, la porción periférica os realizada por el procooo ma
xilar que ordena el arco; el tabique nasal ae incorpore al 

paladar duro, m6s no se continúa con ol paladar blando y la 
úvula. Las cavidades bucal y nasal se disocian mediante el 
p~lador secundario, 

El todo se concluye durante la 4•ptima u octav~ Gemona, 



~li~;,·~~-~J?'' 
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E m B R I O L O G I A O E N T A L 



l!tl\}m <le ca111pa.M del d.asa.rt'().llo dent.1.:rio. 

ué'nni,u donti.rio d.e 1Jl\ d.hnte incidw l.n!<1rwr d.ooid\lD. 



tl hombre experimenta doa tipos de dentición. 
La col~ccl6n dental infantil de le primera ea detenido 

por el pibe durimte cuatro ai'los, sus veinte integrantes eon 
U:a:nedoa dientes deeiduoe o temporales y se disponen con P 

quided en ambos maxilares. 
En conf11rmldad con su cometido funciOnal en el curso -

masticatorio, los dientas deciduos obtienen su morfológ!e. 
A la vera de le linee media ma~ilar oe exhiben dos in

cisivos, el innediato conocido como central y el contiguo -
lateral poseen hechura de cuchillo y cortan el alimento. 

A eu ledo, el canino o ruonocuspídeo se ocupe de asir y 
desmenutar. Estas tres formas dentales presentan en general 
una ra!z, 

De disposición posterior los molares, primero y segun• 
do, est&n provistos de tres raíces en el maxilar superior y 

de dos on el inferior, su anaton!a describe cuatro cúspides 
además do una 11uperf'icie oclusal ancha y plana quo tritura 
el pábulo. 

A partir dol sexto año de vida loo dientes permanentes 
tornan su actividad dinámica e inician la nuotituci6n de 

loe dient~s temporales durante el periodo de seis años. 
La dentición permanente se ordena do 32 dientes, 16 

para cada maxilar y al igual que su anteceBora muestra dos 
incisivos, central y lateral, un canino y do5 bicusp!deos -
o premolares que ocupan el Gitio de lo!! molares primarios. 

Hocia atráa los moleros primero, segundo y tercero sin 
predecesor, erupcionan en el recinto subsiguiente a el ~l -
timo de los dicntee temporales. 

Le conriquracidn permanente es semeja~te a la decidua, 
m&~ aus dimensionas la exceden, 

Es usual en las dos denticiones que el arco dentario -

superior y sus miembros sean alga mayoreo que los inferia -
res, circunstancia determinante de la auporposici6n de los 
primeros y dada su magnitud el diento superior contactar& -
con su antagonista y con parta d~l diento adyacente al pro
pio tiempo. 



Todo se dispone pe.re al advenilniento dental• 
tn la saxte. se111ane de la vida embrionaria, al ectoder-

1110 que recubre l.e.boca ae constituye da do• cepae, una au 
pufiC:iel de célulaa plenoa o estrato aapinoao y otra pro -
tunda l)asal de células cilindricae, aep"e.reclaa por uná HÍll -

brana basal; te.1 hecho se aprecie aprox1madament• 17 olas -
después que la membrana bucofar!ngea se ha desgarrado. Las 
c1Hulas basales 11edro.n y determinen un engroea111iento llama

do primordio dental. 
Durante la séptima semana laa células ectodérmicas ba

sales contin6an la proliferación media~te •itoaia 111As repi
damente, que los tejidos vecinos y dnicemente en loa sitios 
de desarrollo dental este suceso origina une banda gruesa, 
le l!mina dentaria, que en la octave semana presione al me
sénquima y suecite los dientes deciduoe y aue sucesoras; 
este acontecimiento es momentáneo y recibe el no~bre de I -

niciacidn. 
mientras tanto el alveolo 6seo exhibe su eetadío pri -

mero y el conjunto nervioso se acerca a la l&mina dental. 
En esta fase el oficio da le lámina dental ea le pro -

mocidn de le dentici6n ta=porel, que eoarece a partir del -
segundo mea de vida fetal. 

Casi al mismo tiempo se manifieste un crecimiento ce -

lular del epitelio hacia adentro, prdximo a la parte exter
na de los maxilares, en forma de cinta definida lámina le -
biogingivel y su funci6n es delimitar la zona que organiia
rá el labio, de la que so convertir& an enc!e. 

La lámina dentaria presente y empotrada en la exten 
si6n libre mesodármice del arco maxilar superior e inferior 
progreoa oblicuamente en los primeros d!as y máe torda su -
ministra por intense multiplicación celular en 9U cara le -
bial, cerca de su borde, unas inveginocionos claviformea 
que se hunden profundamente en el ~cs6nQuima y ao dirigen -
por oncima del borde labial a la cera lingual de los mi~ 
meo, dcnominadae yema~ dentarias eplteli~leB o g6rmenes 
dentales. 



Pero en ·11u totolidnd el diente. y 11u Hoamento perio 
dontal u intagran del gerii.en dentario conformado de, drga• 
no,pr.pila y neo dentarios, lois.cualea ae muestran periddi
cn111ente. 

Cada germen tiene definido su momento de inichcidn y 
ea posHdor de una potencialidad qua fac1l1 ta ISIJ puo hacia 
·etapas m&s avanzados y la evoluc16n ptoliferativa constante 
senala cambios en la proporci6n y figura dal miemo. tl in -
cremento del germen dental es completo y 1lncrdnico. 

En ndm1ro d1 diez para cada proceso maxilar, las inva• 
gin~ciones crecidas por el incesante aumento celular, ae 
inetalal\ con exactitud en el lugar destinado a testificar -
al desarrollo de los dientes deciduoe y representan la par
ta ectod~rmica epitelial de los esbozos dentales; cada une 
da astas reuniones celulares, recibe el nombre de 6rgano 
del esmalte, porque dar& animided precisamente a oae teji -
do. No es simult!nee le asistencia de los broteo sino suce
siva, primero se revelan los correspondient~a a la región -
anterior de la mandibule, 

Le producción celular del gormen dentario continúa 
siendo rdpida, sventej~ndo ~ las comunidados tioulereo que 
lo circunden. Las etapas de crecimiento ininterrumpidas re
ciben una designación en conformidad con la configuración -
que adquiere el órgano del esmalte al decurso del tiempo, 

De progrosa desigual la segunde rase llamada de cas 
quete o caperuza, obtiene esta confarmaci6n al cumplirse la 
invaginacidn de la porto profunde del 6rgono, por lo que la 
concavidad orientada hacia le superficie bucal, queda ocu -
peda por el meeénquime aubyacente. En oete .tiempo, las c6 -
lulas redandeadoa del 6rgono se disponen denaomante y a6lo 
se desunen mediante escasa substancie intorcoluler. 

En congruencia el maxilar se amplifico y el órgano del 
esmalte est& dispuesto de cuatro capes, loe epitelio~ ex 
torno e interno procedentes de le difnrenciaci6n celular 
basal del epitelio dentario, al ootreto intermedio y retl ~ 

culo 05trelledo, 6eto vltimo diferenciado do loe capee p9 -



. . . . 

rif6r1caa_da~ epitelio ~~ntario. Ord~nado por una cepa da• 
· c4lulH eltaa, tÍl epitelio dentario. interno u lo.elllizedo .. 
en la concavidad perir4t1cti'c:lal drgano del e~melte, · 

. Ta111bUn perif,t'ic~ p~ro pr-~eente en l~ convexidad, d 
epitelio dentoJ:lo externo ea une.banda do célulaa cuboidH, 
apertadee del tegumento contiguo del eeco ·dentario por una 

membrana basal delgada. 
La unidn de los epi telloa de.nterios interno y externo, 

en el borde libre del drgéno, dibuja la curva cervical don
de las c4lulns se alargan paulatinamonto, Al complot.aro~ el 
órgano dentario coronario eete esocieci6n celular suscita ~ 

le vaina radicular de Hertwing. 
El ret{culo estrellado es un grupo celular !ntimamenta 

diapuesto cuya pooición es el centro do1 6rgono del osmalte 
y su 11ndo 6 los opitolios externo o interno. 

Las c~lulas reticulares experimentan aeparaci6n por a
dicidn de liquido intercelular y odquioron una forma reti -

. . 
cular ramificada, cuando en reapuosta e tel o1tuacidn omi -
tan prolongaciones qua se dirigen ~ todao dLroccionca desde 
el cuerpo contral. les irrediecionos eo anaetomooan entre • 
si, con el epitelio dentario externo y el eetrato interme -
dio por modio de puentes intcrceluloroo o doamooomes, 

La ~ella elaborada tieno una consiotoncla acojinada 
laxe, puesto que múe tarde contendr& y preoerver& las deli
cadas c4luloa formadoras del esmalte. 

El 6roano dentario retiene una conexión holgada con la 
16mina dentnria. 

Al eoguir el progrcoo de altura en al órgano del oe 
melto, so doGprcnden doa estructuras tomporeleo, una que 
surge en el centro de la invnginaci6n hacia la papila don -
teria como bot6n y lo aogunda, extono16n vertical llemede -
cuerdo dol eomalto. Ambas dooopareccn antea da le confec 
cidn del esmalte. 

Sincronlcemente, el tejido conjuntivo mc11onquirn11tono -
comprendido on el espacio semicercado por la invnginecidn -
del drgnno del esmalte, oe decir, la concavidad limitada 



' ~ . . . . 

por el ~pÜel1o dentorio interno, prolifera con 111nu9ia y -
erroje une celulá.ridad mesenquimetoaa rica Qua a prb1ere 
in$tancie delinea una delicada r~d cuyas dlulae unidee por 
medio de filamentos protoplasm&ticos delgados, •• hallan 
sepárades por substancia intercelulin- a111orte; máa .tarde loe 
somas más pr!Sdmos se condenean pera rorjor un tejido de 
mayor densidad que sus vecinos, la papila dentaria, que re
presenta la porción meaod~rmica del esbozo dentario y cons
tata gemación active do capileres, incromontal en conformi

dad con el progreso continuo. 
Las células epiteliales cercenas al opitelio dentario 

ir.terno medran, 
Junto con el crecimiento del drgano dol esmalte y la -

papila dentaria, sucede le condensación y úiferenc1ación 
del manto celular rnesonquimatoso en torno n ellos, produ 
ci~ndose la entidad donominadn saco dentario como una túnl-

' ca comp_~cta _de tejido conectivo fibroso laxo dando queda 

incluido el germen dentario. Los fibras col6genas caneen 
tradas, están orientadas perifericamcnte con reepaeto al 

s!clJlo. 
~l ~aco dentario se traduce en m~s vuocular ttl avance 

,del desarrollo. 

La ~uperficie externa del drganc del oemalto, convexa, 
cambia oa lisa a ondulada roc!?rocemcnte a la preslón que -

ejercen en ello los capilares Bin penetrarlo. 

Persiste lo evolución, ol germen dental traza un nue -
vo semblante y el período quo lo expone toma su nombre del 

mismo, QOiad!o de campana. 

~l órgano logra oste aspecto cunndo ul epitelio sigue 
profundizando y los márgenes crecen, olconznndo coni la to
talidad do su volumen durante el cuarto moa. 

La l!nea de unión entre el órgano y lo papila dentaria 
es el boceto con forma y dimensión dol futuro lindo que 

desunirá a la dontínn y al esmalte. 
Adn en esto momento, el naco dontario no intorrumpe 

por el cuollo dol osmalto, m6Q este corddn ne al~r00 y es -



trecha coru1tetitemanto, a• decir, H dedntl!lgn poco a poto 
por h p.anetri:ac16n meunquimato!la proUtcmmte, ·primero in• 
cc:nnplete 1 no daetruyo entoremente el v!nculo sino lo divide 
1n .lateral y denta:rio propio. 

El epitelio denterio interno conserve au hilera de c4• 
lulas, mientras que las del op1tel1o dentario externo oa a• 
planen y adquieren forma cuboidoa baja. 

Se varifica 1.ncremento de liquido· 1ntorcelular en ol -
retículo estrellado, circunstancie quG deduce una expanoi6n 
masiva de &ate y el alargemiento en las prolongacionoe de 
aus c6lules estrelladas. 

La separacidn del ret!culo eatrollodo y del epitelio -
dentario interno, se organiza de doo o troe hileras de c6 -
lulas poliédricos aplanadaa oscamosoo definidas como eatra
to intermedio; le actividad de 'sto no oo precise con cla -
rióad pero parece ser que intervieno en le confecci6n dol -

· esmalte, controlando la difusidn do l!quidos hacia loe o 
dontoblestos o bien• contribuyendo con elen1entoo onlim&ti -
coa o elaboradores necesarios. 

Sus c6lulaa exhiben dentro del citople:.me tonvfibri 
lláe dirigidos equidiatentemente a lo euperflciu del esmal
te; le mitosis se prolongo más ell& del cese en lea cdlules 
del epitelio dentario interno, con lee cueles se relaciono 
el miomo tiempo que con leo del ret!culo eetrollado. 

La zona germinal qua porfile leo re!coa dentales no 

revele estrato intermedio. 
El órgano del enmalto adopta ol eomblente de los auba

tratoa que ha coadyubedo a eotructurar y su concavid~d ea -
reproducida por el meGodermo de la popila dentaria, do esta 
manera ee dispone el modelo del diento venidero. 

Previamente a le concepción de loo tejídoe dentales 
duroe, al finalizar la etapa de campano, na perpetran cier
tas modificacioneo en los miombroo oarmlnativoa. 

loo células productorae dol germen dounrrolladeo du 
rant~ lo proliferación tisular abundante, outorizon cbmbioe 

irruvnrslbles tonto funsionelcs corno morfológicos que ~9V -



dizan en eat. por!odo 1 h. nueva i•agen involucra una tarea 
·especifica que f'rena eu cap~cided da rellr.;ducc16o. 
. Las hbraa dal saco de~t~rio ••ordenen·.~: drculo, 
dando la hipruidn da una c'peula, a la par, circunecrlte -
en el Area invaginada dol 6rgano del eamalte la pepih dan
te.ria patentita la muda coboidea da aua c4lulaa perirtfri. 
cea. 

Seis o siete estratos da c6lulas conforman el oroaor -

de loa epitelio•. 
Al marchnr ul tiempo loa ameloblaatos outren vari11cio

naa y transitan por les divareaa etapas eon rasgo• peculi11-

re1. 
Presentes en la capa interna dal epitelio dentario in

terno como preameloblastos, c'lulas cortas y cil!ndricns 
cu~o ndcleo oval clntrico ocupa casl en su totálidad el 
cuerpo celular, muestran dentro de su citoplasma mitocon 
drias ubicadas homogeneemente, miantraa quo al centr!olo y 

el aparato de Golgi se instalan en la extremidad proximal. 
La difaroncieción de loa aaeloblaatoa en le reoidn del 

borde incisivo y cuspídeo ea m&a 4gil que an loe otros re -
cintos dentales, especiolmenta en la curva cervical, 

An&logamonte a lea c~lulea secratoraa, ea llamado ba -
sal o proximal a el extremo del ameloblasto que ee aitúa 
frente al estrato intermedio y distal a el extremo donde se 
forma al esmalta. 

Loo aomna celulares ae lazan mediante puntos termina -
les que aporucen por ongrosamiento on la membrana celular, 
eunadoa n la condensación del citoplasma, el propio tiempo, 
las mitocondries se colocan baselmente. 

Este período ea definido, etapa morf6gene. 
Une membrana basal fina separe el epitelio denterio 

interno del tejido conjuntivo de la papile dontaria. 
El mento pulpar adyacente, angosto y claro, encierra -

fibras nrgirdfilas delgados y las prolongacionoa cltopl&a -
~lcae de leo c6lulau puperficiales do le pulpa, puo~ carucu 
da cuerpeo celulares. 



t!iuy ·. relevante ee h. occi6n ameloblhtice, 11u9l.eu el. ~ 

arquetipo coronario y por. consiguiente l.e unión d11ntinoe11 .. 
1n'ltic11 que ae del1nea én el linde ·del epitelio denterio 
interno con les cflulaa de le papila denterh,. le me1nbnna 
que loa aparte recibo el nombre de mombranll p:cformodoro .• 

El dbeflo de le l!nea dcntinoeeni&ltiea u un progreoo 
en la conformaci6n coronaria y so in1.1tituye por diferencia
ci6n morfoldgica sujete e prolife~oci6n. 

Durante la etapa organizadora loa somas celulares se • 

alargan. su cebo distal anucleado ceai elcanze le longitud 
de la ext.remided proximal, que el pros ente contiene el r11l • 

cleo alargado y está dirigida hacia la fuente de su abaste
cimiento 1 el mos4nquima inmediato de la papila dentaria. 

lnatalado en la fracción nucleada, el ret1culo ende 
plasm&tico granular productor de prota!nas, se torna proli
fero y las mítocondrias ubicadas ~n el mismo sitio, se en -
trecruzan con loa arganoidea vecinaa. 

Se invierte la polaridad de los contr[olos y del apa -
rato de Colgi que so halla aumentado do tnmaño, como pre 
venci~n para el auboecuente crecimiento, ontoriorroente lo -
calizados en el extremo proximal se dirigen entonces al ,.
dhtal, 

Cerca do concluir este período se desvanece la lámina 
basal continua y delgada, existente entra los ameloblaatoa, 
que e eate tiempo se disponen ordenadamente con altura de -
40fm y anchura de 7rm• y el tejido conjuntivo inmediato de 
la pupila dentaria, situaci6n que acoja una intime comuni -
caci6n indi&ponoable y que permite e los clementoa internos 
de lo popile, contiguos al órgano. difereociat$O bajo tute
la organizadora del epitelio dentario interno, en adonto 
blastos, c6lulaa cillndricas altas que adquieren facultad -
para perpetrar espocificamente dentina, 

Anton de lo diforonciaci6n lea cólulaa du la papila 
oon fusi formas, do noogni tud semejan to, apartado::. por aspa -
cios intcrcelularun amplios¡ algunua con3iguLn cuntnctnr~e 

con aua 8nálogac y can la membrune boaal. 



Lo11 odontobleato• ee. ecc111adan en una 11ola capa imitan

do le dieposic16n do la ltimina basal, deapu6s .de crecer pe

ra lograr. adicionar variu 1111cea •u li:mgitud iniciel, .11ieo
tra11 su espesor pereiste, .Loe 1"1Úoleo1> se colocan en el áree 
bnsal; lugar de &u perm~nencle inal to reble y elgun1u1 pro 

longaciones de ceda una de las células, emanada& de la ex -
tremidad vellosa dietol, elcanten la membrana baaal. 

Histalógican1ante el odantoblasto íntegro manifiesta 
todos las atributos ultraestructurales de células activa• -
productoras de rnatrit 1 encierra alto cont..:mido de RtH1, oua 
trechos intercelulares son angostos can material amorfo y -
vaÍ'ias fibrillau do colágeno. El odontob.hoto presenta doa 
porciones, la pulpar que posee el núcleo y cuyo citoplaa•e 
tiene algunos pollrribosomas, riboso~as y mitocandries di -

'-l!~sas. 

Le porción distal se divide en tres partos, la primure 
guarda el cor..¡:¡ lujo de Golgi des.ar rol lado c;on granulacionoa 
y ves!culas; la aegunda el ret!culo endaplasmático de ou 
purficie granular, acompañado por mitaconorias. y la terce -
ra sin organoides se localiza en las proximidadea de los a

melobl ns tos. 
Cl recinto testimonial de les tranefarmaclol"les amelo -

blástica y odontoblástica primeras, se conoce con el térmi

no de centro de crecimiento y es taQbián el &mbito donde se 
emprer1Un la elaboreci6n de loa tejidos minorclh.ados del 
dient~. 

Cn el quinto mes fetal es generado nl prim11r depóeito 
de tejido cc,ntinario como un monto conformado por una co 
lecci6n de fibras roticulareu y substruto omorfo¡ nl primor 
indicio de e3ta egrupoción es la presencia da fibron entro 
los cuerpos odontoblósticos, paralelas o el eje mayor de 

los mismos en la mayor parta de su curso y eolamontn al $l• 
conzar la rner.brono b~ual mudan su trayoctorin divergiendo -
ha&tD gquidisterae con la membrana mismo y continuarse con 
u 11 u. 

Lo~ h~ces fibrOG05 advortidos en el ingresa tomprano -



o predontina aon daaignados fibp~e de Korff, tienen tibri -

lla111 de D.l a 0.2r de d~!met:co y tanto •.u pr~ctd~ncia co•o 
su labor dantincJgenbica se prestan a cont.roveraia. . 

Para int;grarse al conjunto·H forjan.fibrillaa col6 -
ganas rn'a peqúenaa da o.osr. d• di!aetro que confeccionan 
una red en las inmediaciones da lea e~tra•idedea distales -
da los odontoblaatos¡ su presencia ea evidente en todas lea 
capas de pradentine circuapulpar aubaocuontea. 

El apórta nutriciona.l qua do la pepila áantario se di
rig!a hacia loe ameloblastoa ~• suspenda y ee auatitu!do 
por el riego capilar proveniente del aa~o dentario, ea de -
cir, aste fenómeno estimula la proliferación do capilares -
en forma da asas entre los pliegues del seco que le ofrecen 
aL órgano evaecular del esmalte en plena nctivided metabó -
lica, elementos nutricios ricoe. 

tatos son prolongaciones de los vaaoa capilares que 
rodean el órgano dentario y que aa conducen desde le co 
rriente sanguínea al epitelio dentario interno, atravesando 
al retículo estrellado. 

Con el fin de facilitar la correspondencia aangu!nao -
amelobláatica, el raticulo estrellado heeta eate momento 
resistente y elástico, signos que Le atribuyen carácter a -
mortiguedor para las fuer%as fiaicaa extornas que podrían -
alterar el áasarrollo morfológico nornal de la unión denti
noesm41 tic a con efecto sobro la configu.raci6n total del 
diente, eclipsa al disminuir su líquido intercelular, acor
tando le distancie entre las dos estructuras. 

Le pdrdioa se inicia en la c~spide o borda incisivo, -
prosiguiendo al cuello, la situación resultante hace casi -
imposible la separación de las células del rot!culo eetre -
llado y laa del estrato intermedio. 

Consocuentemonto la papila dentario croco hacia lo en
c!a y cubre el espacio quo ocupara ol retículo estrellado, 
suscitando ol ncorcomionto de loo nmeloblaotoo a la red 
vaaculor que rooide en el moaónquima odyoconto. 

La importancia do 03to hecho radico en que el µrimar -



dop6$ito de as11u11lte 118 .verifica. en esta emplezamhnto. 
E.ate mea da t.,sumonio asimismo da. le. disolucidti vin -

cular entra el epitelio de la cavidud bucal o :Umir1a dente
ria ':/ el 6rgena, el daisi.ntegrarae totalmente el cuello dlll 
esmalte y quedar el esbozo dentario por completo circuna 
crito en el aaco. Al invaginar el tejido conectivo se far -
mula el nicho del esmalte. 

máe tarde la lámina dentaria degenere casi por entero 
y solamente unas entidades aisladas o perles da Serre per -
manecen como indicio. 

En la etapa formativa las células epiteliales amelo 
blásticae retienen eu aspecto y diapoaici6n, se hayan muy -
cercanas desunidas únicamente por un espacio intercelular -
muy reducido que impide el contacto¡ simulteneamente se en
lazan entre s! mediante complejos d~ unión advertidos des -
de la baee da les prolongaciones hacia loe extremoe. 

El citoplasma se torne granuloso, las mitocondrias y -
barras terminales conservan su localización basal. 

Se ha evidenciado manifestación de enzima fosfatasa 
en el núcleo y citoplasma del ameloblesto antes y mientras 
ocurre la construcción de la matriz, la desaperici6n paula
tina de sus altas concentraciones ae verifica conforme se -
completa le celcificación de la misma. 

lnici&ndose la secreci6n del esmalte, los aomes celu -
lares oo dividen en dos zonas. 

Le basal - proximal o no formadora, prominente eota 
blece la conexión por medio de dosmosomas, deslizándose en
tre las células del estrato intermedio¡ su citoplasma con -
tiene polirribosomas y tonofilamentos. 

mayor, la segunda =ona nuclear denominado apical - dis 
tal o formadora, origine en su extrema, una madificoción 
con figura de cono designada como prolongación o fibra do -
Tomos que se extiendo hasta el esmalto y encierra grénulos 
de ~ecroción• ésto so constituye cuando la matriz tiono 
cierto espa1JOr. 

Tftmb16n está dotoda con un retículo endoplasm6tlco 



9r11nul1n. Este aectcr celul11r as fraccionado en dos porcio'."' 
· nes¡ la. primera cercana al m1r::leo, muestra grupos de cia. 
ternas de Ce lgi diseminadas con material gzanuloso da di 

versos tamanos, que se enl11ian por una formación membrana -

sa. 
La demarcación más apical guarde cifre elevada de •i -

tocondrias. 
Generalmente los aineloblastos disponen de gran cantí -

dad do RNA,· su citoplasma se muda unifor•a y senalan p'rdi

da do gluc6geno, ademáa exhiben on su borde lateral 1nter -

digitsciones. 
Antes y durante la elaboración del ·eam~te el epitelio 

nxterno de superficie liso, se transforma en rugooo. 
Para que la comunidad ameloblástica inicie la forma 

ción del esmalte, es imprescindible que esté preoento la 

primera capa dcntinarin producida por loo odontoblaetos en 

la punta de la papila. 
El aparato de Colgi ameloblástico concibo vuoiculas do 

secreción portadoras de substrato puntiforme quQ al perci -

bir su momento de intervención so dirigun a la aupurficie -

celular colindante del receptlculo tisulnr, para expulsar -

el substrato que más tarde es transferido mediante oxocito

sis hacia el exterior de la membrana plaomático. 

Al sor oliminado de los cuerpos celulares, el manto 

inicial delgado de osmultu, se dopooita a lo largo y sobre 

la dentinu, circunstancio quo le seAala co•o membrena den -

tinoesm6lticn cuya manifcntacidn deja como conuocuoncia la 

desunión de loo extremos distales de los prismao dal esmal

to con la dentina; su espesor os de O.l 1""'2 y evita o so 

mineraliza sólo un 25~ do su peoo. 
Conformndo la membrana dentinoesm6ltica, sn nodimonta 

nuuvn matriz intercelular como uno capa do relativa entre -

chcz que ~parta a~n m6s n los amelobloslos de los c6lulos -

dcnLinorias, circunscribu lao cxtrornidndon di5\nlo5 du loa 

somns nmolobl~stlcoa y configurn una hilora proyoctada do -

4 rm do lcngitud, rupra~ontnción del booquojo do lnn pro 



longaciones de Tomes, que no cuentan o disponen do un n6me• 
ro !n f'ilno de organi tos. · 

Probablemente disminuida al m!nino, t&l actividad no ~ 
ee muestra en ios dientes deciduos el modelarse el esmalte 

prenatal. 
El material apositivo se mincroliza ·marchando del bor

de de la corona al cuello, inmedietcmcnte después de secre

tado y los primeros cristales de apetito que aparecen son -

como agujas finas. 
No se conoce con exactitud el dbocmpo~o de unes es 

tructuras condensados de substancio citoplásmica denomina -
das barras terminales, cstGn relacionadas estrechamente con 

las membranas celulares y se manifi~stan en el tiempo qúe • 
las proyecciones de Tomes empiezan a otganiza•so. Situadas 
en las extrenidades ·distales da 1011 arneloblesto:;, neperen ~ 

las prolongaciones del soma celular y ao revelan 6nicemcnte 
durante le producci6n amclobl~stico. 

Pootcriormcnte las prolongaciono~ ao impregnen sucesi· 
vamentc en GU porción distal con material org~nico y nás 

tardo la totalidad de su corporaci6n do lo periforie al 

centro, vitalizando la evolución f~rjatlva el obtener frag

mentos de prisma, cristales que supuren el espesor de los -
predocoüoreo y que forman ciertos 6nguloo con la superficie 

de la proyección, tul hecho os duciuivo ol ustablocurse lo 
treyoctoria cristalino final. 

La mincraliz~ción oc crcctóa lnintorrumpldamontc o 
partir de la unión dontinoosm~ltico. 

Cn respuesta al dcp6nito p1:1rcial rítmico, el prisma en 

crecimiento es segmentado, y dado que lo lpngitud de las 

fracciones correspondo a la distancia do Qr quo desuno lu~ 
estriaciones cruzadas en los pris~oc maduros, so creo que -

ente negmcntaci6n os el fundamento do dichas estrincionn~. 
Originndn la transforn.1:1ci6n do una hilera de fibra5 

busclmontr. ~o dc$plnzan nuuvas prolongaciones motivadas por 

el ingreso continuo de matriz inturcolulnr y lo presencia -

do barros t~rminalos. 



Al engroaar .i esmalte por raz6n da apoaici6n aditiv.a 
regular 'y "aincrdnice, loa ameloblaatca retroceden etliiulta 

naamente a cecie depdeito de •atriz org6nica hecia el rat! -
culo eetrellado alcanzando por Gltbo la cepa epitelial 

dental externa donde anaayan regraai6n. E~ sioviaianto traza 
algunos 4ngulos con al aje •ayor da las c6lulas y eate eodo 
singular de disposición determina la orientaci6n cristalina 

ya daacrita. 
La diracción ondulada da varios prismas ae aclara, si 

es U:>ma en cuenta la desviación del omaloblaoto a un lado y 
otro que involucra le pérdida de su recorrido normal, en 
rulación con los prismas en progroao. 

La desviación de algunoa crietnlan do acuerdo al eje -

principal del prisma el que pertenecen en loe dientas tem -
perales, es causada porque si bien, caei ol totel dol cuer
po prismático proceda de un solo ernelobluto, una o dos cé
lulas vecinas participan en lo creaci6n drm;indo frag1nento3 

pequei'los. 
LOs ameloblastos secretores al te;rn(m por!odos de ac -

tividad y reposo, laboran ciortn distancia d1nric y tienen 

un lapso de descanso qua los dispone poro reanudar su dili

gencia. 

Al qucde:r estructuruda la mayor porte do la matriz del 
osmelte, cuando no oe he completado on ol recinto curvicul, 

eo promovida la etapa de maduración. 

ffiaduroción e~ el tórmino con que so defino la winera -

llzaci6n ~ecunderie, continuación de la primaria, dando 
paulatinar.11;nte so finali.za ol ingroc;o mineral qua coordina

do cnn la faso iniciBl, so organiza do lo cóspide o borde -
inciaiva hacia el cuello. 

Loa amoloblastoa decracan levomontu la longitud, se 
adhieren íntimamente o la matriz dol oomelto. el oapacio 

uxtracelular proaonto entre éstos y entre los complejos dt 
unl6n, porocverentes en ambos cxtromou colularoo so amplia 

y pronta alojamiento a numeroaaa prolonaacionos uigitifor -

me3 emitidas por los amcloblaotoa. Es Factible advertir on 



el intérior da lo membrana plaam&tica da loe oxtremos die -

talea Jel e111alobl1:1•to unoa plegamientoe relecionadoa con 
les mitocondriaa. · 

Como contribuyante en la maduracidn del esmalte el a. ... 
meloblaato, quizá como elemento. da abeorci6n celular, expo~ 
ne microvallosidedes en su e><tremo distal· y está provisto -

de vacuolas con material parecida al da su secreci6n. 
En la etapa madurativa la• 7&1ulae del estrato intar -

medio aceptan une nueva hechura fuairormo y ae desprenden -
de su orden uniforme. Desaparecen la.e prolongaciones do To-
mee. 

La maduraci6n estriba en ol crucimionto y fusidn de 

los cristales de apetite, aumentan su qapeoor, alargan lo -

vemente y toman figura hexagonal; el mismo tiempo, las e' -
lulas resorben on proceso oeloctivo agua y la mayor parto 
de la matriz orgánica sufro monoscobo de gran cantidad do -
proteinas y corno la proporci6n resoruido no os la misma que 

la aagregnda, es deducibl• la diocropancia entre la matriz 
inicial y la final, El efecto do tal auceso ea ol adelgaza
miento y &Gparnci6n fib=iler con el propdsita d1J conf~rir -

un •mbito adecuado a loo cristales en doaarrollo1 un v~xlas 

ocasiones algunas fibrillas oa incluyan en ulloo. 

Si se oboarvo en forma global al dinomiamo del conjun

to, nu manifiesta la maduración do lo matriz interna perpo

trada primero y e la par, al principio mineral en la matriz 
e•tarna rocianto, 

Le maduraci6n prismático oo efoctóo de la profundidad 
a lo auperficie y en general, parto paralelamente a lo u 

n16n dentinoosmáltica, pura m6a t~rdo oquidiatarao a la au
porficie externa dol esmalta, 

Rocián oxporimonton proceso ro~raaivo, loa nmeloblnn -
toa proporcionan on esencia lo cut!culn del esmalto, mom 

brona orgánica delgado quo cubro lo uuporficio del oamalto 
y cuya presencia es tran9itorie puo9 duoapnreco gradualmen

te al brotsr el diente, cuando no oo ha integrado lu erup -

ci6n, las &roca cuap!doaa o incisol ln han p6rdido por deo-



gante. tapor6dicninente ee aco111pnnada por la cut!cuh aecun~ 
dari•. 

E.a probable que le cuticula He el dlti1110 veatigio no 

priem&tico dele obra •malobl,•tica. 
Ceai al concluir su ciclo vital, loa ameloblaátoa sos

tienen un aumento de tonofila111entoa en su citoplasma, mis -
moa que organizados en haces se vinculan con loa dasmoao 

mes. 

Le produc.ción plena del eamal te 1111 roaliz11bla grncias 
a leo diversas operaciones altarnablaa, mediante las cualaa 
obtiene la corona dental un revestimionto de conaiatencia -
dura, llamado genericamente esmalte. 

En la etapa protectora, rovul&ndooa !ntegramente cono
tituido y calcificado el esmalte, oo toatifican altorucio -
nas. 

Las cAlulea del ostrato intermedio, opitolio dentario 
externo y capa amalobl&otica desechan su ordon com6n, asu -
men diferenciación retrocesiva y se confundan pera canfor -
mar una cubierta epitelial aetratificada que rociba el nom
bre de epitelio reducido del esmalte. 

~al entidad ea eecuela de merma en lea funciones meta
bc5licaa. 

Loa ameloblastoa decrecen longitudinalmente y se modi
fican en cálulaa cúbicas, reduce el aparato de Golgi y loa 
miembroo del retículo endopl6omico granular disminuyen su -
cifra. 

finalmente durante le etapa doamol!tica, lo prolifera
ci6n dol epitelio reducido ocaoiona en la erupci6n, la a 
trofia del tejido conjuntivo circundante que lo aparta del 
epitelio gingivol, para lograr la comunicaci6n con las c4 -
lulas de dicha agrupación, siendo prosumiblo la elaboraci6n 
on les cálules epiteliales do enzimas paro tal fin, que 
realizar!an la dagaraci6n conjuntiva modionto desm6lisis, -
por eate motivo los c4lulaa epitelioles rodoan a lo corone 
emergida. 

Una vez que al esmalto ha alcanzado la madurez su com-



poalcidn qu!micaper111aneca practiea111ente constante. 

fhrsultant• de la variac16n brusca da ••dio a•biente Y 
nutdci6n en el tiio11ento del naciiiiiinto, 9'1 anillo neonatal 
de loa dientes deciduos es defin1iio COllD una linea d• in 

cremento destacada que señala el 11111ita entre el ee111alte 

prenatal y postnatal. La uniformidad, carencia de. perturba

cidn y óptimo desarrollo del esmalta p:ranat.al son senc:illoa 

de explicar si se considera. que éste diapone de un ámbito 
protector dotado de material trófico excelente. 

Del mismo modo que ocurre en el esmalto, la dentinogé
nesis se constituye mediante una secuencie b:l.fásica estri -

bante primero, del dep6si to de matriz o prodontina y más 
tarde de su calcificación a partir de la cúspide o bordo 

incisivo, 
La capa inicial de predentina designada ta~bién como -

de recubrimiento, prcoenta profusión do fibrns do Van Korff 
mientras que las subsiguientno resienten su diuminución y -
posterLormente acceden a la formación de fibrtta de coláge -

no. 
En general, la predentina tiene mayor resistencia a la 

ac.ci6r1 ost&oclástica Que la dantine. 

La aportación tisular os continua y suecitn en confor

midad el desplazamiento odontoblástico cuya comunidad con -

abundancia de fibras de Van Korff grandes so coloca invn 

riablamonte a lo largo de la extonsi6n pulpnr predentinaria 
recién perpetrada y motiva la ostrechoz pulpor paulatina. 

Loe odontoblastoo son conceptuadoo tanto gonética como 
biologicamonto propiedad dontinaria. 

El paso retroceaivo odontoblást!.co apruebe la inclu 

3i6n en la mntriz dentinaria de proyecciones ni3ladas, los 

prolongacionoa de Tomes, revestidas.por la mo~brana celular 

y con organoides de número inferior al patento en el soma. 
La prolongación sugiero el modelo apositivo a la subs

tancia inturcelular org6nica, que cift6ndola da configura 

ci6n a loe túbulos dentinflrios donde quodan conteni'.•aa ta -

tus dilatacionec celulurhn. 



Durante la a1abóraci6n aubaecuente alterna con lapaoa 
da daacanao, el odontoblaato difcn:enchdo plonemente 111e~iaa 

sus dimenaion••• •l•conserva intacto• loa raa¡¡oa eatructu• 
ralea haata le farjacidn total relativa d• la tnatdz denti
naria, daapufa da la cual mantienen un reposo temporario. 

La confaccidn.da un •ante amplio da matriz eati111ula la 
operación de la segunda fase o minaralizacidn, deaplegada • 
desde las capas inmadiataa a la l~nea dentinoeem6ltica. En 
tal ceso la pradantina limite internament1 con loa odonto -
blastos y an el exterior con la dentina lntegta. 

Genericamonts la minaralizaci6n 1•iia la horma depoai
taria de la •atriz, avanza de manera 11naal hocia el recin
to pulpar en aquidiatancia con la corporación odontoblásti
ca, o bien on ocasiones, suele moatraraa cerno ielotas pe 
queños donda el ingreso cristalino se ordena radialmanta a 
un centro com~n o eaferocito, más tarde oooa IDspacioa era -
~can gradualmente hauta fusionarse para 1nat1tuir una capa -
continua calciricada, 

Ciertas oportunidadee manifiuotan le combin~ci6n de 

ambas forrnaa. 
ünicemente el pracoeo mineral impL1ca la incorporac10n 

de un mucopolisac&rido ácido en la subntoncia fundamental -
de motrl~ colágena, au misi6r. indefinida se rootringe a la 
promoci6n c~lcica o a contribuir con lo misma. Los mucepo • 
li&acÁridoo son on espncial promino~teo en la dentina peri
tubular, primera entidad receptora minural y qua ao expone 
eminentomonto calcificada. 

La organización molecular de lao f ibrillas col&gonao • 
de la matriz indico la distribucidn cristalina. 

El recurso minoral primero tiene figura de plotao au -
til!aimas de hidroxiapatita que ao acomodan ordonedae en la 
substancia fundamental, en las inmediecionea y sobre la au
perficie do las f ibrillas con las quo ~uarde paralelismo au 
eje 111oyor. 

Poatoriormente, algunos cristales ao inotalan dentro -
do leo f ibrillaa y por toda la congrogaci6n criotalina ao -



producun unoe agregados asf6ricoa o calcoafaritaa que •• 

guid11111ante crecen P•.ra fundiraa. 
Lo· in:l.rurralh:aci6n se nal.ize. al unísono en la dentina 

intertubular y peritubuler. 
En la 111aduraci6n dentinal loa cri11tal1111 pr.ogreaen exi

guamente pues su tsllle.l'lo f'inel no exceda el 0.1 r de longi -

tud, 
Le mineralizeción se altera an la ate.pe consarniente • 

al t&rmino de la perpatraci6n coronaria, la dentina inter -
tubular intensifica por un lapso breve au dap611ito mineral. 
y le peritubule.r deaecha la hiporcelcificeci6n. 

Antes de que principie le erupci6n óa totalizada la 
cotona, los organismos dentinario y -e&1n6l tico ae hallen en 

al sitio de la futuro unión cementooomáltica, en tonto la -
eatructura radicular que experimenta proyoctoo tempranos es 

escasamente advertida. 
Cierto tiempo despu~s el vínculo anular constante de -

los epitelios externo e interno en al fondo do le c11rnpena, 

prolifera en sentido apical e irrumpa pauaedemnnte en el 
mesánquiroa subyacente trazando al eaboio da le fisonom{o 

que establece el linde externo do la raíz dental y realiza 
el diafragma epitelial cuando los epitelioa dentarios des -

criban una curva pare ordenar un plano horizontal moderador 
da la vasta abertura del germen dental 8 nivel de la veni -

dera l!noa camentoesmáltica. 

LaB células pr6ximas a la vaina, pooeeión de la papi -
le dant~rio onclaustrada antre sus paredaa ae tornan proli
feras y loe ameloblantos sin sufrir modificación alguna en 

la capa interna do la vaina, es decir, en el epitelio den -

tario interno, las o<gani~a para que ~e diferencien en o 

dontobla:ito:i. 
El conjunto rodicular no involucrn ontroto intermedio 

y retículo eatrellndo por lo que loa opitolioa se encuen 

tren muy cercanos. 

Si bien le información reducida denota discrupancia de 



aspectoe no cabalmente precisedoe, se conjetura qua la den
tina radicular ea negida de Hnere análoga_ a la coronaria. 

Le.a diacordanciao ob11er11a~111S se refieren principal•en

te a le disposici6n de mucopolieacáridos ácidos y sales mi

nerales, edem&s de la reatricci6n qua loa tdbuloa i~ponen -

a su ramificación. 
El ingreso asume semblante de conos elargadoa y trun -

cadas para de este modo ultimar la absolutet dentinaria. 
En gen·eral y de igual forma que en cualquier tegumento 

mineralizado, le sociedad cálcica brinde a la dentina dure

za y formato, mientras que lea agrupaciones orgánicos elas

ticidad y resistencia a.la tensión. 
Depcsitado el primer manto dentinsrio, la capa doble e 

ininterrumpida de la vaina pierde su relación intima con la 

organización dental as! como su continuidod y permitu alte

rociones diversas. El cambio inicial apreciable es lo dis -
minución de la notoriedad y la intermitencia de le membrene 

basal; posteriormente aparecen fibrillos cológenas entre 

las células que se alejan de la superficie dentinnria. 

El aposento maxilar del eobozo dental ee una cripta 

ósea de la que se halla desunido mediante el tejido canee -

tivo del saca dentaria, entidad que lo envuelve por comple

ta y consiste en dos capas, una capture !ntimsrnento al 

diente do tejido denso fibroso y celular, la segunda con 

estructura laxe se adosa al hueso de la periferia. 

La vcina os despojada de su constancia por la prolifo

rocidn en el rnas6nquima do la capa interne del saco oontn -

rio que ln circunda y resume en une banda de mallas, cuando 

entre las cdlulnD epiteliales progresan sus elementos celu

lares conjuntivos e indiforenciadoa, cuya reunido llamada -

capa ccrnentobl6stica discurre para entablar correspondencia 

con el tejido dcntinario y lograr de esta manera su trasfi

guración ün ccmcntoblastos y principiar la génesis del ce -

manto. 

T !!l operocidn es favGrccida por la ornigracit\11 <le las -

c6lulao de lH vaina hecic el folículo, hecho que opoyo aoi-



111181110 i'a deaintoguei~n · de . hta. 
f'inalmsnte la. vaina epitelial Hertwing ee separa esa la 

reh:. ~na 11~j qu• .H h• logrado t,tl óisal'lo 'evolutivo y muu -
tr'a como. re111enan.to •n 91 ligamehto periodont.al, unas. aeo 
ciacionea celularu compactas daaignedaa reatos epitalialH 

. de 11\alaasaz poaeedoroa de .deamosomae con f'ollcu1oe tonoti -
~rilares y substancia intercelular eecaaa, que ae hallen 
rodeados enteramente por le membrana basal raconetru!de. 

Les c41ulas qua ne consiguen retirarse so incorporan -
al cemento. 

Los cementoblaetoo son c'lules cuboides proviataa de -
componentes ultraestructurales propioa de su actividad pro
ductora, prodigalidad de retieulo endoplasmltico, aparato -
de Colgi desarrollado y varias mitocondrias; al nubstrato -
primordial que slntntizan es el col~gono, porción esencial 
de la matriz orgánica, y substancia fundamental. 

A semejanza de sus congéneres el cemento ea interpre -
tado mediante la compatibilidad de doa fases incesantes. 

~n le primera los cementoblastoe captan el material 
colágeno de las fibrns argir6filns pertenecientes al tejido 

""¡,juntivü y lu .1.111~ul"ponm como fibrilias colágenas el te -

j1do cementoide acomodándolas sobro la euperfieie extorna -

de la dentina, en torno, las fibras col~genes de la membra
na periodontal también cumplen su incremento. E:l tejido ce
mentoide presenta meyor fortaleia quo el cemento anta el o
ficio oatooclAstico, 

Una voi reeliiedo cierto volumen do motrii o tegumento 
cementoido so verifico le sogundo fose de la cementog6ne 
sis, precipita el mineral como cristales d~ hidroxiapotita, 
unidad do la cual se necesitan vnrioo miles pare construir 
un cristal, y se instala en el seno, sobre le superficie y 
entre les fibras col~genes¡ le direcc16n del eje longitu 
dinal cristalino guarda paraloliemo con el col6gono. 

Sobre todo en el cemento recién modelado os rectiblo -
óoecubrir alguno fracción de material mineral amorfo, 

El primor manto cementerio ea de 10 rm aproximadomon-



te y conata de •atéd•. orglnica •n Hducida prcpcu:c.t.dn J .. 
al to conte!'lido •ln•r•l• su .. tructurad6n laxa ••ti dotada 
d• une cifra U•1Uda de fibr .. y. fibrillH eol&ganaa. 

La damarcacian antra al aamalte y el cemento toma la • 
d•no111inilí::idrr de Unaa cervical. 

la aan1raetaci6n de la un16n dantinocementaria conclu• 
ye la fiaonomta, sl arquatipo dental ae arig• de esta aane• 

re. 
Baaea ambriol6gicae, funciorialee y topogrlficae con 

captuan dos tipoa de ~•mento. 
Elaborado durante la marcha prograaiva del diente haa• 

ta el momento de la erupcidn, al cemento primario as revela 
como una lAmina angosta, regular y adyacunta a la dentina • 
que delinea un bisel en el lugar del lindero con el esmal .~ 
ta, alcanza un espesor de 20 e 3Dry cubra en le zona medie 
radicular lo• 80 a 10!1 r. 

Su ordenación carece de llminillae, c•lulaa y canal! -
culos, la estriaci6n ea casi inepresisblo o ausento, 

En virtud de que el cemento primario no dispone de fi
bras perforentea con atributos cs:acturiaticoa dn! c@m9nt~ 

aacundario, ea deducible su abstención dirocte en la labor 
de inclusi&n; igualmente las rainsercion1s y dasinaarciona• 
requeridas en le migración del diente con anterioridad el -
brota. aon nulau o bien insignificantes. 

Le trasluci6n germinetiva del diente. al ingreso pau • 
aedo y el dinamismo limitado adjudican a lee fibras perfo -
rentes del cemento primario un aspecto homo9~neo, sutil y -

compacto edem6s son pereiatentes y oparenton estriaciones -
transvoraeles. 

Cl número y distribucidn confusa do los integrantes 
del cemanto apical aunados e su hechura irregular, han lla
gado e concluir que tal tipo cementerio no existe on eaa 
&rea, 

como la ,túnica m&s profunda en el dienta erupcionado, 
ol cemento primario, es cubierto por la oegunda claoa oe 
tanaibla e inconstante, el cemento socundario o de inoor 



ci6n. 
loe movimientos en la etapa i de ca•pana al del.inear!le -

el bosquejo de la Unea dentinoea.'1tice> proliferacidn y -

condenuci6n de la comunidad •eaeQquimatoas de la papila 

dentaria, son el primer indicio que perfile los contornos -

do la estructure pulpar. 
~l incremento da la vesculerizacidn en reciprocidad 

con el crecimiento dal germen dental, lea c6lulas 1ndife 

ranciadas mesenquimatosas de la papila abundantes particu -
larmenta en la periferia, se transforman en fibroblastos, -
c6lulaa de citoplasma peque~o y que son provistas con mayor 

guarismo de organoides. 
~stos rasgos asignados a células productoras de pro 

taínas, hacen factible estimar que los miembros subodonto -
biásticos participan en la confección de prodnntinn y f i 

bras de Van Korff. 
Conforme transcurre el desarrollo en los ribroblastos 

que cuentan con glucógeno se aprecia un aumento an la con -

centración del mismo y en el dienta totalmunt~ conformado 

tales células se ordenan homogeneamente por todo al espesor 

pulpar¡ su desaparici6n paulatina se relaciona con al andar 

cronol69ico. 
La prolifaraci6n celular en el diafragma upitelial 

coincid~ con le que se verifica en las cálulas conjuntivao 

de la papila, ósta y el epitelio se hallan separadas por 

medio do un manto acelular profuso on fibras, membrana be -

aal o limitnnto. 

El contenido de substancia intercelular os escaso y 

las fibras srgirófilas finas se disponon indistinta y den -

samenta, mientras s6lo en los vasos sanguíneos es posible -

encontrar fibras colágenas maduras. 
Los cambios que involucran la trasmutación de la pa 

pila dentaria ~n pulpa son poco conocidos, m~s es evidente 

que lo diferenciaci6n celular es tarda y modesta durante ol 

decurso de varios a~os y qua lago la rica población a loa -

die"tos jovenao. En ocasiones oo hacodaro di~tinguir on 



dientes integr.adoa phnamente, cUulae pepilarn a-'n indi • 
1'eranciadea. 

Acorde a la glneeia pulpar ea el progreso de loa vasos 
eangu!neoa y a pesar de que su paso ea raproducido. por las 
fibras nerviosas, se desconoce el tie1npo y 111odo de penetra• 
c14n de •atas, lo que ea. indudable que 13n-icemente al ulti -
marse la formación radicular se revelan las numerosas rami
ficaciones nerviases de la regi6n aubodontobl&stics. 

Sincrónico e la organizeci6~ cemontaria y originada 
junto con la placa clibiforme alveolar del mes4nquima laxo 
en la periferia del saco dentario, el incremento del liga -
mento periodontel se verifica a partir de un centro de cre
cimiento ubicado lateralmente en el extremo distal de la 
re!z. Ocupe el eapacio que medie entre el diente y el al 
veolo. 

La evoluci6n periodontel es auco~iva y su manifeata 
ci.Sn primera ea une red desplegada dol hueso al comento 
constituida de fibras col6genea delicadas y con or1entaci6n 
indeterminada. 

Es factible advertir en la porción distal do la ra!z -
un ligamento continuo y fibroso con eopacioa planos da 11 -
quido extracelule.r, que Ge compone por el entrecruzamien.to 
da fibras del seco dentario con sus a!milas prdximos a la -
pulpa y los elementos fibroaoG del ligamento periodontel 
rec16n forjado._ 

Durante el proceso eruptivo y sobre el reticulo ini 
cial ao configuran les fibres poriodontalos que de acuerdo 
al doaplazamiento del diente buscan gradualmente un sentido 
funcionel, distribuy~ndose en treo zonos al rededor ocl 
ger111en. 

La externa e interne conservan correspondencia con el 
huauo y cemento respectivamente, las fibrna se integran a -
ambos tejidos en el momento receptivo dol aporte ti5ular y 
eaumon une trayectoria oblicua, 

Conducidao longitudinalmente en equidistancia n le 
ro!z o bien en formo imprecisa, las fibras de ln zona media 
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no pu•d•n deacubrirae en el diente de f'uncidn oc1udv.• nor

Hl• 
Al lograr el diente au plano de oclue16n y la integri• 

ded radicular, lo• hecea gruesos da fibra• collgenea adop -
tan la orientacidn ulterior. 

La ostaogánasio u ositicacidn ea el plan estructural -
mediante el cual se elabora hueso en el ao~a. 

Tal suceso involucra la presencia do c&lulas diferon -
ciadaa con procedencia masenquimatosa conocidas bajo el 
t4rmino de osteoblastos, cuyo cuerpo dimana prolongaciones 

que ae nexan a sus an&logas vecinas y diepona de facultad -
para perpetrar la substancia org&nica del tejido doeo. 

Cl substrato intercelular se define ~omo matriz dsaa y 
se conforma por la uni6n de fibrillas col6genes y substan -

cie amorfa de cemento. 
Los osteoblastos depositan el producto rodeando su 

cuerpo y una vez reclu!doa en lagunas y connliculoa son de

finidos come osteocitos. 
Inmediato al ingreso el sistema mineral colocn ous in

tegrantes cristalinos e loa lados fibrilaras, 
Le diferencie que retiene el tejido 6aeo embrionario o 

hueso in~aduro con su sucesor, radica en la axposicidn de 
un número superior de cálulas instalndas on lagunoa de ma -
yor amplitud y col&gano ordenado en hacea gruesoo de dispo
sición instable o en oportunidades entrecruzado, La canti -
dad menor do substancia cemontante involucra disminución 

en la captación mineral y en consecuencia la reoiatencia 

sufre mella. 
Cl conjunto surcal portador de loa g6rmenoa dentarios 

es delineado on los dos maxilares al finalizar al segundo -
mes ombrionorio •. Dirigido hacia el orificio bucal abraza 
tombi6n los vasos Qengu!nooo y nervios alvuolareo. 

Durnnto la etapa prefuncionel el bocnto del procoao 
alvualor en croci~icnto longitudinal, ofroco tobiquoa 6auaa 

entro la5 ~6rmonoG y mSs torda trebáculos que progrJaan on 

un plano horizontnl dabajo dol oxtromo radicular del dionto 



germinal y que apartan a la ap4f1da del 10H •axilar r• 

tal. 
La realizaci6n del desarrollo esencial del proceao al• 

veolar. toma como factor deterainante el brote dental y ad
mite la incorporacidn parcial de su estructura en 101 aaxi
lares, en tanto que su creci~iento ea trascendente en loe -

bordea libres. 
~n el per!odo incremental de la ra!z, el aumento lon -

gitudinal activo de la papila ejerce pres16n 8 influye en -
la gorminaci6n, la amplitud de la base apical radicular fa
cilita la irrigación oxuburante imprescindible y la obra -

dentinogen~tica es relevante. 
La erupción dental muest~a una c!mara pulpar oxtunsa -

en tanto que la ra!z so halla incompleta al aproximaraa la 
corona a la encía perforando pausadamente y a~n cuando 
irrumpe en el orificio bucal. 

A la marcha formativa las paredes dentinales en~oetaa 
admiten nuevo tegumento y la pulpa embrionaria defino un 
tubo espacio3o y franco. 

Inversamente a lo sucedido an el deeorrollo• al cu• 
plirae la calcificac16n radicular el foramen se estrecha a 
razón de ingreso cementerio y dentinario on ol vlrtica da -
la re!z• tal circunstancia tiene reporcusi6n en la faz c6 -
nica da la punta y en el agujero apical del diente !ntegre
mente modelado. Las laminillas difieren de ous predecesoras 
por la actitud de re~onso que sustentan las células forja -
doras. 

~n dientes multirradiculares el progreso del diafragma 
epitelial es diferencial on respuoota a la dilataci6n aspe
c!fica de la abortura cervical coronaria. 

Los extremidades libres de estas proyeccionoo horizon
tales medren acorc~ndoso pera fuoionarao y tronsformor la -
hendidura única on dos o trae do cuya periferia so dospren
don unao emanaciones lin90iformes epitolinlos qua unifica -
das postoriormente al prosperar on ~cntido apical, deducen 
la divi~i6n del tronco radicular on doa o tres raíces. La -



e~t.1111B10n pulper da loe puentea epitelialu ·hotifice el 
inicio de la !lllaboracii5n dantinoria~ 

En. 101 dientee deciduoa concluye le conf'ecd6n radicu
lar en el nifto de tres - éuatro aftas y es posible que e le 
par observen resorción en loe dientes ultimados primero. 

Dentro del proceso eruptivo se revelan tres fases su -
ceaivas. 

La fase prearuptiva exhibe movimientos rotatorios y un 
balance asc'sndente - dascend1111to ·del gorm·en inscrt"pto en el 
saco dentario unificados e un crecimiento integral en co 
rreleci6n con la evolución maxilar que intensifica igual 
mente el delineamiento de la cripta ósea. 

Contigua, le ~orada dsea del germen permanente sólo 
acepta la interrupción de un orificio orientado hacia el 
borde lingual de la 'cresta al veo lar, mismo que es a travese• 
do por un cord6n fibrilar el cual se atribuye le inducción 
erupcionel. 

Antes de efectuarse la germinac16n por medio de sus 
capas internes, el epitelio reducido dol esmalte se adhiera 
e la corone desunida del epitelio do la mucosa bucal me 
d1ante el saco dentario y un emplazomionto de tejido conec
tivo¡ estas entidades desaparecen paro promover la aproKi -
moción de ambos epitelios. 

~nte tal situaci6n acaece proliferaci6n en los c'lulas 
de le cepa externo del epitelio dentario y en los cdlulas • 
baselon del epitelio bucal ho3ta oi tiempo que so verifica 
su coalici6n, En el caso del diente permanente, 4stc con 
tactor& con el epitelio proliferante localizado bajo ol 
diente primario. 

m&s tarde con el fin de favorecer lo evcai6n corono 
ria,· el &mbito de fusi6n se querotinlza y disocio, el epi • 
talio bucal aprueba la declinocidn celular de lo porción 
que oo encuentra sobro el diento, crv!blemcntc por ecci6n 

liooodmica del epitelio bucal, 
De 03ta manera el auacitorso la cvocuoción, el apite -

lio reducido en continuidad con ol bucal traza un ungrenejo 



epitelial que se adapta !ntimamen~a y 1nt fija a la parte 1h1 

la corone no erupcionada, le adhenncia epitelial. A partir 
de su co~cepcii.'ln , la adherencia se destina e contrarresta: 
la irr:itac1dn bucal por medio de operacione$ fagocitaries e 
inmunoldgicaa. 

Al proseguir au germinaci6n relativamente r6pida hasta 
la oclucidn, la firmeza del v!nculo reeuelve la interpreta
cit'Sn de la hendidura gingivol como un surco 11nular, forma -
do mediante la dosunidn gradual de la superficie del eamal• 
te Y. el epitelio, fste 4lti1110 probablvmente 11ufre una divi
sidn que permite la permanencia coronaria da un n.dmsro re -
ducido de c6lulas contribuyentes en la confaceidn de la cu
t!cula secundaria, 

En este momento. el surco se halla muy por encima del -
lugar reservado para su estancia relativa. 

La fase siguiente eruptiva, do duracilSn ignota, des -
. cubre al epitelio reducido degenerante suatitu!do progresi

vamente por la proliferecidn en direccilSn apical del epite
lio gingival, derivado del epitelio bucal. tn el interior -
de la abertura bucal se descarnan las cdlulaa del epitelio -
roducido, 

tata faceta finaliza une vez que el diente logra su 
plano de ocluaidn. 

Al tiempo en que el diente coincide con su antagonista 
principia la tercera fase eruptiva funcional y su moviliza
cidn continuará durante el resto de le vida en reetitucidn 
del desgaste oclusel. 

íormeci6n inicial de tujido durn y erupción de los 
dientes deciduoa1 

formocii.'ln E:rupci6n 
Superiores 

Incisivo central 4 moocs en ótero 7.5 mese o 

Incisivo lateral 4 meses en lit.ero 9 mese e 

Canino 4 mo&es on útoro 18 me:i1n1 

Primer moler s mo:i11:1 en Gtvro 14 meooo 

Segundo molar 6 meso o en Otero 24 11\0flOll 



·'·· 

;~~i.· :~-~,Y•. Jii~l;ú;~T, 
l'r1Nr l'!llb.r d•eidUI:> 1nfe:r:l.or que Albcr¡r,;¡. ci.tn> 1JU1J ra.(oc.
el p'%'111tm de \lll 1'2'1.lllcl' p:t'QIOlar pc:rmanente. 



for•aci~n Erupci6n 

Inferiore• 
Incisivo central 4.5 •asas en dtaro 6 ••••• 

lnchivo lateral 4.5 •asas en dtaro 7 ••11•• 
Canino 5 •esas en dtero 16 aesaa 

Primer molar s aes es en (itero l2 ••aae 
Segundo molar 6 meses en CStero 20 aeaae 

En al tiempo que ee perpetra el desarrollo de loe 
dientes temporales y se dispone su funcionamiento, ea con -
cabida simultlneemente la colecci6n germinal de loe dientas 
aucosoras con los qua comparten a primera inotancia le 

cripta dsea. 
La dont1ci6n permanente oo clasifica en dos grupos. 
El primero deriva da una proliferaci6n en la porcidn -

marginal m&s profunda de la l&mina dentaria y eo conocida -
como lámina de reemplazo porque sus elementos ocupen el si• 
tio abandonado por loa dientes deciduoa cuando eo dieocian 
de la comunidad bucal. El roeanento leainar daaaperoce luo
go de haber cedido el 6rgeno del esnalte de los diontas de
ciduoe. 

La proliferacidn se ~edifica en una extremidad libra -
que se coloca el lado lingual del órgano dentario de cada -
dienta primario y constituya el esbozo dal dienta parmenan
te. 

Los dientas do reumplazo incluyan a loa incisivos, ca
nino, primero y aegundo premolar. 

Procedentes del engrosamiento que se produce en le l'
mina dentaria dal sector posterior do los ma~ilares, al se
gundo grupo da complemento lo integren loa IDOlorea primero, 
segundo y tercero. 

~a claro que la actividad do la l&nina dontaria se 

prolongo a lo largo do varios ei'los, m&s no os totalitaria -
pues eus rraccionee particularea funcionan dnicamento por -
perlodos brevua en congruencia a la realización suc~~iva da 

los gérmane!l. 



D•l milmo modo qua al deecrito pna loli dientae telllpo~ 

ralo es operedo ·el incremento pe.rmanenta. Cuando .ie · Umina 

dant•ria que genera 111 dantici6n secundada deevanece, los 
boi:etoe ae mantienen latentee alojiuloa en una depreeión al• 
11eoler si tuade en el l1.1gar de su g6neai• y aislada por la .. 
forjaci6n periadontal en el diente primario. 

Llegado el ll!Omento, al eproxi•erse loe •axilares • au 
tema"º adúlto suficiente para a.coger el arribo pétmanente, 
loa bocetos exhiben avolucidn en es~ad!oe te~prenoa medran
do oua dimensiones y ejerciendo preai6n constante con al 
óbjeto de verificar la atrofia del tabique que los aleje de 
los dientes deciduoa. y posteriormente buncer la raabaor 
ción íntegra de sus raíces que en ciertoa caaoa no han com
pletado su fragmento apical. 

La resorción de los componentes duros dnl diente es 

efectuado por los odontocleatos, cálulns diferenciadas del 
tejido conjuntivo periodontel en cuyo citoplaoms sa ad~iar

te eb1.1ndancia de mitocondrias y vec1.1olas. El nexo con lo 
superfii:ie dental motiva en tel extremo, unos repliegues 
citoplesmáticos que organizan un conjunto canalicular dea -
plegado 2 - 3 rm en el interior del citoplasmas de •ea bor
de irradian proyecciones citoplaa•6ticaa con numerosos ri -
boaomea. 

Los odontoclastos son homólogos a 1011 oeteoblastos y -
residen dontro de lagunas. 

El predominio de le resorción decidua accedo alternar
se con faoeG de regeneración que inducen le rontituci6n pe• 
riodontal unificada con le apoaicidn 6aea, exponen 'habi 
tualmente ordenación y calcificación ar!n a la cementa.ria -
i:elular con lineas de crecimiento bien definians, éreaa de 

precemento ampliao con 15 rm do grooor y una densa matriz -
i:uyas fibraa se orientan en forma indeterminada, 

Parecidos a los cementoblaotos lea c6lulas regenorati
vaa cuentan con una cifra elevada de 111itocondriao y abun 

duntD retículo ondoplaomático. 
Debido a lo poo1ci6n lingual de los incisivo~ y 43ni -



no• por111anent11s, el proce•o coexiatanta de raao,rción y ra "' 
generación inicia,,an el trecho lingual de la porcidn apical 
radicular, en loe diantea correepondiantea de la primara • 
dant:l.ci6n. 

Loe 110larea reeietan la primicia da esta labor entre • 
lea &~perficiaa intarradicularea, lugar en que ae hayan u • 
bicedo• loa premolar••· 

lnataladoa bajo loa reatos del dienta primario el a 

facto de au praaión final as al daaprandimianto gingivel de 
la corona temporal, accidn que estimula la,traalaci6n hacia 
le cavidad bucel del diente auceaor. 

Tiene aolvancie al hecho que indica la raaorcidn de 
los dientas taeporalea como reaccidn del craci•iento y ger
•inacidn permanente. •Is ae ha observado que en le aayor!a 
de los casca, al auc9ao proaigue pausadamente en loa dien • 
tea carentes de deacandiente. 

S:l.ailar a lo ocurrido en al acaecimiento deciduo, la • 

corone de loa dientes permanentes •• encuentre colllO parte -
da la cavidad bucal y en actividad dos ai'io1 entes que au 
ra1z aat6 cabel•ente ••tructurada. 

ror•eci6n inicial de tejido duro y erupci6n de loe 
dientas per•anentea: 

Superiorea 
Incisivo central 
Incisivo lateral 
Canino 
Primer premolar 
Seoundo premolar 
Primer molar 
Segundo 111olar 
Tercer molar 

rormaci.Sn 

3 - 4 mesea 
10 - 12 nieaea 
11 - 15 1118888 

18 - 21 1118808 

24 - 27 ••aes 
al nacer 

30 - 36 ..... 

imprecisa 

Erupción 

7 - 8 elloa 

8 - 9 al'loa 

11 - 12 al\011 

10 - 11 afloe 
10 • 12 ei'ioa 

6 - 7 ai'ioo 

12 - 13 ei'loa 

i11praciaa 



rormecUn ~pf:idn 

lnflrior•s 
Incisivo central :s - ... -··· 6 - 7 alloa 

Incidvo lateral 3 - 4 ..... 7 - 8 ai'loa 
Canino . - 5 ...... 9 -10 .noa 
PrilllO:r premolar 21 - 24 •1U1ea 10 - 12 ailos 
Segundo pre110lar 21 - 30 aesea 11 - 12 ai'loa 
Primer a>olar al nacer 6 - 1 eiloa 
Segundo riolu 30 - 36 aeses 11 - 13 .;'ios 

Tercer molar i111precisa i•pracisa 

El aparato sustentador ultiMedo en •~baa denticion••• 
proporciona al diente un grado el&stico id~neo para hacerle 
t.o111ar su posicidn normal a pesar de ser ao••tido a traccio• 

nea. 
Tal peculiaridad oot.ente.de por la articulac:i6n ÜIU!IO • 

lodentaria le indica en el grupo articular sinartrosis, ca• 
racteriiado por una 110vilidad autil. 

Pertenece aeimisrao el tipo especial do gomfosia gra 
ciaa e su disposicidn anat6~ica que involucra un tejido 6 ~ 

seo ensa~bledo en otro similar. 



H 1 S T O L O G 1 A 





Esmalte 
n eemalte ee .el tejido dental dlll origen ectodérmic11, 

éonsiderado como el elemento r&e ~uro del cuerpo humano que 
establece una cubierta reeistente y protectora que viste el 
total de la superficie coronaria del diente, sin experiaen
tar nunca reparación biológica, por ser fruto de una ea 
tructura que se retira y atrofia antes de la actividad den

tal. Es un tejido inerte sujeto a estímulos f!sicoe y qu! -
micos que motivan cambios destructivoa y sólo pequo~oe in -

érementos en su posesión mineral. 
Ante tales hechos su actitud as totalmente pasiva, en 

virtud de carecer de cdlulas vivas o prolongacionea proto -
plásmicas, disponiendo únicamente de los canal!culou del 

e.l!malte, Oado el predominio de sales minerales dentro de la 

organización, su labor as francamente mecánica, 

Siendo el esmalte un tejido traslúcido, de color blan
co o gris azulado, permite a través do él, le visualización 
do la dentina lo que de a la corona un tono amarillo claro 
a blanco grisáceo en dientes bien calcificados, con oxcep -

ción de la zona del borde incisivo formado solamonte por 
una capa doble do esmalte y donde la ausencia dontinel hace 

que predomine el colar transparente del mismo, 

La traslucidez esmiiltica puede originar:se en el grado 

variable de calcificaci6n, o bien, en su unificación cons -
iitutiva, los diferontea tonos coronarias son consecuencia 
de la diversificación traslúcida, de tal modo que los dion
tea amarillentos tienen esmalte transparente y delgado que 

accede al paso de la luz hasta la dentina y la rufloja, en 

cambio, loo dientes grisáceos poseen enmalte mán opaco que 
con frecuencia es muy colgado a nivel cervical por lo que -
muestra en esa zona color a~arillonto. 

El exterior del esmalto ea lino y brillante, cruzado -

por fiouras cuyo origon onscuro, hipotnticamento uuodo au -
Uerne ~ procc9oa patol6gico5 en lam1nillau y pon~ ~ns oo 

Litidurqr o i'\ un fraca30 ~n 1:,, ftio.iór. Of~nt.lcula"": ·:,. } ..J5 

dionte1 con;pua~to~. 



TnfGriormente, el esmalte eatl limitado por el cemen~o 

en el cuello del diente, donde los tejidos concluyen en ex

tremo afilado. La asociaci6n se re~lize de cuatro formaa o 

casos de Choquet. 
El prirner caso mucho más frecuente con el 60%, es 

cuando el borde de cemento cubre al esmalte en corto trecho 
y embriologicomente se explica con sencillez, por el orden 
de confluencia de loa integrantes dentales duros¡ en ~rimer 
lugar la dentina, ~ás tarde el esmalte y por dltiffiO el ce -
mento, cuando el epitelio del esmalte degenera en ~u extre
mo cervical, es obvio entonces que el esmalte tapiia e la -

dentina y el cemento a ambos. 
Dos casos más en que los tejidos contacten sin recu 

brirse en 3~ o, cuando se hallan separados dejando una 
franja de dentina al descubierto, son del mismo modo fáci -
les de acleror, pues las células conceptuales del cemento y 

esmalte pueden cubrir parcialmente las superficies corres -

pendientes. 
El cuarto caso, poco común y cuya génesis ou dificil -

d~ justific~r, sa ~~fic:: ~l ccult:~icnto cc~entc:ic ~cr e! 

esmalte y le complicación para aclarar el suceso, es que el 

cemento sólo se deposita al desaparecer el órgano del es 

malte y su ente formador, el saco dentario, es el más ex 
tenso del folículo. 

La línea ondulada del borde curvicel en el esmalte, oe 
dibuje convoxa sobro las caras lingual y bucal, cóncava en 

lea proximales. 

Los dientes multirradicularea suelen p~o5entor dilata

ciones alargadas quo se colocan entro las ra!ceu y es fac -
tible que tal hecho se deba a que, mientras la vnine de 

Hortwing crece y solda para dar horma a los raíces, la cape 
amcloblástice persiste en su función, 

El esposar del oemalte es inconstante, a partir del 

límite amolocomentario con borde afilado, nacía len c~Dpi -

du~ o borde inciGivo donde alcanza un promedio opro•imudo -

da 'l. rnm en los incinívo~, 2.3 mm on ul canino, 2.5 mm c~n 



premolares ':J moleree, 6stos últimoe pueden alcanzar 2.li, mm, 
L0.1 dientes mul ticuspídeoa tianen ánchurn intermedia -

en el área surcal y no es difícil que el esmalte i.e inte 

rruir,pa dejando un tramo de dentina al descubierto. 

Dentro de les cualidades físicas del· esmalte se cita• 

la permeabilidad, en efecto, actúa como ffiembrena semiper 

meable entre la linfa intersticial de la dentina y la sali• 

va, en posición normal dentro de"la boca, Aunque se ha de -

mostrado por varios medios, en especial loe trazadores ra -

diactivos, que el esmalte consiente el paso parcial o total 

de algunas mol6culas como el c14 , uree, ¡131 y soluciones -

en dos direcciones, es decir, centrípeta de saliva a denti

na y centrifuga de dentina a medio bucal, es conaiderada 

membrana unidireccional por ser esta ~ltima el tránsito m's 

fácil y veloz. 
Otra característica física del a~malte es la dureza. 

El potencial del organismo humeno, tiene fucultad para 

edificar y destruir, para utilizar la nubstancio base que -

posee hasta donde le es posible, al calcio en ~ote caso, y 
obtener una materia insoluble, el compuesto m6o duro que 

puede brindar este ele~ento, el esmalte. Su oqulvalente mi

neral es la apatita, con quien coincide en u~tructura quí -

mica y que ocupa el quinto lugar en la escala de ffiohs. 

El producto amológano es el tejido más rígido y asi 

mismo el m's frAgil a las fuerzas de fractura por al conte

nido elevado en sales minerales. Ln fragilidad amortigua 

por la estructura y distribuci6n prismática en unn roducida 

malla de matriz orgánica. 

La dureza es mayor a la dentinnria y eata propladad 

varia de acuerdo a la dentici6n, odad o salud dol paciente; 

hay testimonio de mayor dureza en la zona corticftl, dismi -

nuci6n de la misma en la zona intermedia y profunda en al -

limite con la dentinn, lugar donde ~e ncentda adn m6s. 

r11uy curcirno al prJ:io do le an:Jtlt<i de 3.1 r.:l pu~o espe

cífico del u3tr1alto ~~ on 2.9~ • 

t.a::i atritluto~. dol e~1uJlt" orraJ,Hlo:i por :necio d•· r.iéto-



doe qu!mico11, evidencien en su es true ture. preoo111inio de 
subohncie il'lorg&nica 92% 1 una pec¡uel'le cantidad de substan
cia org,nice o.2% .y agua 8%, tomendo en cu.enta el peso to • 
tal del·t~jido. . 

Al an&l.i.aill dal factor. inorgánico 11e obtiene el cri te
~io cie estar constituído principalmente de'cristalea del 
grupo de las apatitas¡ loe ~áe son de h1droxiapatita aso 

ciados con cantidades reducidas d~ fluorapatito menos solu
ble y cloroapetite, adquiridos al auplir loe grupos hidro -
xilos por iones de fldor o cloro. 

Por otra parte, se haya sodio (Na) y magnesio (Mg) en 

proporci6n de 1%, al carbonato como an16n (C03) 3~, potasio 
(P), calcio (Ca) y anhídrido carbónico (C02)¡ en cantidades 
cortas y variables al hierro (Fe), fldor (f) y ~anganato 

(rnn 04). En ndmero peque~o el hierro Re relaciona al suba -
trato orgánico. 

Los integrantes de la substancia org6nicn son en esen
cia dos proteínas, una glicoproteíne tolublo y en alta ci -
fra, une proteína simple insoluble perecida a la queratina, 
con un tamaño aproximadamente igual, 

Segan el grado de madurez, la prüporci6n crg~nica va -
ríe disminuyendo al poso de la edad, sin dependencia del 
aumento inorgánico. 

Estructuralmente el centro básico del osmalte, es una 

agrupación prismática unida mediante aub~tancia interpris -
mática, donde cada uno de sus elemento~ se ciñe en su pro -
pie vaine y ofrece la impresión primara de un conjunto de -
filamentos sumergidoa en el aeno de una cofradía cementan -

te. El prisma ea el producto amelobléatico oue se desplega 
a partir del límite amelodentinal con ligara inclinación a 
la superficie externa del eGmalte¡ su medida dia~etral 

oscila en un mínimo de 3 rm, un promedio do l¡ - s )"ll1 y un -
máximo do G r"'• correspondiéndose tal v~ru~tilidad con ol -

espanor do el 1rea en que se localize, la ~uparficie libru 

es mnyor Que la dentinal, de esa manera loD prismas obscr -

vadoa nn la c~~pida, la parte do moyor nnchura, 5on m6s 



lergoa que loG clal sector Cervical. 
En numerosas ocaaione.s el prisma ee más 111tgo que el .. 

'groaor Sl!lm&Üico ~ como resultado de 'su dirección oblicua y 

recorrido sinuoso. las extremidades del prisma, cdncavas, • 
tienen variación en profundidad y forma¡ eon menos pene 
trentes en laa regiones cervicales, equiparadas con las 
cercanas a loe bordes incisales o cusp!deos, 4stas últirnea 
presenten la mayor penetracidn. 

Le sección transversal del esmalte ofrece al prisma un 
aspecto de ojo de cerradura, escama de Pet o arcade, cuya -
denominación es facilitada por la visi6n quimérica de cada 
investigador. ~sta configuracién es indiscutiblemente pre -
dominante a pesar de que on oportunidadoa muestra dibujo 
redondo, oval, cuadrado o hexagonal como loa refer~dos en -
narraciones clásicas. 

Al dividir el prisma arcal en cabo:a y cola, ésta se -
insertaría entre las dos cabezas de los priemas contiguos; 

.más !ntimamente el vínculo se reali~a por raz6n de prolon • 
gacionas aliformes, ángulos agudos quo constituyen la su 
perficie convexa del prisma siempre orinntada a lo dentina 
y que se inserta en la auperf'icie cóncnva del vecino mani -
festada en número de uno a tres, 

Generalmente los prismas arcados en leG caras pr~xima
lan, se colocan con su cabeza dirigida a la vara incisel o 
cuepídea y la cole hacia la linea amelocementaria. 

La dimensión longitudinal prismática en el esmalto 
calcificado por completo, le confiere un cuerpo filiforme -
homog6neo con grosor da 4 B 5 f'l encadenedo al de sue compn

~eros mediante la subotancie interprismática que ocupa 
l r do espesor y que posee trHlucitlcz menor que la fil11 

11>ento1:1a. 

Computada le cuantía de priamao en dientes permanentea 
a partir de la uni6n dentinoesmáltic~, las cifres redondon 
indican s 

Dientes 
Incisivo central 

Suporior!:!e 
a soo oon 

lnferiorlll\ 

5 100 000 



lnciltivo 1atal"al 5 200 000 s 000 000 

Canino e. ;soo ool' 8 200 000 

Primer pn111olar 6 900 ººº 6 000 000 

Segundo premolar . 8 200 000 7 000 000 

Primer molar 12 .200 000 u 400 ººº 
Segundo molar 9 500 000 9 700 DOD 

Tercar 11\olar 8 900 000 9 000 000 

Es común que el trayecto prisanltico sea perpendiculer 
a la superficie sKterne e interne del ee•elte. formando un 

ángulo recto con la dentina¡ su recorrido no ea directo, -
iigué ona dicposici6n ondulado por lo quo adquiere un tra

to en s. Este aspecto se descubro en cortas longitudinales 

que tovel~n del mis~o modo, inclinaci6n aplcal do los 

prismas en ul cuello ~ tendencia cuop!do~ o inciaal en ta

llt-4 tones. 
La demarcac:idn interna próxima al l!mi.tu . au.elodentinal 

y la superficie del esmalte, cúspides o soc:tores de traba • 
jo, tienen prismas en fascículos pequoños y oxponon pr1ame& 

an direcciono~ oivorsas, manos regulares con recorrido con

fuso y curv~~ mercacc&. Eslu desorden les da resiotencia 

para afrontar las fuerzas mecánicas; por au ostructuraci6n 

en colección ne les adjudica el t6rmino de esmalto nudoso y 

es el primero en formarse, 

Igualmente ciertos prismas presentan un doble acode 

miento que probablemente sen la cauoa de las linees do 

Shregur. Las fisuras o fasitos de desarrollo exhiben pris -

mas convergentes hacia afuera. 

[n cortan horizontales e nivel del cuello, la orionto
ci6n del prium;, es rodial; si se escisiona a la altura me -

dia do la corona y se obtienen discos, uno de ellaa señalo 

al prisma dirigiéndose oblicuamente a ld ilquierda, al lle

gar al tercio externo cambia con bruoquudnd su rumbo tor 

néndose recto para mGm tardq en al disco udyaconte noguir -

una tr~~uctoria oblicua a la derecha. En obnurvablo on tal 

¿hao, qua los prismas al doblarse on dirucci6n opuonta no -
ontrocru1en y tlicha dispouici6n adjudica la oposición hncin 



las fuerzas externee. 

l.oa dientes decidi.soc se111ej11n el cuno p:rie111ático de 
· 1oa permanente& en loa dos tercioa oclusalea y en el cérvi

co se torna horizontal. 
Los elementos estructurales de los prismas s6lo son 

advertidos al microscopio electr6nico por su brevedad. Loe 
· cor tec de es mal te maduro dese al ci ficado descubren la ;!JOrfo. 

log!a de los cristales de hidroxiapatita, como cinta o bee• 

toncito corto situedo en los huecos de la red de fibrillaa 
fines o al torno do ellas, las cuales constituyen la matril 

del prisma, distribuida por todo su espesor. 
La generalidad cristalina orienta sus ojos longitudi -

noles paraleloe a loo prismáticos en la cabela, los restan

tes or.denadoe en 111 cola se deavian en ángulo agudo. 

No se conocan con exactitud las dimensiones de los 

cristales principales, pera se opina que su longitud fluc -

túa er.tre o. 05 y l r lo que len da largura flloyor a lo nota

da en dentina, cemento y hueso. 

Revistiendo en forma incompleta al prisma articulado, 
una cubierta o vaina del prismR Alc~nza un ~epe:o~ ~~~i~ble 

de 0.5 rm· Su morfología muy parecida a la de le organiza -

ci6n que cobije, presenta espacios más anchos y cortos don

de se incluye la substancia orgónice que posee on abundan -

cia, por lo tanta, figura como el participante de menor 

calcificoci6n en el esmalto, poro esta caracteríntica no ev 

constante, La dirección de sus cristales es diversa. 

Lau vainas que oon terminal de gran cantidad de cana -

l!culos dentinarios tienen forma de arco y le3 conceden 

preferonlemontc su porci6n central a los cabos canelicula -

re&. 
El vinculo prism,tico asume apariencia do dos lineas -

que rorre3entun las vainas, disociadas por la 2ona de la 

Gubst~ncia interpris~~tica, on ocasiones ~nj.camonte no dia

tingue una línnn que pueda proponer ol udosumionto de las -

vnin~~ on euDcncia de subBtancie interpr1srn6tica, o biHn, -

lo rcspu1Jst.a 1il e.bandono de las vainas 11ue involucraría lu 



pre1em;ia eol,itnr:h da la l!lubista:ncia. 
Estriacionea trensveraalea. es la denominación qúe se 

da e la.!:! lineao obetures que limitan segmento a de prisma Y 
se ptoducen supuestamente por insuficiencia en la minerali• 
zación del oomalte. marcando al prisma en lapsos aproxima • 

dos de 4 a 6 rm da longitud, indican el progreso r!tmico 

del mismo. 
La matriz orgánica del esmalte es escasa y se dispone 

por entre los intervalos cristalinos, Basándose en estudios 
de prepar~ciones especiales con micrograf!as, se concluye -
que le matriz es un gel carente de eattuctur&, s la que se 
insertan los criatales. 

Extendl,ndoae por todo el cuerpo dnl esmalte la subs -
tancia intarprism6tice se ubica altern,ndose con los pris -
mas, espacificamante entre sue vainas e impido que contac -

ten en forma directa. 
rwnqv11 todavia en áh:cusi6n, se conoidera que el aubs

trato int~rprismático tione un mínimo o~ agrupación h1eli -
na muy semejante a le del prisma, sólo distinta ~or lo di -

rección do los cristales y de las fibrillas de le matriz, -

que es oblicua en relación con los eJe~ long1tudinales d~ -
loa prismaa. Se afirma, del mismo modo, que guarda un [ndi

ca menor de calcificaci6n, ~ás el grado de éeta aumenta con 

la maduración del esmalte. 

Incluidas en la substancia interprism,tica se locali -

zan dos formaciones, la primera loe puentes intercolumnarea 
son prolon9ociono1 eliformes oa un priama Que se anastomo -

san con loa del prisma contiguo, cruzando dicha substancia. 
Le aogunda, túbulos o canalículos del esmalte son di -

latacionoa de las fibrillaa de Tomas acntlherie1, cuya im -
portancie raside en la vitalidad del e~malto y posiblemente 

on su firmoze ante la caries. 
El grosor do la sub~tancia interpri~m5tlca tiende a 

diaminuir o ~artir de ln línea amelodontinnric Que dispone 

de mayor 0apesor y abundancia en panachafi du Llnderer, ha -

cia la eupurficia e•terne del aamaltu, AdamáQ aecre~u al 



aumento de la edad. 

Derivadas de 111odificacionea localizedaa en eepasor y ..., 

celci ficaci6n de los componentea principales del esinal te 
sin elementos nuevos se observa una diversidad da facetas -
estructurales, ejemplificadas en primer lugar por las ea 

tr !.as de Retzius. 
En los dientes permanentes las estrías de Rvtzius, 

también conocidas como líneas incrementales del esmalte, 

son bandas de color pardo que deducen de une actividad de -

ficiente y pasajera del Órgano del ee~alte, hecho que pro -
duce alteraci6n c!lcica e interveloa variables. 

Tal origen presunto se funda~enta en la reciprocidad -

entre el patrón de aposición genática sucesiva de la matriz 

durante la formeción armoniosa de la corona y la orianta 

~ión de las estríes. 
Obviamente las eatr!as son reflejo de hipocalcifica 

ción, el problema reside en an .• :::z: cuales connt.i tuyontc11;, 
vainas, prismeo o substancia interpriemática al oxperimen -

tar cambios las exhiben. 
Las estrías oe Retziua en cortes longitudinalco apare

cen co~o c!rculoa concéntricos, inconstantes en amplitud, -

color, aeparaci6n y manifestación; atienden cierto parele -

lismo entre sí y con las extonciones esmáltica interna y 

externa al roallzar su recorrido oblicuo. 
El ooctor Que aparta a las ostríee ea on&logo al espe

sor del 011mol t.e aproximado do 16 }" o nu 111úl tiple, volumen 
cie aposición diaria ciel mio~o y la óuntina. 

muy vurGátiles son la tonalidad y amplitud de las es -

trías y es difícil determinarlas por lo inexactitud en su -

oemarcaci6n, El color pardo es la carbcteristica principnl 
deducido do un fenómeno 6ptico por la hipocalcificaci6n, al 

seholar en los discos zona6 de interferencia Que anulan co

lores da ciertas longitudeG de onda. 
En loo dientes pormanontos nu menifoslaclón es casi 

con~tanto, la aunoncia normal un dientun tumporaric~ inuo -

lucrn un" Ó¡,tim" celcif1c.,ción, La11 eotríor; 5e de11ot.iln con 



menor i'ntonsi'ded en el centro. lo opuesto on la periflllria "'. 

donde su 111euali:r.ación ea sencille. 
El examen de sección longitudinal, permite apreciarlas 

desde la unión dentinoesmáltica rodeando le punta dentina -
ria y cruzando el groffor del esmalte hasta concluir en la -

superficie de éste en los 11elle5 interperlquimáticos, que -

son continuación de los casquetes superpuestos del e3malte 

en les caras leteralea, 
Las estríes de Rotzius semejan anillos que limitan 

bloques de esmalte, cede uno elaborado en diferente período 

amelógeno, por lo tanto, el prisma atreviese varios ces 

quetes esmálticoa y estriaa. 
Este suceso tiene su excepción en le zona cusp!dee e -

incisal, donde les estrias son planes quu inician y finali

zan en el limite de~tinoesmáltico, al iostcner desvieci6n -

en direcci6n oclusal. 
Las parten de la superficie libre dol esmalte que con

ceden el fin a las estrias establecun unoz surcan leves o -

lineas de imbricación muy visibles ospocialmente en el sec

tor cervical de los dientes jóvenes, 

Estas lineas permiten le aparición do rebordee entre -

ellas que recorren en forma horizontal el esmalte y consti

tuyen los extremos superficialen de las estríes de Retzius; 

se lee designa como periquimat!as y se encuentren decunidas 

por modio de espacian llamados valles. 
Lns periquimati~b son m's evidentes y numerooas nobre 

el trecho del cuello, cu concentración de 30 e 40 por mm 

disminuye paulatinamente hacia el boroe cervical u oc1usal 

e 10 por mm, Con frecuencia son equidis~entes entre ~llaa y 

su orientación regular suele trastornarse en ol c&rvico. 

Le procedencia periquimatose nn com~n e la de laa es -

trias de íletzius, por consiguiente, ln presencia, eucencia 

o incremento de emba5 aa corresponden. [n desemeJunza, loa 

dientes temporarios na las oxponon. 

Un efecto más, forjado por d•:&viac.ione:; in1.1111nac d" 

loo integrBnteo oel b~meltb son lo~ bnndaa de Hunte1 



Schre91sr, franjas con me~•or obscuridad 1.1ue el resto dol te

jido amelógeno. 
Aunque en ciertas oportunidades las bandas se originen 

en le linee amelodentinal, su longitud siempre es menar al 

grosor íntegro del esmalte, por lo que nunca logran olean -

zar la superficie y su término concuerda en general con al 

linde de los doe tercios internos del casquete. 

Las franjas son habitualmente de osponor y apariencia 

disforme, amplias y fusiformes con polos redondeados y zona 

central de 60 a 100~ , su perímetro es difuso. 

Sólo observables en cortes longitudinales, de~cubrun 

una dirección parecida a la prismática, aproximede~snte 

perpendicular a la superficie convexa del esmalte, produ 

ci~ndose el despliegue leve y radial de las bandas, que a -

travie=an de manera oblicua las estrías de Retzius. los 

bordes incisales y cúspides carecen de ellas. 

Las bandas de Hunter - Schreger s~ incluyen en dlscos 

o segmentos de esfera, denominados cinturones o anilloo o -

blicuos del e~maltc constituidos de tres fracciones, lu su

perior e inferior se prolongan con los anillos li~!trofuu -

y forman el ¡mbito de transici6o donde los pris~aE snn gra
dualmente predispuestos pare el cambio brusco de le free 

ci6n central o depó~ito de ia banda. 

Uno vi~ta global de ésta, costraría e los pris~ss o 

rient~doe radialmonte de&de la linee amelooentinaria un el 

tercifl intr! rno, Pi.>I ~ r.1lit. t.arde l:XPCI irr.~ntc::r desviación a la 

izc;uie:rr.Ja y d&r&cl\.~ en el tercio cunt.rul, retornando o su -

disposici~n radial al cruzar el tGrcio exterior. 

Comurln1unte se ~copta, que uu prtLnncia se debe n fend

menos órticoL y e una propiedad de r&cin~os alt.ernou con 

perrrcabilidod y contenido de wote:rlal org6nico difervntes -

al r~~t~ tinular del c~~alte. Oc igu~l marlc¡·e, se SUlJOnen -

co0ra1·n1DdO~· ~ot gxu~o~ prisrn~tico~ en d1~t•1rt1io orooucido -

por lt'~ nn·r!lctl~~lc~. 

f\ n•~nir.:.jan7t; ds• las 1:~tructur,,r, Gnteriort!S, li' 



cho monn9 p~r$i~tontes, 

lu ot:strvaci6n de cortes t:ninsveuele11 las mue1.1t:ra con 

dilllaosioru;s 11olublee y en la meyoríe de los casos atrave 
¡;E;¡í¡QQ ¡:;¡:;¡ ;::om¡:¡ieto el enmal te en forma meridional hai;ta le 

cut!cula de Nasmyth; su extensión en sentido longitudinal y 

radial se dirige desde la región cervical a el limite coro

nel. 
Las laminillas son placas rectes y estreches de abun -

dante substrato orgiínico y reducido' minenl. Su medida !n -
ferosuperior es genericamente de menos de l mm y en varios, 

de escasos mm; cuenco alcanzan los bordes cuspid~o o inci 

sal se amplían. 
Superficialmente sus bordes representados por les de • 

signadas grietas se esparcen a distancias varieblos en án -

gulo recto, respecto a le unión cementooemáltica de la que 
surgen, Las laminillas ~e hen clasifícodo, 

Las laminillas prinarias o de pri•era clase, formadas 
supuestamente durante la erupci6n, se confor~an por segmen

tos de esmalte con calcificación defectuosa y por tanto, 

mayor proporci6n de substancia orgánic~. Su largor se de~ -
pliega a partir de la linea ~melocentinaria o aus inmedie -

cion1.:11. 
Si se distinguen en cortes por doagaste son faltos de 

cualquier el••anto particular y los constituyentes propios 

del ea~altc no tienen 1oaificaci6n alQuna ~alvo un engrosa
miento ocal'.lionll.l de h ~ubst>:1ncia intnt·prir.r.átíc21 que no 

arroje luz para conflr~ar cual do osloo lnta~rantcs, es la 
causa directa ael d~ficit en l~ subtt~nci~ orgánice, 

El aspecto de l;;n latr.HIÍ llé:$ Hrll:ja una cene fe algo 
porosa, cuyos orificio~ ocu~adac por aira hacen au obscuri

dad má5 intEn6a, 

Ln1 lBminillas aocunc~rias o du aagunda cla~E, poco 
frecuontos, se dafinen u~ual~ílnte aaupu4a de la erupción y 

5e for~or• por ro~tos celulercs inclinauo~. ~e afir~e qu~ 

uon 111·.u lodentinari OB r;o r que continúan 50bre la centinil on ~ 

nu trnyocto ro~ul~r. 



En este caso las grietas pueden ser cubiertas en la 

meyot parte de su profundided por un distritus celular orgá

nico, conferido. por· ctHulas del cSrgano del esmalte el dege -

neran1e mientras en el exterior, conserven su vitalidad por 
cierto tiempo, lo que promueve le producción de una cutícula 
cornificade. También pueden ser colmsdas por tejido conecti

vo qua óetern.ina formación del cemento parci.el o U:ltel en 

les grietas. 
Embriol~gica~ente, las laminillas sólo pueden interpre

tarse como trastorno loc~lizado en elgunae hileras vertica -
los de arreloblestos y son considerades como sitios débiles -

favorables pare ser irrumpidos por las bacterias propicia 

rías de la caries. 
Los penachos de Linderer, de igual manera, se pueden 

apreciar dentro de le organización esmáltice emergiendo del 

limite amelodentinario sin traspasarlo nunce, nparentnndo en 

áreeE definidas penachos conformados por l!minee de calcifi

cación inferior, que se extienden en for~e divorgento hacia 

la superficie del esmalte, aunque ~nicamente se revelan en -

el tercio profundo, 

~bundantes en cortes horizontales, con un promedio de -

S por mm, se ordenen en dientes y zonas sin inclinación al -

gunn. El ffiayor aumento microscópico a demostrndo que el pe -

nacho es en reelidad una l¡mina con dirección reciproco al -

eje longitudinal de la corona. S~implante es rectilíneo y -

meridional, la porción poriférice tiene oxccsivn ondulación. 

Lo& penachos de Lindcrer se consideran como territorios 

hipomineralizado&, donde los integrantes del esmalte, en es

pecial el prisma, son afectados por un monor grado do mine -

ralizaci6n y riqueza en substancia orgánico. 

Es proLoble que el motivo de su dcnurrollo ne desprenda 

do una perturbación en la calcificación, o bien, oca afecto 

do procesoo mocénicos. 

Lac l~minil lr:s secunllurias del os mal to, hu:ion adamonti

no~ y cen~lículoa dentinorios, son entidudos cuya h~chura 

queda o•enlo de componontes del esmolto. 



Con pi-eferench por le profundidad de la zonr> cvsp!ctu 
lo& huso11 adamantinos. tienen un trayecto de 120 e 150 r de 

longitud a partir de la unión amelodel"ltinatia y su aparien• 

cia fusiforme se deduce de una figure prominente de extra • 
mos amplios, El espesor de los husos del esmalte es de 10 e 

15 r de diámetro. poseen distribución irreguler y pueden 

faltar por completo o presentarse en gran cantidad; su o 

rientación varia conforme e la locel1?eci6n, sigue direc 
ción oblicua hacia el ápice en las cares lateraleo y pera -

lela a los pr1$mas en las cóspides, en ángulo recto con re

lación e la superficie dentinerie, 

Los husos son reconocidos como prolongaciones de las -

fibrillas de Tomes que pasan a través de la línea dentina -

esmáltice e el espesor del esmalte, Usualmente una fibrilla 

constituye al huso, p•ro hay evidencia de que en ciertas o
portunidades dos o tres concluyen en el mismo, 

Adem6s se tiene seguridad resp~cto a que están cubier

tos con una membrana corre~pondienta a la da Noumann en los 

túbulos dontinarios y probablement~ son drganoe sensitivos 

relacionados con el metabolismo del es~alte, Se acepta como 

modificeci6n de los túbuloe dentinarios y us presumible que 
proceden de prolongaciones odontobl6~tica~ que alcanzan el 

epitelio del esmalte antes de la elaboración do loe elamen

tos duros. 

Algunos tóbulos cruzan el límite amelodontinal, comun

mente en forma angulada y se suced~n en el recinto del es -

malle por lo que reciben el nombre de túbulos de esmalte o 

túbulos dentinario9 penetrantes. 

Su largura oe 100 a 120 r , eigue un recorrido tortuo

so y uno dirección oblicua en relaci6n con lo~ prl5ma&, in

clinada a el ápice, 

Las c6spidcs y bordes incisalo~ lionen mnyor cantidac 

do canalículos cuya organizuci6n cu•nta nolamonte con indi

cioo de la vaina de Neurnann, en parLicul~r lo& cenal!culos 

con tórmino cnnar1chado o un hu5o aou1nantino, a poGar de os-

to la generaliaaa comprend~ un extremo afilado y en limita-



dou caaoe su· cebo consista de ramificaciones agudas. 
1\1 parecer los t.<lbuln del asmelte tienen influencia • 

11obu la sensibilichad y nutrición del esmalte. Su origen 

dudoso, pretende ser similar al de los husos adamantinos, 
apoyándose en la preexistencia de fibrillas de Tomes in 
erustadas en el esmalta, entre los amaloblastos, cuando el 

retiro de &stos deduce el dap6si to de 1811 capas iniciales -

del tejido, 
La segunda especulacl6n se ~afiara a la destruccidn 

por reabsorci6n generada por las células reproductoras so -
bre la demarcaci6n superficial de la dentina recién forma -
de, antes de principiar el modelado amelogénico, lo que e -
fectar!a también a las fibrlllas de Tornea y sólo au rema 
nente ileeo serie rodeado por el esmalte, 

Una película delicada llamada de Nasmyth o cutícula 
del esmalte envuelve la corona del diente re.cién erupciona
da y es concebioa por loa ameloblastos posteriormente o la 

aparición de los prismas como una cepa delgada y continua -
de l mm de espesor. 

Loa caracteres f!sico - qu!micos senalan on ella una -
dureza en proporción mayor al resto del tejido, que facili
ta su ausencia en las zonas de abrasión y la desaparición -
en las c6spidee con anterioridad el brota completo del 

diente, además permite la resistencia e los ~cidos débiles. 
Esta propiedad se abate por la fragilidad ante loa á -

cidos de potencia limitada y a su aniquilamiento por un 

prolongado estadio en soluciones débiles. 

la menbrane es asimismo pormueble, los colorentes la -
penetren facilmente, 

Una vez emergido el diente la fricción moaticntoria, -
cepillado o cualquier otro influjo mec6nico, disponen ul 

desgaste da la cutícula ae Nesmyth en corto tiempo, prln 

cipalmente en loa bordes incisales, superriciea ocluaalen -
y zonas de contacto¡ aate suceso aunado e su pormeebilidcd 
impide que se le atribuya funci6n opoaitnra anta la c~rloG, 

o pYsar da su fir~e?e ante los leidos y unzimns protoolíti-



cea. Su danporici6n debide. al desgeatlff funclon•l pu•d• au

torizar lo persistencia de residuos ~in 'r•H· proxhalaa y -

aurcoa gingi11ales que protegidos en for•a natural llegan a 

conaervaraa intactos durante toda la vida. 
Es factible que lé membrana sea ree11plazada por una 

cutfcula or96nice perpetrada mediante precipitación de gli

copratefnas ealivele&. 
El conjunto membrana de Naemyth manifiesta trae forma

ciones discordantes en aspecto y origen, producidas en dia

tintaa lfipocaa. 
La cepa profunde, cut!cule primaria o enhista. es ad -

mitide como percialmente calcificada y ea el último rendi -

miento de secreción amelobl&s~ica. Aislada, au cara interna 
ofrece una disposici6n en panal con depresiones ~ue deli 
neen al espacio donde se introduce la extremidad periférico 
de los pr is~ias y que así 11>isJ110 le sirve de sol:ltén. 

Generalmente lisa, la cara externa expone en variae 
ocasiones la configuración de la intetna, pero las huellas 

menos marcadas y numerosas, representan la figura da lae 
células de le segunda capa. 

Qu!micamente la capa profunde ae comporta como elbdai
na y oi bien, comunmente es bas6fila, también se considera 

histi69ena por ser forjada gracias a la elaboración o 

transform;;eidn celular. Su anchura es de 1 o 2 r . 
La c;;po media, cutícula secundaria o celular, se cons

t.i tuye de ·~ne o vnrias hileras do cálulao corneificadas o -

queratinizndas muertas y apabullados contra la cutícula 
primaria. 

El número do hileras es inoatoblo y su espesor prome -
dio ae 9 e lD r puede virar con alguna frecuencia hasta 

12(' a lSO t" lo quo deriva une. cifra mayor de hilaras, 10 a 
12¡ eata anchura ea habitual sobre todo an ol fondo do loa 
!urcoa intercusp!doos libres de trauroa funcional. 

Po~iblamente su porción cervical, poco nota ae conti -
núe r:on ol epitelio gingival y la importr111cia que "'visto " 
n usta purnuvornncia radico en lo contribución cuticular 



para la il'laercidn gingival, es por esto que u cree f'acti -
ble su procedencia gingival unificada, con ele111entos del ór

gano ,del esmalte. 
L~ capa externa, cut!cula terciaria o ex6gena, es des

crita como película bacteriana o de precipitaci6n ordenada 
por condensación de mucina salival, que co111prande gldbulos 

rojos y blancos degenerados, c4lulas de11camada11 do la muco
sa bucal y colonia& de microorganisr.oa hebitantaa comunes -

de la cavidad bui;al, juntos suministran una masa de apa 

riencia blanquecin~. 
Csta cutícula permanece por tiempo indefinido despu4s 

de la erupci6n, su preseni;ia casi consta~to, demuestra su -

gánesis ex6gene oediante procesos físicos do sedimentación 
y precipitaci6n de lOG integrantes do la salive, puee pue -

de descubrirse recubriendo obturaciones artiricialos. 
Sin perder bajo ninguna circunstancia la or9eni~eci6n 

de lu~er, la corona tiene opción para cubrirse excluaive 
mente por la primera o tercera cape y no hoy toatimonio al

guno en que la capa secundaria est~ al doecubiurto. 
Es posible la manifestación de las tren formaciones en 

la cutícula, oiendo ~ás frecuente le recurrencio do dos y -

de mayor factibilidad le de una; del ~ismo modo, al esmalto 

puede hallarse desnudo, 
Por Último, se apruebe como función de la membrana do 

Nasmyth, dadas las condiciones y peculieridedoe, le de pro

teger al oo~3lte de ~urcos, fisuras ~ fosas profundes, 
El límite nrnelodontinario es la l!noe do ongrenaje 

existente entre la d~ntina y el esmelte do carácter y linde 

definido, La unidn muestra en la dcntine un gr~n n~mero de 

fositas con profundicad voluble; las poquonao ~en pooible -
transición e la extensi6n lisa y e las mayoreo que olcanzan 

una medida de 150 a 200 1'I , r:stán pre&entoo ordinariamente 

on las caruu laterales cerca del cuello y uon al sitio de -

alborgua u las proyecciones rr:dondeudas dol oomaltu que so 
<1tlnptan a ello:i. 

La rQloci6n conceptuado do esto manero, como l!noo 



futonoada, 111,anifiuta siempre planos perpendicularee a las 
fverzu de compresión masticatoria, ademb de fijar e.abal "' 
mente el ceaquete del asmelté sobre al, c1.1arpo dentinerio. 

Ea aceptado un segundo tipo de enlace liso que no tie• 

ne lee po11ibilidadea del anterior. 
tl limite imita al dibujo particular. de le anatomh 

coronaria de cada diente en caras proximalaa. A excepción -
de las cares labiales de incisivos y caninos, al nexo tiene 
configuraci6n de S it&lica y su concavidad se orienta hacia 

el esmalte, mientras la convexidad a la dentina. 
Sin genoralizsr, ae acoje le existencia de una membra

na concerniente al vínculo, o bien, a ·cualquiera de loa te· 
jidos limítrofes, que surgida de la porción m&s profunda se 

ubica en las inmediaciones tisulares y oo compone de pris -
mas indiferenciados y substancia interpriamética, 

La causa del festoneado es hipotétiee, adopto las for

mas expuestas por los túbulos, es decir, do roabsorci6n y -

presxistencia de las concavioedes en el linde entre la pa -

pila dental y el 6rgano del esmalte entes de la elaboración 
dentinaria¡ est& último está refutada por le mayor anchura 
de las fosi\ee en cor~espondencia con lea c6lulaa formado -

ras y por la regularidad del conf !n inicial. 
Ha sido reconocido el hecho que indica eleYaci6n en el 

grado de dureza del eomalte senil, circunstancia causada 
creiblemente por le precipitaci6n de sales inorg&nicas que 

involucra el incremento cálcico y la consecuente modifica -

ci6n estructural de entidades con contenido modesto de di -
cho material en dientes núbiles; es tome de discusión su 
procedoncia dentinaria o salival y el hecho de que le cris

telizeción se debe a procesos moteb6licos o fioicoqu!micos. 

Se acredite aeimismo una impermenbilidnd progresiva de 
mecanismo deeconocido, más se admito quo nu fundumonto es -

la obturaci6n de los espocios intorcristolinoo por el eu 
monto inorg6nico unido a la queratinizución de la subston -

cie orgánica ~n vainas, penachos y laminilla~. 

Desaparecen par completo las bond~~ du HuntQr. 



Dentina 
·la dentina 0 de origen meoodh-ml.co, 118 el tejido conec

tivo aveoculer que constituye el volumen principal del 
diente, Ea un substrato vivo y mineralizado integrado por • 
cálulas especializadas u odontoblastos y por substancia in

terceluler. 
Al distribuirse a lo largo de la extensión dental, 

queda establecida en la porción coronel cubierta por el ea
mel te y en la radicular revestida mediante el cemento. 

Limitada en esta forma, la dentina reproduce el dise~o 
interno del esmalte y el cemento, además de presentar en su 
aeno une cavidad habitada por le pulpa, tejido al que pro -

tege. 
El progreso de la edad estimula el crecimiento de la -

dentina y a la par, la disminución paulatina de la veloci -

dad incremental¡ en el beb6 su desarrollo os rápido hasta -
que el diente ee reune con su entagoniata donornin6ndose a -
este dentina como primitiva o pri"-arie, a pertir de este 

momento los elementos depositados lentamente restarán espa
cie a la pulpa y se conocerán bajo la denominación de den -
tina adventicia o secvndaria, originado gracias el estímulo 

externo y con menor !ndice de dureza. 

Le anchura en la dentina es regular, de acuerdo a las 
diferentes zonas y ededos, fluct6a entre l.5 a 3 mm; au ma

yor amplitud le ofrece por supuesto en los dientes m6s ve -
luminoeos, caninos y molares, y en loa cúspides o bordes 

inciaivos coincidiendo con lo ocurrido en el esmalte. 
El color dentinario es en común omarillo claro y en 

ciertas ocasiones grisáceo¡ es mcno6 brillante y traslúcido 
que el ei;mál tico, signos que le dan op ne !.dad y que le son -

administrados por los canaliculo~ duntlnarios y espacios de 
Czormak, ~r6digoo en materia orginicn, lo que uniforma e la 

ontructura. Esta característico facilito asimismo la im 
prugnación de colorantez. 

La dentina tiene un peso específico do 2.10 y dureza -

i11forior a le del esmalte, raBgo dobldo croiblemento al 



eontenido y diaposición de fibres col6genaa que le permiten 

disponer de elasticidad, es decii-, poaaa aptitud pera su 
f:dr tiefox-rnaciones, contracciones y diletacione• ligerau 

que le facilitan la adaptación e les obturecionee artifi 

ciales, 
De acuerdo e su compoaici6n qu!mica y e su peso totel, 

le dentina contiene mayor proporción de substancia org&nica 

y agua en relación con el eernalte por la congregaci6n de 

estos elementos en los canal!culos. Los pro~edios 70% de 

subatancia inorgánica, 18% de substrato orgánico y 12% de • 

ague, ver!an al transcurrir el tiempo por le continua mine

ralizeci6n de la dentina. 
La porci6n inorgánica, al igual que en loa demás teji

dos mineralizados, es reGultado del singular procedimiento 

utilizado por el soma para endurecer por modio de precipi -

tado inorgánico, aunque con leves discrepancias. 
Esencialmente estribe en cristales de hidroxiapetita, 

con longitud de C.04 a o.ir y espesor de 3 o 5 nm, que 

los hace más pequeños que los cristales del esmalto y que -

ün ciertas ocasiones se formen de varios miles de foefetoa 

cálcicos emorfon, independiliol\tea de loa que participan en -

la entidad general y que coco places ee muestren con deme -

ala en el tejido nuevo, para permitir la diaminuci6n en le 

madurez y cortedad en le vejez. 

Como lo ocurrido en el eomelte, la hidroxiepetita pue

do tranGformerso on fluorapatita de Menor eolubilidad, por 

otra parte, so he encontrado una l!nee de hipocelcificeci6n 

en le estructura despuás de ser inoculado flúor. 

Se localiz~n tambián dentro de su or~anizoci6n, carbo

nato, fosf¿to cálcico, sulfato, oodio y como trozos, plata, 

estroncio, berio, crome, estano, manganeso, titanio, n! 

qucl, ven~dio, aluminio, 5ilicio y cobre. (n cantidades ma

yoro~ que leo recurrentes en el eGmaltc, mogneaio y flúor; 

el plomo y zinc aventajan cuelquior concentrnci6n en el or

gun i~mo 'J por último, se hella con n1eno~ cantidud c,ue ésto!> 

al hierro. 



La dentina ofrece al viandante inorg6nico une tre~c 
fibrilar acompai\ada de cuerpo11 ce.lulnes con p:tolongacio 
nea, ambo e san los factores responeebles .da eu condici6n e
lástica y de le habilidad biol6gica de raacc16n. 

fundamentalmente la substancie orgánica consta de fi -

bres y f ibrilles cal ágenas en un 93~ y substancia. fundamen
tal de mucopolisac~ridcs, fracciones de lípidos, polisacá -

ridos, compuestos proteínicos, oseoprote!na, lecit1na y 
glic6gena,·cada uno represente aproximadamente el 0.2% y 

finalmente el ácido c!trico el 1%. 
La integridad de colecciones heterog&nea.s establece a 

la dentina y lo confiere una copiosa y uniforme matriz cel
cificeda o substencie fundamental, perforada por un numero
so sistema de cenelículoa o túbulos dentinarios que ordena
d.os regularmente se dirige!\ a partir de le pulpa hacia les 

cercen!as de la linea amelodentinaria, prestando alojamien
to a las fibrillas de Tomea, prolongaciones celulares mana

das de los odontoblastos que se colocan como capa eobre la 
superficie pulpar de la dentina una vez que han dooplazado 

sus proyecciones, 
El número cenalicular os inconstante, superior cuanti

tativamente en la periferia donde provee ramificaciones di
cotdmicas, en relación con el érea pulpar, pero si ae toma 

en cuanta el recinto moyor en la primera, le cifra de túbu
loa por unidod de superficie dentinaria es més alta en loo 
proximidades de la pulpa. 

El sector periférico o dentina cortical, capa delgeda 
de tejido dentinario con proporción superior do matriz c~l
cificeda, muestra 15 000 túbulos por mm 2 separados y con 

l J" do ancho, a diferencia de lo dentina circumpulpar qua -
representa la masa mayor del conjunto, donde los túbulos 
75 oor por mm~ se disponen íntimamente y presentan un gro -

~ar de 2 a :l f", Hay más túbulos por unidad do superficie 

on la corona qua en la zona radicular, 

En los dionteQ j6vcne~ lo5 túbulos tienen ur Jl&motro 

in~stable do ~ O 5 r1n puü5tO QUO 09ta ditt1~nsiÓn ~~ 3Uj~lh -



ui ultimo inatene,ia a .la reciprod.dad que guarda con. la 
eorriouci6n detntinal y 18 edad dent.al que los adelgaza. No 
aon .cilindrico!i sino i:dnicos, con le b11se hacia la pulpa l/ 

el v'rtice a al limite amelodentinal • 
. La trayecto4ia tubular ea perpendicular a las auperfi• 

cies dentinales interna& y externa. Los cortes horizontallile 
descubren a los tdbuloa dispuestos radialmente, formando 
&ngulo recto con la demarcación ~im!trofe pulpar, punto de 
partida y con la línea dentinoeamáltiea, lugar donde con 
cluyen; los cortes verticalaa los exponen horiionteleo en • 
la región radicular y en la corona radiales. 

El recorrido del túbulo no ea directo, deecribe curva• 

turas diversas que le brinden un t6:rmino definido, 
Primarias, preoenton doble convexidad en la parte co -

ronal, la interna orientada a le raíz y la externa a el 
borde incisivo o cusp!deo, (n l.a zona :radicular a61o una 

curvo dirige au convexidad hacia el 6pice. 
Generalmente les curves primarias aon amplias y con 

leve pronunciamiento. 
Secundarias, aon curves incluidas en loa primarias pe

ro mucho m&a pequenas y su largor tiene une rute ainuaoi 

del. 
Es usual que loe túbuloe dentinerios proyecten remiti~ 

ceciones diversas, Son deeignodas ramificaciones dicot6mi -
cae, aquellas que so deeparreman como ángulos obtusos por -
les proximidades del limito emelod~ntina<io y de las cuales 
el cenellculo ofreco únicamente dos. 

Cruzando con sus análogos de los túbulos inmodiatoa, -
repiten ls subdivisión y le mayoría de es\as derivacionus -
se extienden con su cabo cio90, honta el esmalte donde re -
ciben el nombre de túbulos dentinarios penetrantes, loe me
nos se continuan con aus vecinas. 

Cede túbulo proporciono de 10 e 15 terminaciones con -
un diámetro aproximado de un micrón. 

Loe túbuloa de la dentina radicular no confiaron 9ron 
número de irradiaciones y lo colección que poseen ne inicie 



en los elrededor_es de .le pulpa, trezendo ángulos iectÓ$ ':/ ~ . 

encaminéndoae e el U.mi.te celllentodentinario pere: finalizu 
. le 9enerelidad e~bra. la zona granular de Tomes o en sue in
modiaciones, _:mientrae que la minor!a traspone el c:e111ento Y 
ee anastomosa con los canaliculoe de lo~ cementocitos. 

De cantidad exuberante, les ramificaciones tubulares -
se~aledae como colaterales, parten de un canal!culo en for
ma radial y con cifra de 4 a S pare dibujar un 6ngulo recto 
que a6lo permite cierta inclinaci6n hacia la zona perif~ri

ce. Las ramificacionea colaterales terminan anastomosándose 
con su homólog~ en un túbulo continuo, o bien, libres con -
extremidcd ciega y son ramas de extre~a delgadez, 

Apartando a le cape odontobl&stice de la dentina rnine
ralizade1 existe un manto de matriz no calcificada de 10 a 
20 rm de espe5or, denominado predentine o zona dentinoide, 

a le que lle~an fibras nerviosas desprendidos oel plexo de 
Reschkow que al arribar a la cape subodontobl6~tica pierden 

au vaina de ~ielina y se deslizan por entra lee c'lulas 
productores pare reunirse en una sutil red supraodontoblás
tic~. La c~istenela predentinel por el lento ~ ininterrum -
pido depóaito, persiste a partir de le dontinog6neais du 

rente toda le vide dental. 
Loa odontobles.toa se integran por elementos protoplib

micoa normales e instalados en la profundidad dentinel, so
bre el cuerpo de lo pulpa, sun1inistran prolongeciones cito
ploorn!tices que ae extienden en el recinto dentinario ins -
critoa en los túbulos, 

fibrillas de Tomes, es la dosi9naci6n de estbs dilata
ciones gruesas carca dol soma celular, que· experimontan o -
dolga~amiento el elej3r~e para alcanzar la superficie ex 
terne de la dentina. 

Simplemente adosadas a loa túbuloo divergen como ra 
mae L~rminal~s en lo proximidad de su limite, sobru lD ln -

mcuioción de la~ un1on"!l amelooentin11rlo 'J cen-entollontl11nl, 
eo~rn6n a lo largo de •u deGploz~miento o~anon ramific~clo -
ne~ ~ccundarias dolgadam qua ocasionan ou adhesión al L6~u-



lo en el sitio tia la disociación y accad1n solidaridad d11 -

vatio! de sus a;iembro11, con los canel!culoa dantinarios pe~ 
r\etrantes. 

l&D ramificaéiones fibrilares sen finas y más numero -
au en la porcJ.6n ndiculer. Su oriente.ci6n ea deaotdeneda 
en la ione cortical, mientras que se disttibuyen paralelas 
e le superficie externe e interne de le dantine en el área 
circumpulpar. 

El agente causr.l de les proyecciones y su enestomoais 
son lst divisiones y fusiones de las prolongaciones celula
res ru;istradas en le amelo9,nesis. 

La comunidad dentineria revela diversos matices, cada 
uno con atributos particulares que le dan hatarogeneidad al 
conjunto. 

la dentina paritubular, abraza totalmente·a1 túbulo 
como una .extenei6n anular transparente altamente calcifica
ºª y de matriz orgén1ca eacasa con fibras colé9anas que se 
mezclen a las fibras de le motriz intertubular. le euuencia 

peritubular se evidencia en el sitio dent1nal inmediato a -

La dentina intertubular,.por eu parto, instelode ontre 
loe túbulos en la periferia de la dentina peritubular, in -
tegre el volumen más significativo de le estructure. 

h pesar de estar bien mineralizada envuelve una rice -
matriz orgánica que constituye más del meaio de eu corpu 
lencia y comprende una considerable cifra oE fibras coláge
nas· con ci:iposición coinpacta, nexedea en haces ei:¡viéist.an -

tes a la suporficie dentinaria y ángulon rocton u oblicuos 
e los túbulos, ~urante su andar ce C.05 e C.2 r so entre 
cruzan ceftidaa por una substancie funoamcntnl amorfa y co~6 

elementos col6g~nos presentan estriecionon un lapnos de 
640 ~º. La rouni6n de la aubstancio orgánica intortubular -
~ lno prolongncionus odontobl,stican inntituyon le canta~ -
turL tl"ndo de lo dentina. 

Entro la d~nt1"a ~~rit1Jbular e intcrtubulnr e~¡rte un 

linor1 b;,siante nft;.do. 



Sobre "t.odo Ein di!lntes jóvenes el túbulo· dentinal se 

helle tiipizado eo su interior por la veinei da Neumaiin que ~ 

ai bhn u independiente de l~ matriz calcificada tubular,· 
eu relación con ella es profunde pues es en realidad una 
frscci6n de la propia matriz sólo que con menor proporcidn 
de precipitado cálcico lo que reditóa mayor aolidez ante á
cidos y elcelis. 

Le fibrilla de Tomes está desunida del t6bulo dentinal 
por 111 tu cho periodontoblástico, propuesto como vh de nu
trición y cc~o testigo presencial de intercambios tisulares 
por la tanto, sus componentes principales son líquidos ti • 

sulares y al9unes fibras colágenas. 
Oespu4a de registrar los integrantes fundamentales del 

tejido dcntinario, es claro que la materia orgánica se dis• 
tribuye eaencialmonte en la dentina intertubular y con can
tidad modeeta en la dentina peritubuler y Qapacio periodon• 
toblht1eo. 

El oubstrato orgánico agrupa una trama fibrilar y un~ 

eubstanc 1 a fundamental cementente, ésta 61 tima homogenea y 
alcalina, tiene consistencia cartila~inoe: y ;ncubre la co
locci6n d~ fibras colágenas. Su origen es deducible de la -
actividad odontobl&atica. 

Posteriormente al arribo fibrilar y cernentante, en 
virtud que la dentina es un tejido conjuntivo mineralizado, 
precipiten en ella sales de calcio,. cuyo efecto primero es 
resentido por la substancie fundamental y máo teróe sobre • 
ls entidad fibrilar. 

Los cristales se colocan paralelos, circundando o los 
fibrillos y como éstas fabrican uno malla lo distribución ~ 

cristalino se hace complicada. Les prolongaclonea de Tomos 
son reap~tadas y únicamente permiten un enongostamiento 
tardío por el depósito incesante de soles. 

El campo espoc!fico de la dentine inturtubular muestra 
al ingreao regularizado con excepci6n de la damarcacién co
lindante a la pulpo donde es menor. Lo dentina perltubular 

~o •ncu~nLre pr6ólga y an•logament~ minernlizada, su vnraa-



65 

tilidad deduce del crecimiento cronol6gico que teatif ica la 

cont~nua aposición• obturadora factible de los túbulos. 
La disposición general de salea minerales es inferior 

en el trecho próxill\D a la pulpa-de loe dientes reci'n ger -
minados y en el tejido cortical de reveetimienta o manto 

dentinario, 
En las líneas de incremento da Owen el orden mineral -

es inestable, mienti:as que ni aún en la cepa granular de 

Tomes len; espacia• intarglobulares de Cz1a11ak fllUesti-an de -
pódta cálcico, 

Al igual que en el eemal te las modificaciones disposi
tivas y proporcional&~ de los intagtanteo dentinorios, es -

timulan fenómenos estructurales. 
Las línea~ incrementales o de contorno de Gwen son re-

~c!procas a lae líneas de Retzius en el esmalt~ y del mismo 

moco, representan un lapso transitorio durante el cual, el 
tejido dentinario sufre merma en su contribuyente cfilcico -
por detención o disrninuci6n funcional. 

Cada línea constituye el vestigio genético du un tros
torno que separa cepas tisulares de aposici6n poulntine e • 

indice el modelo do progreeo dentinal; asimismo sonela el -
monto diario de incremento 4 a 8 r en la corone y su dismi

nución ante el avance de la formación en la ra!z. 

El factor orgánico y los fibrillas de Tomes son tole -

radas •rn todo momento por lo escasn<t, que únicamente inter

" iene un ul ingreoo mineral de la matriz en grado variable. 

Su relaci6n con las estrías de íletzlue les hoce coin -
cidir en inestabilidad numérico y de dintnnciamiunto, 

El diseño es el de uno linea con delimitación clara 

una cinta de lím:i..ten poco nítidos o bian do franjttG anchoo 

e informes que al ner producto de alturación en lo e3truc -
tura ordinaria sunle ~roocntar espacian interglobulnrua do 

Ctormuk .. 

El corte an trb~O longitudinal du loa llnea1 oc a~~" -
i1dviurte ~u inicio coronal on la urtidn ~m•iloaen~~r·arin, dn 

dhi ~e 01ri~•!n en formo oLlicua hacia ul ujc dental parb 



contei:. \.'ara e f1.nelfl'tÍnte con la. Hnea del lado opuesto. 
En .ló.> rah por el contrario no logren el vinculo pues

ta que les entidedn hipocelci ficadas terminan dispers~ndo

se a~ el Aree interne de la dentina, insinuándose e partir 

del linde cementodentine.rio. 
lo e~puesto aunque habitual puede trbnsfigurar en ca -

sos inversos en los que les linees coronarias divergen y 

les radiculares se unen. 
La equidistancia de las líneas de Owen con las super -

fieies inferior y superior de la dentina, se pone de meni -
fiesto en las secciones horizontales dDnde se presentan co

mo plenos en la región coronaria y en le rediculer confec -

clonando troncos cónicos cuya superponlci6n dispone el a 

delgazemiento radicular, tstos plenos y troncos eperton 

bloques oe tejido que se suceden durants lo génesis denti -

naria. 
Por su parte, las líneas do Schreqer son afecto visual 

deducido de un encorvamiento nivelado do los túbulou denti

narios, es decir, son resultado de la ~upernosici6n éo la -
doble curva en S itálica, que provoca la repercución do le 
luz en diversos ~ngulos, facilitando la 1rnpre~i6n do bandas 

longitudinales, Vinculadas a los cambies direccionnles es -

muy probable que las fíbrillas de le matriz intorvongan en 

la iluoi6n, ofreciendo e la dentina diferentes tonalidaoes. 

Por regle general las bendns poco precisas y do mati1 

desigual el recto de la ngrupaci6n, 50n distinguidas sola -

mente en corto~ longitudinales por UQLg~ste, que testifican 

mayor nitidez a mayor brusquedad en la curva. 

Su organización os semejante a la óo las línoas incre

mentales de Owen. 

Como reacci6n o la carencia parcl i>l o total óo celcio 

en lo nutstancie fundamental, los ~spacLon inturglobuleres 

da Czormak establecen en conjunto una frtnja intermitente -

ubicndn paralela y en las inmediec1oneD del límite amulo 

dentlnario, ~l oue nunca alcnnznn, 

Ln auda de 5U preanncie en diantn~ uitoles hace aur 



también se les llame zonae de dentina globular. 

Los especias inter9lobule.re11 son lugarua reaucidoii, 
circunscritoa por segmentos esfdricos que ae muestren e~i -
guos y diseminados, en ocasionee .ausentes en dientes con 
buena minerelizeci6n. ~nteg6nicemente, en dientea de calci
ficación pobre tienen nómero excesivo y ea posible su pro -

lon9~ci6n hasta la reiz. 
Se asevera que las fibrillea de To~es y loe tábulos al 

atravesarlos no sufren ninguna turbación. 
Un corr,plemento posterior de los espacios e11 factible. -

al asegurarse multiplicidad de éstos en loe dientes seni 
les, ~demás su elte perme~Dilidad debida a le hipocalcifi -

ceción, le concede mayor proporción de gr1u10. 

La procedencia de los especias interglobuleres de 

Czermak es comprencible, 3i se tome en cuente que la mine -

ralizacién del tejido se forja en ciertas oca~iones por 
celcoferitos, precipitaciones c~lcices globul~ras reunidas 

en trechos pe~ueños y normalmente fusionadas M&• tarde en -

tre sí mediante cuerpos interesferoides; la orueneci6n de -

embae brinde e le dentina unificación mineral. 

Cuando por cualquier motivo le estructuración es pri -

vade da tales lazos intersticiales, se producen los ospe 

cio~ intcrglobularcs cuyo forma sustraen a le euoencie y 

perDitcn notcr su presencia después de llegado el primer 
casquete, extendiendo su efecto al imitar ol patrón de ere~ 

ci•1eGto auntinario sin perturbar al suhstreto orgánico, 

Un fbctor més de modificacl6n dentlnal, la zona granu

lar de To~os, es reconocida como una cinta delgada dnica 
con anchuro homog6nea de 5P a 6P micronua, contorno irregu

lai y toz de obscuridad informe dcncubiurta nítidamente en 

cort~a longitudinales por desgaste. 

Configura una capa equi~stonte y coJ indcnte e 111 u 

ni6n cer.ientodo:rntinaria, onalogándose por lo tunto, e la 
frnnje de Cz~r~ak por aor tambi~n une reqi&n hipocolclfica

de, ~ero a difcroncia au aquella na compono dg huacoa ocu -
paaoG ~or •atriz org,nicn. Su figure ineatabla os unualmun-



te estrellada, con y dilataciones co -

mo cerdillude 10 a.20 micrones. 

Ubicada en la perif~ria de le 
. . 

corporaci6n dentinaria 

· rediclJlar ctaf.ine un aspecto granuloso y presta h~spedaje 
a la mayor parte de los túbulos que dan la impresiiSn erró -

nea de terminar en las cerdillas. Algunas finalizan sin to

car la zona y cierto número la atraviesa para relacionarse 

con los conductillos del cemento; los túbulos y su conteni

do no asumen ningún cambio, 
La conjetura más acertada sobre el origen de la zone -

granular de Tomes, lo describe como interferencia del dop6-

sito cálcico en la capa superficial de ia dentina, donde 

los odontoblastos han ultimado su diferenciación y son s6lo 

~fectados los extremos de las laminillas, por lo que so 
c:.~ee promueve la aparici6n da la vaina de tlertwing. 

Este concepto es recndzado oor la caruncia granular en 

la corona y es únicamente amparado por la certeza de que el 

folículo con abertura amplia brinda a est~ una calcifica 

ci6n rica en nutrientes, hecho qua tiene divergencin on la 

porción raoicular, 

La zona granular de lomes puede explicarse tambi6n, 

como recinto anastom6tico para las fibras nervioaau preve -

nientes de la pulpa y el periooonto, formando al mismo 

tiempo un luzo n~rvioso y trófico entre el cemento y la 
dentina, 

Asim11mo el vincule que instituyen ambas socicoaccs, -

l!mite camuntoountinnrio, es firme, con abunoantc matriz y 

oa claridad limitada; 6sta última caract~ríotica se cebe a 

~ue la unión se constituye totalmente por tcJiClo de origen 

conjuntivo, por lo que se contin~a hacia 1~5 oos entkdades 

indistintamente y s6lo la discrepancia eutructural entre o

llas or1cntn la locnlizaci6n. 

[l límite duntinopulpar es casi conntttntn, cat3blocu -

ld via tr~~cancante Cla nutric16n centinarta, GOr tal raz6n 

~IJlOO 

\ ' l l 1 --~ 



adventicio es recompensado el exagerarse la convexidad en M 

ias caras laterales; este suceso se perpetra ya en la den -
tina primi tive, Por otro lado el incremento en le.s rdces ·.Y 

, dientes monorredicularee dispone la reducci6n de. la luz 

pulpar. 
Es indudable la existencia de una l!náade contorno 

destacado, a la que se le ha dado el nombre de linee neona
tal entre el tejido dentinario pr~natal, elaborado antes 
del nacimiento y el posnatal, formado despu&s del mismo y -
que concluye relativamente el volumen absoluto de la denti-

na. 
Loa dientes deciduos y los primeros molares permanen -

tes testifican este hecho mediante una mineralizaci6n defi
ciente, en el momento en que el bebá se adapta a una nueva 

situaci6n ambiental y de nutrici6n, haciendo frente e cam -
bies bruscos y perturbaciones metab6licao, 

Le capacidad odontog~nica de producci6n ilimitada en -
el diente vital, se somete al acervo de cargo que puedo 
captar la cámara pulpar, mermando su dimonai6n lenta o in -
cesantemente a la par que disminuye la velocidad deposito -
ria gradualmente, más la modificaci6n tisular y de ingreso 
se hoce aún más intonsa cuando el diente conniguo el con 
tacto con su antagonista, el contenido dontinario e partir 

de eao tronce será irregular en contraste con al material -
aportado con anterioridad a la coalición y tal circunstan -
cia es suKalada como une linea de tono obscuro ubicada en -
tre la auntina primitiva y la adventicia o aocundaria. Esta 

línea es bion definida por al brusco ocodamionto y resta 

numérica quo oooticnen los túbulos. 

La eatructura de la dentina adventicia t1one similitud 

con la primitiva y la diferencia estriba ~olamonto en una -
cifra menor de túbulos y en su recorrido variable, 

Tal vez ol fundamento de este cambio ooa ol amontona -
miento progresivo de lon odontoblasto~ nl mongu~r el fol! -

culo !lU abartura, lo qua ocasionaría ul iminnci6n y adaptil -

ci6n du loa c6lulus restuntos. 



La dontina adventicia se distribuye eobre la plenitud 

dol linde pulpar, en.al interior 6a la dentina primitiva, 

Su u&pesot meyor e~ observa~o en al pieo, tacho y pa -
redes laterales¡ el menor, en los cuernos pulpares y en los 

ángulos que los nexan. 
Como tejido vivo, la dentina es resguardo de interven

ciones fisiológicas y dicha disposici6n se apoya en la or -

ganizaci6n, sensibilidad y reacc~6n o estímulos extrínsecos 

e intrínsecos del tejido, 
La peculiaridad dentinaria de ~lojar únicamente a les 

prolongaciones celulares qua la cruzan y nutren es quizá 

el principio fisiológico por medio del cual la dentina, ú -
nico tejido conjuntivo capaz de tal adaptación permite la -
comunicaci6n con un ámbito s~ptico o un cuerpo extra~o. 

Es evidente por lo tanto, su dopendencia biológica de 

la pulpa y muy probable del cemento con al que guarua rela· 

ci6n. 
Aunque sin confirmar, es factible la asistencia de un 

proceso metab6lico de doble circulación linf6tica, puoa a -

craditar un transporte de acceso y uliminaci6n realitado 
por los productos inmiscuidos en ~l os relativamente fácil, 

Ca aceptada entonces una ruta compaftera de los elemen
too normales, que ultimaría el conjunto funcional y que to

mando la pulpa como epicentro se inlugrar!a do una vía efe
rente o centrífuga, formada por la fibrilla de Tomes e ino

talada entro 6sta la pared del t~Uulo una vía aferente o 
centrípeta¡ ambas recorrerían !ntuyramante al teJido centi

nario, 

Se considera que el sistema intortubular tiene una ra

pidez relativa, Cuando se colocan ar~6nica o colorantes en 
la puriferia dentina!, se opera su difuoi6n hasta la pulpa; 

por el contrario si se impregna la minmn con tinta china o 
ar~irol, Gatos trcsciondon hasta el lindu con el comunto y 

el u:lniol.to en· aproximodarr.ente un mi1HJto .. 

Un dUXiliar on el tra$laao sut)~_•tnnc1 .d, po:-o con 01. 

rocci6n porµcndicular n los túbulo:, tJunt1n:_1rios zen '.~,.;~ rnJ-



merosas y d~licadas ramificaciones coletª~ales. 
Oe la misma manera, la oentina tiene poder de. reacci6n 

es. decir, manifiesta una sensibilidad aguda que presumible

mente sea determinada por estruc~uras aptas en la conduc 

ci6n del estímulo a travós de la corporaci6n. 
~abitualmente se da mayor autoridad a le hip6tesis que 

alude una v!a sensible mixta conformada por dos agrup~cio -

nes. 
La primera está ~onstitulda por fibras nerviosas des -

prendidas de la red supraodontobllstica; por nu forma simi

lar a las neuroepiteliales de los corpósculoa gustativos, -

puede pretenderse una actividad parecida. Son paralelas y -

oblicuas a las fibrillas de Tomes en su trayecto predenti -

nario, pero después se tornan equidistantes r. la superficie 

centinaria. 
La segunda entidad se conforma por las fibrillas do 

Ton:o!!l. 
Hay mucha controversia sobre el hecho de una comunica

cién entre las dos colecciones en el interior del túbulo 

por la irregularidad que exponen en múltiples microfotogra

fías, más se discurre que adheridas las fibras con botones 

a las prolongaciones celulares, siguen un recorrido ztgza -

gueante, emitiendo a le voz pequeñas colaterales que rooean 

sélo en parte a loa prolongaciones. 
Otras opinicnes refier&n que loa filamentos norviosos 

terminan en ul soma odontoblástica o on alqún lugar de su -

proyección, trusmiti~ndose el estímulo da5ae este punto a -

el resto del trayecto y hacia mAs allá de la superficie 

dentinaria. Esta condici6n otorga al odontoblasto un carác

ter seudosonsorial afirmada par su figura, pero despojado -

oe ~l por su proceaencia conjuntiva. 

Es difícil concebir la prosoncia de ploxo5 norviosoo -
incluidoo en la matriz calcificada, referencia de una ace~

ci6n teórica m6u, pu~~to que ~u medio no Go procic10 uara -

:~1r1cLUc1· l<l nu~rici6n y protccc16n nucoaar1a~ e lo~ ~1lin -



Se . acepta en general que loo fanc!culos nerv~osos fi 
nali:tan en· la red s\Jpraodontoblástica al hacerse recurran 

tes. 
La sensibilidad dentinal se.explica asi111ia110, co1110 

respuest~ a cambios en la tensi6n suparf icial deducidoa de 

modificaciones en les prolongaciones de To•eo, que son a su 
vez repercuoi6n de cargue eléctricas externao racibidaa por 

el cuerpo odontobléstico y que trascienden también a las 

terminaciones nerviosas relacionadas con eu corpulencio. 
Al progreso del tiempo la dentina amparo transformo 

cianea diversas con actividades específicas, circunstuncia 

que señala contraste considerable de los dienten senilou 
con los maduros y de ración brote, éstos últilOOs manifies -

tan mayor sensibilidad y permeabilidad, ade•ás de ser z&s -

d{biles y delgados. 
El producto de una trasmutación la dentina tre~lúcida, 

estimada como esclerosis del tejido dentinario, tiene la 

particularidad de autorizar a la precipitación cálcica ol -

arribo sobre las paredes tubulares, asesorando al propio 

tiempo su obtureci6n progresiva parcial o total, con eolre
chamiento de la luz desde el punto •ás retiraao de la pul -

pa; tal situaci6n confiere traslucidez al tejido que rucru

dece ol llegar los 60 o 70 años, cuando el túbulo pierde la 

mitad de su abertura. Al igual que la aposición nor11<ll, en 

la primera fase es rápida decreciendo paulatinamente en los 

lapsoD subsecuentes. 

La dentina opaca ca otro cambio evolutivo donde ol 

precipitado irregular, define la obstrucci6n simultónea e -

inturmitente de varios túbulos. El resultado de esto deter

minante es la olaboraci6n de cordillas braveo que puoaen 
contener grasa, plasma o fibrilles de Tomos y cuyo eopacio 

ocupado por el airo en dientes aislados tiene un tono o~e -

curo, que le cede el t6rmino a este orden tisular. 
Aunque considerada co~o efecto de senilidad, la dcnti· 

no apoca suele prusontarso un la porci6n coronarih Ja dien
to~ moduros, sin lesión alguna¡ al avance do la ud~d oo 



prap~ga naci~ el tercio radicular y en el anciano alcanza 
al tercio medio cervical. Es puee indiscutible, :iu incur 
isi6n progresiva a pertir del extremo coronario. 

Se aprecia en dientes inclu:!dos y su ausencia en dien

~ee despulpados confir111a su procedencia biolcSgics. 
Puede concluir~e que tanto la dentina esclercStica co -

mo la opaca, son sin discusi6n transformaciones protecto 
ras, mecanismos da defensa inte~pretados como una combina -
ci6n en la actividad fieioqu!mica del ingrqao inorgánico 
que rige la accicSn, con proceso~ degenerativos de loo ~iem

bros vivos. 
De igual forma le dentina reparadora es causa da labor 

biológica, de une reaccicSn evidentemente pulpar que forja -
una estructura tisular con cantidad limitada de túbulos, 
cuya marcha irregular reduce la permeabilidad y evita la 

merma del volumen dentinario. Este tipo do dentina gravita 
sobre la superficie de la corpulencia opaca y oeclcr6tica-

cubriándolas, 
Es posible una dentina reparadora máa abundante y per

fecta bajo la potestad eficaz de ost!muloo lentos y prolon

gados. 
Los tres aspectos referidos anteriormente muestran ma

yor dureza que la del tejido común, por la inducción reci -

bida en los odontoblastos y son tambi~n mudacionos patoló -
gicaa, 

Cuando el órgano pulpar retire gran parte del suminis
tro nutricionol, las fihrillas do Tomes oon inposibilitadas 

pare continuar sus funciones metabólicos normalos, suoci 

t&ndose la dogeneraci6n on mutaci6n adipo~a; eato hecho es 
referido como secuel& senil. 

Frecuentemente los cuernos pulparco estrochoo mani 

fiestan otra forma de declinación en la3 prolongacionoo ce

lulares, formada por su aglomeración en o&e espacio rvn 
tringido donde los túbulos guardan materia gruaosa al ser -

ocllados mediante dentina reparadorn en au extrumiUDd pul -

Pill". 
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Como aon trua da auseéptJ.bilidad atenuada, se leo de
. aign• cordonea muertos dent1nerios. 

Ea gan4rico el au111e1lto del espesor denUnerio al paso 
.de le edad, ad camo la dis111inueion de la c1fu tubular que 
adquiere un trayecto aún •ás diverso; los túbulos pierden -
la mitad de su diámetro al aproximarse a loe 60 o 70 ai\os -
por aposicidn de dentina secundaria y asimialllO la •arma da 
sensibilidad equilibrada con la calcificaeidn y taponamien
to tubular por la prec1pitaci6n cálcica le confieren tras -
lucidéz progresiva a la dentina, 

Debido a la ampliaciñn en la perturbación mineral 
existe adicídn de espacios de Czermak, además las lemini 
llaa finales se tornan irregulares y a la par las fibrillas 
de la matriz pierden su organ1zsci6n. 

Tales alteraciones son obvias en el Pi•o de la cámore 
pulpar donde el manto representa al grosor máa pronunciado 
y ea auna a ellos una distribución laminar muy perecida a -
la del tejido cementario. 

este hecho demuestra que la formación de la dentina 
adventicia no es uniforme en todas las regiones y tal di 
vergencia es advertida espacialmente en molares y premola -
res, 



Cemen'ta 

El cemento 0111_ al tojido dentario .minareli:zedo que aco

ge la configuración y emboza a le re!z enat6mica del diente 

guardando alempra relación interna _con 111 dentina radicular 
y exterior con le comunidad periodontel, a la que propor 

cione un medio de fijecidn. 
Se inicia ~n la región cervical con el cuello. donde -

reserva correspondencia diversa con el esmalte, hasta el 

vértice dental, 
En tanto la corona clínica sea la miema qua la anatd -

mica, el cemento no es visible ni sostiene comunicación con 

el medio bucal. 
El aspecto del cemento es rugoso y con mayor opacidad 

que el esmáltico; su-color blanco deslustrado sufre obscu -

recimiento paulatino una vez que el tejido queda expuesto -
al medio bucal, virando al tono amarillento, m!s tarde al -
pardo claro, para finalmente obtener un matiz marrón oscur~ 

Los dientes núbiles registran un oopoaor limitado y u
niforme de BO a 1201" , mismo que al docur:io del tiompo ac
cede engrosamiento mediante el dep6sito diacordanto de nue
vas capas qua afectan en especial, loa zonae apical y de 

bifurcación interradicular, por lo que tal suceso irregula

riza la superficie cementaria. 

La organización comentaria ea muy somojento a la ósea 
compacta, más difiere do áeta e:iencielmente al ser avescu -

ler. 
Su construcción estriba de matriz calcificada rica en 

substancia fundamental, que unido a seles do calcio presta 

alojamiento a corpúsculos celulares a insatci6n a fibras 

col6genes integrantes activos en al mecanismo que au9tenta 
a la articulación alveolodentinaria, 

Químicamente el comento reconoce mayor afinidad con el 

hueso laminar! pero sus componentes minorel1zedoe son los -

propioo do su:i compai\oros aunque con ciort11 di11crepancia en 

le cristalización. 

La aubstencie inorgánica eotá rapraGunteda ~enorico 



mente por calcio. 35% y .fósforo l7%, cuyo enlace en fosfatos 
de calcio confi9ura lá estructura molecular de le hidrode

pati ta, los c1'istale11 como placas tienen un promedio de 

53 nm de largo y 5 nm de ancho, loe de dimensiones menores 

se descubren en la capa máa superficial. 
El flúor 0.015% presenta su concentración más alta en 

los mantos superficiales del tejido, reveléndose adem&a an

hídrido cerbónico, magnesio, sodio, potasio, cloro, azufre, 

cobre, silicio e hierro. 
La substancia orgánica o matriz con promedio de 30% so 

ordena de fibras colágenas perpendicularen e las fibras 

perforantes y substancia fundamental celc1f1cade forjada 

por mucopolisacáridos y proteinas, El 20% restante corres -

pende al contenido de egua, 
A pesar de su densidad de 2.02 e 2.04 y de su mayor 

proporción de substancia orgánica, el cemento monifieata 

permeabilidad inferior a la dentinaria, circunstancia gene

ralmente explicada por la distribución discontinua del 

substrato blando, Habi~ndoee hecho evidentu esta capacidad 

queda patentizada asimismo la rec1proc1ded nutricia entre -

la dentina y el periodonto. 

La secuencia rítmico en la eposici6n comentario conce

de lapsos alternados de inactividad que derivan franjee ti

sulares denominadas líneas de crecimiento con alto conteni

do de substnncia fundamental, mineral y una corta fracci6n 

de col~geno, Adjudicnn al comento estratificación. 

El proceso de oportaci6n involucra de igual manera ~l 

precemento o tejido cementoide como una autil capa que cu -

bre la superficie del cemento para más tardo ceder el pues

to al Ídem sucesor. El precemento eón no he sido minerali -

zaoo y permito advertir cleromento le dc51qualdad y tranui

ci6n que guarda con su predecesor dotado do 3ales cálcicas; 

la resistencia e la resorción ostooclást1c~ supere a la dol 

comento y au linde on el exterior os el mqnto de cemento 

bl1':stori, 

Da acuordo s lo morfología oc ocrodit~n dos tipoc do -



cemento, 
f:l cemento. aceluler es homogéneo y compacto, ordine 

riamente ee extiende a partir oe la un16n cementoesm&ltice 
hasta el v.Srtice, aunque es común que no alcance el tercio 
apical de la raiz y en ocasiones se encuentre vistiendo al 
cemento celular o alternándose con él, Recubro la porción " 
radicular de la dentina y sostiene con elle una línea de 

demarcaci6n nítida. 
A nivel del límite con el esmalte muestra su menor es

pesor de 20 a 50 r . mismo que progrcaa hach el épica don
de es de 120 a 1501" ; lo más usual oc que r.oté cobijado 

por un emplazamiento de precernonto de 3 e 5 r•· 
Las lineas de incremento en el c0mento ocelular tien -

den a estar muy pr6xímas y sdlo admitan mayor amplitud en -
tanto que el grosor sea más intenao. Oentro de su matriz 
orgánica existe un elevado número de fibrao perforantes pa
raleles a·la superficie del cemento y poco viciblcs por la 
óptima calcificación, 

Esta modalidad cemontaria ee aparta do la celular me -
diante lineas de incremento que denoten su ingreco perí6di-

CD, 

Sobre la extensión acelular se confeccione habitual 
mente el cemento celular, que desplegado haota el ápice 
suele comprender todo el ancho de tal región y en ciertas -
ocaoiones irrumpir en ol canal radicular. En el ámbito api
cal el tejido celular os muy basto con 200 rm aproximadas y 

este cúmulo es secuela de su misión promocional para el a -
largamionto de la raíz; cuando queda apresado entro dos ca
pes perif~ricau de tejido acelular, poriod9ntal y dentina -
ria, se exhibe como una gruesa pleca. 

Le cadencia en la aocreci6n dol cemento cnlular poeec 
agilidad, lo que orroce al tejido denoidad munar ~ infiere 
mayor longitud entro las líneas do crocimionta. Sus lamini
llas Ge observan fecilmento, 

Las fihraa porforantoo tienen f igurn hnnta ciurto pun

to circular, oon grueoaB y un oportun1dedoo truncos, oe h~-



llon desunidas por las dasordenadee fibras de la 111etriz y -
eu cifra es exigua. Suelen ser muy palpables debido a la 

menor proporción cáli::ica. 
t:l prec11mento ee algo más e5pec:iado confrontado con el 

ecululer y la franja que lo separe de la dentina no ee a 

precie con claridad. 
La característica primordial del cemento celular ee la 

confluencia dentro de au matri¡ do canaliculos o conducti -

llos calc6foros y lagunas, excavaciones peque~as o cemento

plastos que sirven de residencie a los camentocitos y sus -
prolongaciones. La pared lacunar mineralizada de les lagu -
nas corr.prende mucopolisacáridos ácidos, ontre 6sta y los 

cementocitos es probable descubrir un manto de fibran colá

genas no mineralizadas. 
Organizados en forma distante y caprichosa por todo el 

volumen tisular, loz cemontocitoo asumen hechura ovalada e 

irradian cada uno 10 a 15 prolongacioneu, orientadas usual

m~nte hacia el periodonto. la faz externa do la c~lula que 

abarca el mayor número, guía directamente sus omisiones a 

el periodonto, laa pertenecientes a bordee y e~tromos se 

curvan hasta equidistarse con las externas, miontrau que 

las más en la cara interna despuóo de efectuar un breve 

trayecto interior dibujan un ángulo de 100° quo loa haca 

conducirse o la periferia, al pcriodonto. Unicomente una 

modesta cantidad de irradiaciones internas adopta un roco -

rrido intrínseco para lograr anantomosaroe con lao proyoc -

cienes extornas del cemontoblasto cercano. 

Las prolongacione~ ae acomodan en 103 canal!culos y 

varias de ellas la5 máo profundos se nexan con 103 canal{ -

culos confinantes y su contenido, las fibr1llas de lomea de 

la dentina. Estan dilataciones y sus rnmificacioneo cuando 

so presentan ne e~labonan con eus an,logna inmodietaa y 

alabaran un retículo que las conexiona con ol perindonto y 
la dunlinn, logrando ln comunicnci6n con DU3 fuenloo de nu
tric i6n que favorccu principalmente 16 a~imllnción de las -

caoas pral·undan; las quu no so uincular1 torminan Dn nxtre -



mo ciego efila'<lo en la aubstanci11 fundamental, o bien, las 

más externas de cementocitos marginales puedan unirue con -

les Que t:?menan de la· hilera celular cementoblástica. 
E:l soma del cementocito se ori1:rnta paralelo a la su 

perficie del tejido, ea aplastado con 25 a sor de longitud 

y une anchura circular de 8 e lCl J" , su núcleo es oval y 

menudo, el contorno festoneado sirve de asiento a les bases 
cónicas ensanchadas de las proyecciones, 

Los cementocitos conservan lá vitalidad del cemento 

nutriándolo y disponen de los mismos atributos citol6gicos 

del cementoblasto. 
Sólo en profundidad donde su dieposici6n es radial y -

su actividad muy disminuída, concretiian merma do su cito -

plasma y organoides, además el cuerpo celular se alarga e -

irregularize torn6nd~se fusiforme en algunas ocasionee, 

Se citan como un participante m65 del tejido cementa -

·ria a les lagunas encapsuladas, que al a~r consideradoo co

mo producto de imperfección no es dificil hallarlas en lee 
entidades tisulares gruesas y de menor densidad, 

Es a~everado que las lagunas ce modelan de una reduci

da colección de células conjuntivas que no logran aislaroe 

como cementocitos por la rápida confocci6n tisular y ed 

quieran una apariencia informe y erase que algunas veces i

rradia prolongaciones de recorrido corto. 

Como parte integrante del sost6n ~entel ol cumcnto au

toriza la incorporación de un conjunto fibrilar col,geno 

que rcpn.rnenta la inoorci6n o en tal de las fibras periodon -

talas·, hecha que se verifica gracies a la recopción ince -

sante del tejido con figura de laminillas. 
Reconocidas con el t6rmino de fibras perforantos tia -

nen una larc;ura de 4 " 6f1 y ::;u ouoci.,ción foriu.; hec"s e 

quidistantEs entre sí qua su orientan an sentido nproxima -

demente radial consintiendo cierta oblicuidad a•loopical 

como mudan~o direccionol pare suscilftr ~J enlace con el pa

r iodonto. 

So trasladan entro los cementoblecto9 y su ord~namlan-



to por toda 111 a¡¡ten~ión .radicular es 11illi111uleda poi· los 

sales· mineralu ell g.r;ado varioble pera cada área: solamente 

~e incrusta flu extre1110 en las cepas 11uperficialea y en ca 

sos ·excepcionelea cruzan todo el espesor del cemento. 
Lae laminillas que prensan e les fibras perforantes, -

son capas de tejido calciricado que ingreaan al cemento in

termitentemente, aplicándose e la superficie en e1isp!.'sici6n 

inestable puea se restringen a un sector determinado sin 

seguir jamás la totalidad radicular y talea mantos se cons

tituyen de le uni6n de fibrillas, substancies rígidos cál -

cicas y substancia fundamental uniforme. 

Su groGor y calcificac16n son fluctuantes, dentro de -

su propia estructuraci6n una laminilla señala variabilidad; 
las zonas cementarías más a&trechas contienen laminilla~ 

con un ancho 1níoi1110 de 7 a 15 J" mientres que el supuenta 

mente máximo espesor ce BD a lDC J'I puede nún ser el<cedido. 
La mayor corporación d~l cemente se dobe ~uchas veces, 

no a la cantidad sino a la anchura laminar y loa lugares 

más afectado5 por el dep6sito son el apical y el interradi

cular por ser lu& punte~ d~n~~ la traalaci6n vortical del -

diento motiva mayor holgura en el espacio periodontal, que 

deduce a la par, el ingr~so de nuevas capes comentariae con 

el fin ce recuperar el volumen periodóntico normal y al 

mismo tiempo, asir fibras recienta&. 

Si ol cemento tiene un grosor abundante y oesigual, 

los corp~sculos celulares ~e ordenen perpendiculares a las 

laminillas y existen casos en qun prcunntan vasos sanguí 

neos. 
Otro factor incitante do prDducci6n eo el desplaza 

miento peranne que mantiene el diente ocliva y qua requiere 

del dcalizamianto temporal o parcial dn los fibras de sun -

tentoci6n, in~olucrando a nu vez nuofor~ocione5 sucecivao -

en ul cemente. 
[l fonómono disforN1 en l<rn lomi11l.J lo!> es clásico dlll 

camnnlo ~ucundnrio o funcional y uu conrocción inic•&l oo -

u~pn~ificn modi~nte le u•1~oci6n recibida por el tEJido 



.cuandc el dhnte c:onaigue contoc:tat11e. con 11u antagcnista 
contribuyendo posteriormente a este hecho .el trabajo meeti

cetorio, 
Hay faoea de desc~nso que ostentan un sedimento hom6 -

logo. 
Le eeimetr1e laminar del cemento se conc:eptóa como in

dicio de deficiencia, por lo tanto, el tojido forjado len -

tamente, delgado y deaprovieto de célulae, será regular y -

con m.ayor grado de perfección, 
El límite cementoesm,ltico se ha neceado en relac16n -

con el esmalte, y reapecto al ce~entodontinario ee especi -
fice como firme y lis~ en dientes pormenontes y en cifre 
variable ondulado, en dientes temporarios. 

Le demarcación es definido tembi6n en ciertas oportu -
nidedes mediante un manto de c~lules dioforrnes y grena~c, -

denotadas c~lulea incluidas de tejido conjuntivo. Su ruani -

festación es m6s acertada proporcionalffi~nte en los doü ter

cios apicales de la re!z ~ elaboran una capa continue o in
termitente nombriida ciipe interrr.edi11 del cemento; cer~r.:e 1rn

teramente de rangos psculieres ~~~tredon por sue vecinoB y 

se cree es resultante de le desintegraci6n precoz en le 

vaina epitelial de Hertwing, despu&e que su poblaci6n celu

lar ocasione la diferenciaci6n odontoblástice. 

El aporte sanguíneo del cemento, Be fundamenta en dos 

suminletros provenientes del perlodonto; el primero ea un • 

grupo copilar que circula on el cemento con dirección epi -

cal a la superficie y se contin6u por la corpulencia dcnti
narie haeta arribar en le pulpo, La presencia de estos va -
sos oenguínoos delgados y regulares ea más convincente en -

el recinto apical, donde ocupan frecuentemente las forami -
nas¡ tombi6n os factible deacubrirlo1 algo dispersoa en ol 

tercio medio de la ra!z o en la zona rfo bi furcai:i6n radicu

lar. 

Le segunde sociedad capilar port11nociantc al ccmunto, 

ea conforma por enaao con aua doo coboa orientados hacln el 

perlodonto, son de cifra reducido y advertidas con muyor 



posibilidad en tejido grueso. 

Por lo .. ent1111 deacrito, ae pone de manifiesto la humil-

· dad sanguln~a·d~l cemerito, crelble adem&s, por ser propio -

auna comunidad tisular angosta, con metabolismo .ínfimo 
pera la que es suficiente.un ingreso nutricionel modesto, -

situación igualmente fortalecida por le gran cantidad de 
prolongaciones protoplascr.áticas anaotomosadas y cementoci -
tos cuya red es el vínculo trófico principal del cemento. 

No se ha evidenciado con claridad histológico la recu

rrencia de nervios en el cemento y oa presumible que la 
$Onsibilided apreciable en raíces expuestas, situación que 

abate su total vitalidad, &e origine en la dentina superfi

cial. 
Le actividad primordial del cemento es consúrvar la a

sociación entre el diente y los tejidos circuncantes, por -
lo que opere le adhesión de fibras conjuntivas dul pario 

dento cuyos n~mero, ta~a~o, reemplazo y cambio ao distribu

ción constantes, se suscitan on conformidad con le dinlmica 

dental. 
En dientes activos laa fibras aon en general numerosas 

y bien desarrolladas. 
La auplentaci6n de nueves fibras se cumple cuando las 

precedentes hen relajado o degenerado como consecuencia de 

le peraistente formación de cemento, acto innegable, por la 

presencia de cementoblastos y precomento como entidades 

conservantes do le relaci6n funcional. La aposición no in -

tensific~ le eficacia de la activia~d, ni aumente ol poder. 
de la sujeción fibrilar. 

No eKicte reebsorci6n en el cemento por lo que tiende 

a engrosar continuamente y cuando lae cepas envojocen per -
diendo su vitalidad, s6lo son cubierta~ por una nueva fer -

jedo por ol periodonto y lo~ cerocntoblaotoo, Oe coto cir 

cunstnncic a~ dosprendc el concepto qu~ estima a ln super -

ficio cumentaria como ir~a viua, a lB quo se deotin~ en ux

cluoiva le función oe ligamento. 

Do o~tu modo, las capaa profundaD son aquilatadas co -



ma .. necrdticas, basándoee en 111 observación d• nu••rcaaa l•-

La produccidn ce111entaria as !'lec:esaria para co111penaar .; 
le merma de subatrato den'tal por desgeate ocluaelJ su ere -
cimiento evidene!a asi~iamo, le constante erupci6n vertical 
y migración meeial del diente. 

Por el dep6sito lento y progresivo, el ce~ento senil -
triplica el espesor originel; los ce11entoeito11 profundos a• 
lijados de su ebeateci11iento béeico, loa vaaoa periodonta -
las, degeneran y mueren desocupando les lagunas, ~ientrae -
que loe de la superficie se conservan normeloe. 

Este comportamiento celular descubre el menoscabo vt -
tal en el cemento celular, hecho que ee difícil constatar -
en el e.celular. 

El aumento de le edad testifica de igual manera, abra
s16n coronaria y retracci6n gingival. accionoa que dejan al 
descubierto tramos de cemento totalmente libres o cubiertos 
por la mucosa gingival, persistentes en su pormeabilided y 

que en contacto directo con la cavidad buc~l. necroecn y 

revelan infección en eus capas externas. 



Pulpa 
La pulpa dentaria, consistente da tejida conjuntiva 

laxó,· ee refugl11 eritn los 11uros dgidoa d• ls eavidao 

brindada por .el· tejido dentineriu, del que reproduce la .su
perficie externa y al que proyecta dilataciones en direc 
cidn cuspídea denominadas cuernos pulparee .. visibles gene -
ralmente en dientas j6venea. 

Po?' esta ra2ón es deducible el hacho d• su relación 
cssi exclus.iva con la dentina. sólo exceptuada cuando an 
ciertas ocaai.ones, particular111ente en conducto a de gre.n ca
libro, el cemento invagina algunas lamin~llaa y cubre al 
paqueno fin pulpar en extensión variable, tapizando en el -
interior al tejido dentinario. 

La composición pulpar en promedio es de 25~ de materia 

orgánica y 75% de agua. 
Su ordenamiento adjudica un sector coronal determinado 

como pulpa coronarin, residente en la cámara pulpar y un 
sector radicular que recorre longitudinalmente a la ra!z 
inclu!do en los canales radiculares, conocido con el nombro 

de pulpa radicular. 
En dientes maduros el canal radicular tiene opción pa

re adoptar un sinn~mero de formas dentro de au conaidereble 
estrechez y el conducto principal casi siempre aerá ecompa
nado por conductos accesorios. Además en diontee multirra -
dicularea es posible advertir ramificaciones laterales, 
principalmente sobre o en las inmediaciones del piso en la 
cámara pulper y en loa dientes unirrediculeros se rovelan -
a cualquier distancie de su anda?'. 

La disposici6n arbitraria de los conductos y la conau
cuante escasez tisular de la 2ona, reouelvun la desigual 
estructuro interna do los mismos. 

Exento de la incrustación pulpar en la dentina, el fo
ramen apical elige entro infinidad da temaíloa, figuree y 

locelizeción, lo más común es que su trazo soa circular o -
roer.o. 

Propiamonto en rores oportunidades ul uqujero u9 rec -



to .y regular, por lo que no estrella au .eventual aparición -
en. caras latoralee del v&rtic:e. Sumándose el foramen base, 

. - en al SO e 10,: de los ceso a sedaacubren dos o. más ori fi 

cio!Í accesorios de m:inor tamaño, situados a los ·costados 
del !pice y que son llam~dos foraminae; sa encuentran pre -
cisados claramente y apartados por medio de pueintea de den
tina y cemento o sólo de éste dltimo. 

Las mediciones realizada& en dientes jdvenea que han -
ultimado le formación de !JU ápice·, esteblecen un ancho mé -
Kimo .en dientes anteriores de l.S a 2 mA y de 3 a 5 mm en -
molares y premolares. 

la pulpa considera como une clasificación especial del 
tejido conjuntivo laxo por sus caracter!stice!I singulares, 
ae conforma de substancie fundamental abundante con textura 
gelatinosa, en cu~o seno transiten fibras precolágenea, co~ 
lágenas y elásticas, ástae unificadas con la primara cona -

· tituyen a la substancia intercelular en donde organi~adaa -
confusamente las células pulpares asumen diversidad. La 
disposición de loe elementos pulperos en general es unifor-
me. 

Ocupando lae áreas libres conferidas por los integran
tes pulparea restantes, la subetancia fundamental·preeenta 

una continuidad indiscutible, que de al conjunto el rasgo -
peculiar do conservar la hechura fuere de su morada. 

La substancia fundamental contiene hidratos de carba -
no, complejos qua exponen mayor cantidad en el periodo in -
cromontal del diento, hacho aoociado tal vez al aumenta fi

brilar colágeno, determinado por el progreso de la ounu. 
De igual manera, secuestra uniones de,prote!nas con 

polisac&ridoo, mucopolisacáridoa, ácidos de cifra ele~nde y 

glicoprote!nas. 
Repartidas por todo el espooor pulpar las fibras nrgi

r6f iles o do roticulino se hallen on dientas quu han com 
plotado su progreso y constituyon fibroa colágenas autilos 
cuya argirofilia so debe 3 su adhaaión con un carbohinrnto, 

Estaa fibras engrosan y elevan el ndmero en lo Phrlfo-



ri111 pulpar • uniéndou en heee11 voluminosoe que cruun el 
mento odontobUtic:o · interceluli\rmente y ee fijan div1u:gien-
do en la eubstemc:ia fund111iumtal • 

. Su presencia ea evidente en la dentinogónetis como fi" 
bras de Ven Korff y el transcurso de la edad loa hace dia • . . 
minuir su cifra e irregulari2ar su forma y orden. 

Les fibras da !ndole colágeno intensifican la propor -
ción al avance de la edad, por l~ tanto, au manifestaei6n • 
en dientes con ra!2 reci'n ultimada es ocesionol y aislada. 

La distribucidn col&gena ee longitudinol y de mayor 
cantidad en la reí2 e inconstante en la porcidn coronaria, 
tal sociedad conforma une densa red fibrilar. 

Construyento fesc!culos sinuosos, las fibras precolá • 
genes circulan por l.e subatancie fundamental estructurando 
un retículo compacto con elementos dolgadlsimoa dispueotos 
desordenadamente en las zonas e.ludidas por el resto de la -
comunidad pulpar, los cuales guarden continuidad con la 
trama de fibras argir6filee y sus en&logas do les pcredes -

vasculares y nerviosas. 
Unicemente es posible distinguir fibras elásticas en -

les paredes de los vasos sangu!naos de mtyor calibre. 
Por su parte le congregación celular ofrece a la pulpa 

otro rasgo particular de significado de$Canocido, qua dedu
ce de le organización periférica que muestra. 

Limítrofe a lo prcdentina se expone un monto institui
do Mediante c'lulas especializadas u odontoblnotos al que -
se ligo en el interior une capa do csctccz celular, cepa 
bas~l de Wcil o cope subadontoblAstica, de origen ignorado, 
ausente en la dentinog•nesis y mu~ poco f~ccuonte en dien -
tes jóvenes, pero próspera en dientes adúlton. Por eu défi
cit celular es posible, m~s esporádica, la adicidn do fi 
bras ptecol&genas dentro de su corporoci6n. 

Debido e la innuficlencia do uLumunlos aopcc{flcoo, su 

lindo estl d~sprovisto do nitidez y nu espo3or ancho y vi -
sible on la corona, contrasta con lo angostura y dolimita -
ción imprecloo en lo raíz. Cuando ul plaxo dn Runchkow oo -



diotingue f'adlmenta, indica sc.i lláximo aapusor,Y la capa de 

Wdl delgade:t. . . . •· •. · . . . , . . '. 
Slgua .al m~nto 11ubodontobl6atic~, un radilto prddi.go -

en c1Uulas de l.1'.mites precisos y 'causa da11conc·cida que ee -

sucede en profundidad con el remanente pulpar. 
Los odontobleatoa se apoyan radia1m4nte en la superfi

cie genética de la dentina, como una hilete única y compri
mida de células conjuntivas alargadas y catrechaa con 15 a 
40 t' de longitud, Su figuu. algo i.nconsttinte, •• ll¡:llanada -
y fusiforme en las inmediaciones del !pico, siendo solamen
te uconocidas por sus prolongociones, a,demás forjan una 
dentina bastante asimétrica. 

En la corona son cil!ndricoa con diletacionos relevan
tes, mientras que on la porción central de le raíz son cu -

boitles. 
El núcleo genoricamente oval. dispono mediante au po -

sición instable. la configuración celular fusiforme al si -
tuerse en el centro del soma y piriforme cuando se instala 
en el polo pulpar. Es excepcional su localización en el ex

tremo dentinario. 
Igualmente designada como membrana Oboris, exhibe 

puentes intercelulares que gestionan la comuniceci6n ontre 
las células y su relación con las pulpares. En oposición 
las barra~ terminales como lineae delicadas de condensación 
separen e los cuerpea celulares. 

(n las proximidades apicalce las células productoras -
componen un estrato uniforme al aur laa menas afectadas por 
la aposición continua de dentina, que antnganicomentc de 
sencadena una disposición de franca desigualdad a partir 
del medio cervical radicular haata el coronario, dando el -
efecto se reciente con mayor intensidad. 

La aoecuaci6n celular, mantlane on diversos puntos al 
núcloo e involucre. el t1c.ortemiento y engrosamiento dol m!ln

to, ~ue se torna n~n m61 ondrgico on las cuernos pulparoa, 
cuando a causa do La roducci6n pulpar mayor n~mo~u de cuna

l!culot1 concurren ~ lou 3ítio11 alodaiio::i tlu dichar. ontidaoos. 



Ante el r.:rticimiento del tejido dentinerio, la hilera -
odontoblhtice retrocede bajo un :perfecto ar.den pormitiendo 

dnicamen'l.e le p~rmallench en le estructure tisular de sus -
prolongaciones protoplhmices, inclusos en loe túbuloe den
tinarios, que lee inducen a cruz.,r !ntegremonta ;;l .volumen 

dentinerio. 
Surgidas de le cara dentinaria del odontoblasto, una -

o raramente dos, las proyecciones denominadas fibrillaa de 
Tomes patentizan una forme gruesa, larga y uniforme. 

Por su base emanen prolongaciones protopl6smicas de .
cifra reducida, lo que precisa carencia total on multitud -

de e.Hules. 
Gracias a su largura es fácil distinguirles disponien

do la conexi6n de les c6lules genésicas y au vinculo con 
les vecinas células conjuntivas. 

A pesar de ester ausente en la mayor!a do los casos, -

es posible observar en ceras laterales odontobléstices la -
presencia de infinidad de puentes protopl&ornicos intercelu
lares sutiles y breves, que comunican a dichas células con

tiguas. 
El gánero celular prevaleciente en el tejido pulpar, -

es el de los fibroblastoe, elementos estrellados que dima -

nen prolongaciones y que se encuentren enlozados por modio 
de desmosornes con sus homólogos, constituyendo puentes pro
toplasmáticos que conserven apariencia embrionaria; su nú -
clco amplio es oval, posee cromatina fine y uno o dos nu 
cleolos. 

Su ultraostructura corresponde e le de células en con
tinua síntesis de proteínas, abraza por lo tanto, retículo 
endoplasmático, rnitoconoriae y aparato de Colgi desarrolla
do, 

Los dientes mancebos tienen cuorpo fibroblástico de 
cierto grosor y prolongaciones cortoa¡ un dientes adúltos, 

el núcleo impone estrechez en ou domnrcuci6n y los dilato -
cienos son largas. 

Presentes prlncipalmonto on diento9 n~biles, los hin -



tJ.oci't.go tienen un nó~leo m.enor: que el contenido en loa fi

brobln11tos, ovál ob:scura, con citi:iplaame. g.nnu~asa. Su 111119• 
nÚud. ngular: asúme for111a'a diveri&H, ea\rel.ladas e irregu -
l.nes, derivadas de un dine111it!imo :amibaidea y de .au po11wra 
mudáble. Si bien lo1.1 hhtiocitÓe n eeparé:en por toda l8 
pulpa, son más asiduos en loa Vf/11108. eenguineos grandoe, pe
queños y en capilares a los que son adyacentes y ae e.sacian 
para acor.lpañarlos en toda su trayectorie, 

La importancia histiocitaria estriba un la actividad -
¡;rotec::tora que ne.liza en el. tejida pulpar. (larticularlllente 
durante el proceso inflamatorio, circunstancia deter~inante 
que torna al histiocito redondeado y m6vil• es decir, lo 
trensf orma en rr.acr6fago emigrante he.cia el aitio agredido; 
en la pulpa íntegra ae he.ll.an en estado du reposo. 

las c~lulas maaenquimatosae. indif'luencladas forjan una 

agrupación distinguible de los fibroblaatoa únicamente por 
au situación íntima y circunscrita a los vosea sanguínoaa. 

Contienen proyecciones digitiformes y por su versoti -

lidad son conocidas con al t6rmino de c4lulaa de reserva. 
pues tienen coir.o virtud r.«odif'i.carse si son inducidas aprc. -
piaoaniente de acuerdo a los i:equai.-imientoo tisulares en 

cualquior sitio oel tejido conjuntivo, 
Convertidos en niacrófagoa es factible que posterior 

mente se dirijan al manto odontoblástico y to~en el lugar -
da los integrantes aastru!doo. 

Inmigrados creiblemento de loo vaaoo nonguíneos, los -
linfocitos ptovistos de seudópodos outiloe que les propor -
cionan movilización contribuyen a la defensa del tejido 

pulpar, cuando confluyen a el lugar de la lesión. (l núcleo 
ob~curo linfocitario es tan voluminoso quu ocupa casi por -

comploto el cuBrpo celular. 

So han hallaoo asimismo, pericitoe o cúlulea du Rau9ot 
ci~ondo y adoptanao la ruta capilar, con cuerpos ramifica -
ao~ cuyo citoplasma ligara, captura un n~ctua redondo o de 

ci11rt~ ov~lioad. lo c1ac1ifustoci¿n du loo J1urlcitos ~llora -

la posicl6n ae l~~ cdlulaa meounquimatonatl inaife~enciadao 



qua circulan a 11u alrededor; ae cree qua las ci!lula11 de 

Rouge t aon ·. coinponentelli 111usculares 111Cdlrlcados. 
Pueden de11cutidrae de ig~al foraa,. repartidas Confusa

mente; c6lúlaa plae~ática., granúlocitoá .•~aini5filoa, c~lu
laa pigmentarias, cebadas y corpllsculos adiposos. 

Otro rasgo que diferencia a la pulpa es la carencia de 
dillposici6n laminar y la ausencia de grietea proviatas da. -
linfa o plasma intersticial, en respuesta a su inactividad. 

La irrigaci.Sn pulpar, ininejorable, os suainietrada por 
loa vasos dentarios que se desprenden de 1.es ramas aexila -

res, uno o dos 111m antes de penetrar al o~ificio apical y 

sus accesorios cruzando oblicuamente la iona indiferente de 
Slack, brindando a la vez ramas para el periodonto que en -

tal regi6n ae dispone de manera inconatente. 
A su paso ordinariamente periférico por el conducto 

radicular, las arterias de número limitado, brindan remifi
caciones laterales forjadoras de una beata red capilar que 

puede alargarse hasta el área aobodontobl4stica y odonto 
blAatica e las que rodea y perfora, configurando a la par 

asas capilares. La dispo&ici6n intercelular as notada esen

cialmente en ~poca folicular y núbil. 

En las arterias, la pared vascular ca delgada do es 

tructura simple, organizada de un endotelio y un refuerzo 

precol!geno, además de una modesta cantidad de fibras elás

ticas y múoculoa lisoa villiblea oún en '"ºª capilares más 
finos y con facultad de producir una capo circular caracte
r!stica. Loo vasos arteriales siguen un rumbo recto y se 

presume que sus capilares tienen gran númuro de fonoatocio-

nes. 

Las venas semejan el trayecto arterial, ~6lo que algo 
m&s al centro y su retículo a nivel capilar recoge la san 
gre pera transportarla por el foramen apical fuera dol ca -

nal radicular, hacia 103 vaooe venosos mayores. 
De cifro mayor la3 venas pulpare9 ruvolan en su odif i

cac i6n un undotalio ~ fi~r~n precollguna3, poro u3tah ~~~ -

~rovist~n do f1~ru~ cl~ntic~~ a ulcmonto& mu3culares. !io 



delgadlli o de se11ela~a qur¡ la arterial. no as! su diáme -

tro qu11 puedo ser da 200 .1111.crones; . . 
Oupuf• d1:f1Limerosu •adiutaeionu es dbcuÜble la 

co111pancencF·en la.;pÜlpa .d~ ~structuraa. linf~Ücas·, puas • 
' ·~·sóp,¡>.na :1~ -~i•t.11n·é1~_·d.:una vh. ~11 corrient111 eferente y 

. ortii~ii'nte· .nÚtr 'fíÍta 'I los' ga~glios linf&tlcos. E11tc dnnaje 
aada. en extre1nÓ ·.reducido. por el edguo mat.abolhmo p1.1lpar, 
Üniticádo a la pequel\ez del foramen apical •. 

. Le pulpa dentarh dispone de una inervaci.Sn riqu!sima, 
que ·ia ea administrada por dos. corporaciones nervioeee dis
c Clrdan t.ea. · 

Une de ellas, le inervacidn sen:1it.ive se origine da 
los nervios dentalea superior e inferior respectivamente y 

penetra por el orificio apical s manera de gruesos heces 
quu una vaz. cruzado 'el umbral, se di8ponan an faac:!culas 
colocados alrededor da la arteria a la que enclaustran par
cial o plana11onte. Su mieline e's menuda de 101" eproximada -

· cnante. 
En la cémara pulpar pierdan algunos narvios su mielina 

y la totalidad se subdivide a irradia marchando a le corona 
como facsímil vascular acrecentando al un!sono la arboriza
ci6n fina a medida que ae ecerca a la periferia donde fi 
nelmente las fibras aisladas ramificadas instituyen bajo la 
zona aubodontobl,stica, el plexo de Rsschkow con filamentos 
nerviosos y togulsraa, estrechos y de guarismo abundante. 

Del plexo parten fibras individuales quo desechan su -
vaina de mielina, subdividi~ndose a~n m6s on le zona de 
Wail para elaborar un nuevo plexo que facilita el contacto 
interno do leo fibras desnudes con loa odontoblestoa y sus 
prolongaciones. 

Ea hacedero advertir en dientes multirrodiculoros ol -
plexo exiel, compuosto por el entrocruzomiento de los fns -
c!culoe nerviosos que emergen de coda r11!2. Suele rovolerse 
tamb16n en dientes j6venes e nivel rndiculnr lo ucparoción 
do ciortao ramas de lo reuni6n fibrilar principal quo vun -
a ubicaIGB antro loG calulas gorminetÍVBB do lu dcntin~. 



LeD fibras sensitivas da la pulpa son propias e la vi

da do r"'laci!Sn y cuen:tan exclusivamente clln te:rminaciones ~ 

11bres, cuyo Onico poder concreto es el de captar y condu -
cir el dolor, siéndoles imposible resolver diferencias ente 

los 03t{mulos provenientes generalmente de le dentina. 

La sensibilidad dolorosa en la pulpa no os localizable 
pero se ha descrito corno apagada, puna&til y ou duración 

limitada. 
(l segundo grupo nervioso se constituye do fibras nim

p!ticas motoras, que divergen de las fibras senuitivea 

principalmente al estar privadas de mielina. Son proporcio
nadas por las fibras viscerales motoras. 

Pertenecen al sistema nervioso autónomo y como fibras 
vasomotrices act~an en el control vasomotor del flujo san -

guineo, regulando la luz del vaso por mndio de reflejao. 
Destinadas practicamente a las parodos ve~cularoa, se 

·relacionan con sua fibras musculares mediante extremos afi
lados, botones o formaciones irregulares, 

Independientemente a los elementos vnsoMotricoc, so 

ha mencionado la exi~tancia de term1nacionon slmp&ticas 

tr6ficas, empleadas para el control metnbdlico on dentina y 

pulpa, hallándose adosadas a los odontoblastoo aceptadas 
en las cálules conjuntivas centrales de la pulpo cuando a -
traviesan su membrana, 

El conjunto vasculonervioso en~uelto en un outil teji

do conjuntivo tranpnsa los orificios apicales sin mucho do

sahogo y os común verles organizando uno tríada, formada 
por una arteria, una vena y un nervio, 

Resumidos lan funciones pulpares so manifieutan bioló

gicas, determinadas a preservar la vitalidad dentro de nu -

residencia y la do su vecino inmedicto, el tojido dentina -
rio. 

La actividad más trascendente C3 ln producci6n de dan

tina efectuada por loe odontoblaetoo, 

La pulpa actGa iguulmente co~o provoodor tr6fico du lo 

dentina, por lo que recurro a lno c~lulau y prolongacionos 



odontobláaticaa pera transferirle 1011 substratoa nutritivos 

depositados en el l.!'.quido tiilular. 
Dadas la11 caractarística4 sensitivaa y motoras de las 

fibras pulparca, se concluye que las primaras.transportan -
la sensación dolorosa a ambos tejidos limítrofes, pulpa y -

dentina, mientras que las segundas promuevan los reflejos -
que gobiernan la circulaci6n a.angu!nea. 

Las paredes dentinarias son el abrigo natural del te -
jido pulpar y cualquier agresión a su integridad por facto
res lesivos térmicos, mcc,nicos, qu!micos o bacterianos, 
deciden reacciones eficaces defensivas bajo concepto da 

formación de dentina reparadora o en caaoa severos como 
proceso inflamatorio, 

El paso tardo del envejecimiento, denuncia adicidn de 
fasciculos colágenos gruesos substituto5 de la delicada red 
precolágena; asimismo los fibroblastos acceoen reoucci6n on 
su volumen y cantidad, perdiendo al mismo tiempo uu apa 

riencia embrionaria, 

Finalmente el avance cronol6gico es el factor determi
nante de la merma paulatina en la extensión pulpar ae9uida 

por la muda morfológica derivada del ingreso permennnte do 
tejido dantinario, el cual se realiza con mayor rapidez an 
el piso pulpar, en menor proporción sobre al techo y con 

un progreoo lento en les paredes lateraleo, situac16n que -

involucra la dieminuci6n pulpar más vigorosa en s0ntido o ~ 

clusal. 



Pariocloncio 
Periodóncio H designa a la reunión de diversas anti -

dedu utructuralea que encubren y austent~n 81 diente da -

tro del proceso 11111xila.r. Sus· integrantes pariodonto. ·..,ncle,. 
cemento y hueso alveolar. representen en conjunte un .•aca -
niamo funcional de repercusi6n bucal, sujeto n cambios mor• 

foldgicoa y fisiol6gicoe. 
Le disgregación periodóncica indica le participación -

específica de ceda uno de loa componentes, on general el 
periodonto, cemento y hueso alveolar cumplan el aspecto 
funcional y le encía el de recubrimiento y proteccidn. 

Periodonto 
Periodonto es aquella colección ti5ular facultada para 

revestir e insertar la fracci6n radicular del dionto, con • 
tribuyendo a la aujeci6n de 4sta en el alveolo. 

El tair.bi1fo denominado ligamento periodontal consista • 
de tejido conjuntivo fibroso que circunda y una a la raíz -
con la cavidad ósea condicionada. Oa cierto dinamis~o a la 
articulación alveolod~ntinaria por su índole elástica qua -
se hace acompa~ar por una resistencia capaz de tolerar las 
fuerzas normalcG características de su actividad y que o 
bligan o rnuoar la fotma continuamente al periodonto, con el 
propósito de cubrir las exigencias funcionales. 

El grosor periodontal es el espacio comprendido entre 
el cemento y ol hueso alveolar. Como reoultado de las con-
dicionen de trabajo y áo la edad dental e~ inestable en ca
da individuo y en cada diente, evidenciándo~e megnitudes 
regio~ales distintas. 

Oc ente modo, la nuperficiu a~optada por el diante co
mo punto de aooyo o ojo en la palanca de loB movími1mtoa 
fi~iol6qicoa laturalun conocida como fuLcrum, en habitual -
m€into n"fo angosta con 0.6 mm por su mayor poder ou fijaci6n 
y ne h11lla ublcnda en la proximidad apical dol tercio medio 



de le. rah en los dienteo monorradiculnres y en el tabique 
6eeo intuxredicular de los dientes multirradiculares. El 
eopesor progresa nucia la creáta alveolar donde .. alcanza el 

~alor modio de 0.26 mm y necia el ~pice con 0.20 mm. 
Ofrece alto desarrollo en dientes tendenciosos a car -

gas excesivas de oclusión, en contrae: te, los dientes impac
tados o carentes de antagonista lo rnuostran delgado con fi
bras dispuestas caprichosamente ~orno efecto de insignifi 
cantes demandas laborales. En dientes quo trabajan verti 
colrne~te, la anchura se presenta homog6nua, mientras en los 
dientes que lo nacen horizontalmente, es mayor a nivel de -

la cresta alveolar, ~pice y fulcrum. 
Comunmente el periodonto decrece al prosperar la edad 

asumiendo mayor amplitud en los dientes temporarios que en 

los definitivos. 
Las relaciones periodontalos suministran su figura con 

dos planos principales, uno cdncavo que reproduce la faz 

externa de la ra!z donde el cenento preota total inserci6n 
a la porci6n dentaria periodontal y el plano convexo que 
mira hacia el hueso alveolar con el que guarda v!nculo af!n 

al cementerio. 
En el c6rvico ~u tér~ino obedece el incremento de la -

edad que induce la atrofia normal de la cresta, por esto en 

los dientas j6venes que inician su actividad se despliega -

hasta ol cuello anatdmico del dienta oc decir, a el limite 
amelodcntinario. El paso del tiempo ast6 seílalado por el 
desplazamiento descendente del cuello clínico que permite -
el descubierto de fracciones de cu~onta, Histoldgicamonte -
se aprecia por las 6ltimos fibras que pooeen la doble uni6n 

tisular. 
Da posición inustable y poco neto, el linde cervical -

cambia constantomcnto la dispo~1ci6n fibrilar, por lo tan • 
to, so modifica la corre~ponduncia dirocLa o in5onsiblo quo 

mantiune con ~l tejido conjuntivo do ln anc!a o corion fi -

briler. Adum&o un modesto fasc!~ulo purlodonlal 3e enlaza -

al erxtro"'º delicado do la pulpa a la ,,ltura dol apice. 



El ~uriodonto, tejido perirradicular d~ngo, habita d -
. . . 

nieamentc el trecho alveolar del proco110 m11xilar y armoniza 
con él al germina.r:, evolucionar y cumplir su decadencia. 

tomo estructura conectiva comprende dentro de su orga

ni~aci6n fibras, aubstancia fundamantal Y elo~entos celula
res o fibroblastos de apariencia fuaiforme'y cuyos n~cleos 
ovales se distribuyen por todo el largor en forma eQuidis -
tente durante la producción fibrilar. También descubra oa -

teobleatos, c:ementoblc.stos, o!lt11oclastos, macrófagos o his
tioci tos y c~lulas cebada~ en c3ntidad oscilonte y acción -

deaccnocido. 
LllS fibras se ordenan en haces Que accoden la incur · -

sión dol estroma, al que proveen de espacian reoondos u o -

vale5 por donde transitan va,oa sangu!neoa, linfáticos y 

nervios do los que es portador como 6rgano t1oular conjun -
tivo laxo. Las fibras elásticas han sido 5Ólo observadas en 

·las paredoG zrteriales, la aparonte elasticidad period6nti

ce ªª debu entoncaa a la dirección ondulada do loa fibra3 -
principaloa que se despliagan Oel hueso al comento y conce

den 111ovimi'1ntos leue" ~obre ter.lo ili• el momento do la mesti

caci6n, 
Armando coroo mallas una red, ciertas f ibrns se dinper

sen desordenadamente en tanto qua la meyoria de los haces -
se distribuyen en congruencia y establecen cinco grupos 

funcionalaa que nnociados reciban ol nombre ao fibras prin
cipales o ligamento alvooLodentinorio y comunican el hueso 
alveolar con el dienta. 

~l grupo de la cresta alveolar tiono una orientación -
radial y horizontal alcendonte, encausados lao fibras dol -
bordo de la cresta alveolar a la porción ceruicol dol ce 

monto confi9uran un anillo corto de medio mm, Son más abun

dantes en les cerea libreo, lingual y voctibular, por eotar 
desprovistas de ~ibras dentodentelos. 

Inclu!das·an aste corporación fibrilar por su croci 

miunto ultorior ~uf\que car~nt.ua tlEJ inclu:iién ó~ua, la:i 

fibra~ dentodentalnn o tren~cptaloa pasen de una raíz a la 



vuc ina sobre lit cresta al veolor 11in tocarla y se 111eni f'iaa -

ten '1ni.cementa on las carae proxi111alaa. 
De la misma manera, ea foctib!u que entrevaren hacas -

pariostiodentales conferidos por ·fibraa aupralveolarua que 
aei incrustan tangencialmsnte en el periostio de le vertien

te externa de la cresta, 
El límite cervical creetodental aa bastante claro, de• 

terminado por la última fibra insertada en lo eraste; o 
puestamente el confín relocionedo con el eiguienta grupo 
fibrilar est~ se~alado Bimplemente por un cambio do dirac • 
cidn, una inclinacidn gradual casi imperceptible. 

Los heces crestodentales se ocupen oe resistir las 
funrzas funcionales laterales u horizontale• del diente, 

fijándose en un sitio algo apical en el cemento con 
reepecto a su adhesión en el hueso, lae fibrae·oblicues e -

doptan un andar descendente. 
Es la colección fibrilar más numerosa y extensa, aue -

racimos grueson están desunidos por tabiquea irregulereo 
del estroma, Concede proteccidn el diente, obstaculizando -
lea fuerzas meaticatories más comunes y p~t~ntc~, on espij -
cial lea axiales que lo sumergen en au cavidad 6sea, 

Cubriendo al peque~o extremo da la raíz, al grupo api
cal irradia en todas direccionee, deede la región apical 

del cemento hasta el hueso. Su contenido fibrilar os rodu -
cido, asumo una marcha horizontal qua en les proximid3daa -
Oel ápice ae torna apreciablemente aocondente, e la vez que 

decrece su cantidad en forma considerable, desapareciendo -
por comploto fronte al foramen apical. Este demarcecidn de 

elementos reducidos pero bien delimitado, rucibe ls dosig -
naci6n de zona indiferente de 6leck y disponn dol oatrome -
m&s vasto, atravesado por grandes vnoos sanguíneos y ner 
vios doetinados a le pulpa y el periodanto; tiene conforme
ci6n de tronco truncado, con su baoe representada por el 
f'ondo "l \Jtao le r , 

Grupo horizontal, oa aquel quo forma ángulo recto con 

el ajo longitudinal del diento y sa dooploza dol comtnto el 



huaao alveolar constituyendo los grupoa da transición. El-. 
superior u intucela ontre ha. fibres aacal'ldentea cresto 
dentales y las descendantn oblicúaa; el infarioi: 88Para 
las oblicuas deacendentea da laa·epicalee ascendentes.· 

Las fibras tangenciales poco numerosas y aisladas son 
el grupo que consintiendo desvieci6n variable, ae aparta 

dsl sentido radial a interpola con los hac•a principales. 
Exclu~ivo de los dientes multirradiculares. el grupo -

intarradicular se dirige de la cresta del tabique interra -
dicular a la bifurcaci6n dental. 

finalmente el grupo gingival discurre sus fibras des -
de el cemento hasta el espeaar de la encía libre y adheri -
da, resolviéndose en un retículo de hacee poqueñoa y fi 
bra~ individuales que al finalizar ae incluyen en la comu -
nidad fibrilar de la ene!&. 

Las fibras periodontales ae conforman rle un crecido 
número de elementos colágenos con cuerpo fibroso muy sutil 
de SO a 80 nn diametrales y de longitud iru:laterminada. ta ~ 

da fibra colágena contiene rnolóculae da tropocolágeno, da -
loc:li%aci6n longitudin~l GU& Liyieyugan y entrecruzan P4tu 

naxarse por moléculas inter~olecularea qua aumentan su can
tidad al progreso de la edad fibrilar y quo la dotan a la • 

fibra de resistencia hacia la acción enzimática y el medio 
quo laa circunda. 

Alojada en el periodonto, una cifra oacasa de fibras -
oxitalámicon se mezcla con las fibras colágenas, particu 
larmonte on los sitios qua reciben cargas con frecuencia y 

su contribución as ignoroóe. 

Oe acuerdo a la inserción especifica da las fibras 
prin(",ipaloo en las auperficies mineralizadas durante el 

curno do la producción gonática, el periodonto queda dis 
tribuido en tres zonas bion delimitadas. 

La zona cemontógena permite uno fijación fibrilar re -

gulor, quo adjudica a ol linde comentopcriodóntico la pro -
p1udad do continuidad ontre sus componentoo, laa r.~~ae 

principales periodontaleo y lon fibran porforant~a comentn-



rias. Tol cootdinacidn rige la autoridad que aoumo al pe 
riodonto, eobre 111 fluir lento de le reabsorción y el ere -

'cimiento del cemanto. 
mediante 111 eposic:J,6n tisular continua. lu. fibras di· 

vergiendo en ciertas ocasiones, quedan inclu!doa an h cor
poraci6n cementnria. Puesto que ee necooario permitir el 
deeplezamionto de traslación erupcional del dientt 1 ei lazo 
ae interrumpe momenteneemente. 

tete emplazamiento m1Jest.re r'ibrobloetoe n.iHliricados 
tenuemente en su hechura, pera lograr adecuarse a su nuevo 
cometido. Definidos como cementoblastoe, sa aproximan entra 
s! y adquieren forma poligonal o e1Jboiden, en tente que le 

movilizac16n as &gil, antag6nicamente la acci6n Qeneradora 
limitada descubre cuerpea celulares distanciados y planos, 

Los camentoblastoa aa encuentran saturados de puentea 
citoplásmicos quo los eslabonan entre a! y logran su comu -
nicecidn con loa cemantocit.oa implicados y fibrobln~tos in
mediatos, 

Las c'lulae forjadoras aa localizan oobra al pracemen
to, en el borde da la superficie cementaria, 

El aspecto regular de la zona cemant6gona ao decide 
por el estrecho calibre y escasez de los vasos sanguíneos, 
nervios y tejido laxo del estroma. 

Desemejante a lo ocurrido en el comento, las fibras 

principalea alveolares de la 'º"ª oato69ena aceptan un en -
grosamianto diametral en la rogión cortical, para poste 
riormante prolongarae con las fibran do Sharpey del hueso, 

Derivándose de la irrupcidn que sufro la adherencia 
6sea por la existencia do gran cantidad de entidades anat6• 

micas; las fibrea se despliegan an lngulos ampllom que o 
bran una disposición muy espaciada entra los ontaoblastoa e 
inflinge en general a la zona une eperlancia irregular, 

Los somos celulares de osteoblaaton y oet~oclaotoa son 
fecundos on este lugnr como reaidentas dol tejido ónao com
pacto que cumplo une ranovaci6n tenaz por maóio d~ ronbsor
c16n y nooformocidn • Loa oeteoclaatoo, tembi•n flbro 



blastoa con·ligara transf'ormeci6n, guardan puentes pxoto 
phsmSticoe que verifican la enaetomosiB entro los fibro 
·blaeto~ periodontoles, oateobl.astos y osteocitos, que se O• 
cupan de einteúur el col&geno y la substan.cie fund~mentel 
da le matriz 6eea, quedando los tlltimoe implicedos en el 

tejido recienta. 
Le incluei6n de nueves capee tisulares, ende une con -

une hilera de oeteoblestos, se ecent6a conforme psrsiste el 
hecho y se logre de esta manera 1a sucesiva fijación de las 
fibras periodontelee el hueso. Esta a1tueci6n os equivalen
te a la del cemento. 

Loe ostaocleetoe o mieloplexoe, grandes c4lulae multi
nucleedas, se hallen en el sitio de reebsarci6n y producen 
en el tejido depositado unas excevecionee circulares o la -
gunae de Howehip, gracias a su poder do diooluci6n del 
substrato calcificado. 

El origen osteocl&stico no es conocido, hipoteticamen
te se opina su derivaci6n directa de las c4lulo~ meoonqui 
m6ticas o bien, como resultado de la rua16n do olgunoe fi -
broblaetos, 

Le cortical ósea poaee un contorno interrumpida con 
poroietancia por canelea que le brindan au configuración 
porosa, habitados por grandes vasos sangu!neoe, nervios y -

fibras del poriodonto que se conecten con las fibras de la 
m6dule daee. 

n consecuencia de le eatrochez cement6gun~ y ooteóge -
na, la toreara zona medie o principal integro le porción 
mayor dol poriodonto y os en eoe cnoo, la m&xima expreoi6n 
de las cerecter!5tices periodontoleo deacritee. 

Sdlo falto hacer mención do una oatr~cture oingular, 
el plexo intermedio que divide como lámina longitudinal el 
periodonto e la mitad del trecho dispucoto por las suporfi
cieo lim!trofes, cemento y hueso, a lao que es porololo. El 
plexo hoce perdor la continuidad a lo3 fibraG principales, 
quo divergen do su dirección normal para tronzarno unan con 

otrea. 



La pr1111enc.ia dlll pl11xo iot1u:medio '8 .111odera de acuerdo 
a laproporci6n de mi9tecionea.eruptivey111edal. que aon -
lant.aa en dientea adGltoa pol' lo qua ae deteraina un plexo · 
ausente o paco no tabla. Ea mucho·•'ª frecuente en die.ntea -
jdvanea qua no han completado su erupci6n da 111C1viniuntoa 
r'pidoa y cuando en ciertaa ocasiones la dialocacidn f'ibri• 
lar ea vehemente, el plexo ea bastante n!tido. 

~ete dinamismo precies el incesante reecomodo dol pe -
riodonto, ~fectuado no por la recepci6n de nuevaa fibras 
aino por le formecidn de nuevas cadenas qu!~1cae, pr1au111i -
blemente de mucopolieac4ridoa, entre lea fibras alvoolarea 
y dentarias del plexo intermedio. 

Prdxirnos y parsleloo al cemento, loa reatos epitelia • 
les o parodenterios da malassez son descritos como aocieda
~s de c4lulaa epiteliales con namoro fluctuante, aoparadoa 
entre e! por espacioo discontinuos con fiaonomla amorfa, 
redonda, polifdrica y m&s comunmente alargada • 

. Se revelan con mayor frecuoncie en lea inmediecionoe -
del &pica y en muchas ocasiones en el cuello, cercanoo e la 
adherencia epitelial. también en la bifurcnci6n d• l~~ r~f

cas; en cualquier caso, la distancia qua guarde con laa ' -
reaa es siempre constante. 

En dientos j6venos su manifestacidn es habitual, as( -
como ou conformacidn con apariencia do red cuyas •ellea aon 
cruzadaa por lea fibraa principales. 

El especto aglutinado, os en cambio propio do los 
dientas od~ltoe y seniles, adquirido cuando le obet1neci6n 
degenerativa adelgazo les cuordes de la red hasta promover 
su fregmonteci6n. 

La función de los restos epiteliales de malaonoz es 
ignota, 

El periodonto obstante un riego sangu!neo inmejorable 
de procodancia casi exclusive~ente transalvoolor, duapren -
dido iniciolmunto de las arterias denteri<:111 proveedores 11&a 

t11rde do lea rnmft5 do la arteria alveolar prooentqn en la -

médula ~eoa, &nta~ parten de eh{ dentro do numorc3cc cene -



1u, pe.rti,;úÜtmenta en la pert• .. ~~die del huno alveolar, 

que loG conducen heuta su arribo en la corpulencia porio . 
dÓnt&l. l.es perforaciones o canalea ful tan caei por cio111ple-. 
tO en la zona de la cresta alveo.lar y eon limitados en el -
&rea apical, por tal raz6n el sector medio brinda el aporte 

trascedental. 
Anticipdndoee a la salida vascular del alveolo, se ve

rifica una ramificación qua al abandonar loa canales de 
Volkmann se distribuye en todas direcciones y forja une 
complicada red anaatomoeante con su propio sistema simp4ti• 
co que se dispone en el tejido laxo del eatroma. 

El ordenamiento de los grandes vasos perioddnticos os 
irregular, pero es común verles en el sector modio un reco
rrido axial, vecino a la pared alveolar con excavaciones o
casionales que los alojan; mientras tanto, loa tercios cer
vical y apical los exhiben en la porción media del pario 
donto. De estos vasos sangu!neoe divergen pmquenas arturio
las y v6nulas, las más finaa cervicalee ao unan a sus an& -

logaa gingivales. 
Son abundantes los capilares en el poriodonto, de pre

ferencia inmediatos al nueeo alveolar y algunos de ellos 
sugieren una terminación espacial en glom~rulo al serpen 
tear y dar lugar a varios arcos continuos qua pueden culmi
nar extendidos o formando ovillos. 

El emplazamiento periapicol ea irrigodo pobremente por 
las ramas de la arteria dentaria concedidao antea do su pe
netración al conducto radicular y que optan por colocarse -
cerca do le pared alveolar. 

Ea concluyente le excelente irrigación del periodonto 
provenionto do tres fuenteo, transolvaolar, apical y ging1-
val y tal privilegio le ea designado crei~lemento para quo 
proporcione o los procesos de nooformacidn y remocidn una -
correcta nutrición, 

Lo aportación vonosa es similar·o la orteriel. 
~n lo quo ot~~a a los vasoa linfáticoa ae afirma, quo 

siguon la mismo ruto que los sonqu!nooB y son m's ncódigob, 



gtuuoe y pr6dmo11 an lll demorcaci6n du la pared 6aee a le. 
que tra1;1puen pare. nexarse con loa linf~ticoe maxilares Y -
finalmente. elcanzer loe ganglios linf,ticoe regionalea. 

lo organhaci6n aensi ti va guarda fidelidad a le san 
gu!nee, las fibras nerviosas mielinicas y amiolinicae ob 
serven un origen trensalveoler o apical,. 

Los filetee trenselveolares deriven de las ramas el 
veolares del nervio trig4mino, se proyectan en le mddula 6-
see de los maxilares y una vez fuera de ellos oq acodan en 
!ngulo recto cnn dirocci6n ascendente hacia le unc!o y des
cendente encaminada cpicalmente, pare intercaleroo con la -
inervación local. Lee ramas nerviosas apicales aon colate. -
ralas facilitadas por el paquete veoculonerviooo que surge 
del agujero dentinario a9ignado al foramen apical y toman -
un curso ascendente hacia el c~rvico, 

En general los feaclculos nervioso~ predominantes se -
hallan en posición axial m&s al subdividirse adquieren un -
trayecto irregular y permiten 6nicamente a las ramificecio
nes m~s finas el paso haota la parte contra! del periodon -

to. 
Lee tarmineciones nerviosas adoptan doa formes opcio -

nales, une con eperioncia de bot6n o cabo afilado libru en 
le zona cementeria y le segunda a manera de corpúsculos 
bulbOOOS que DO acomoden en torno 8 las fibras principales, 

Como receptor propioceptivo, al ~iste~a peri6dontico -
tiene facultad tactil para intuir lea presionen y canso 
cuontemento el sentido de la locelizeci6n, cuyo !ndole con
cede el tejido percibir subjetivamante cualquier eat!mulo -

mecánico con claridad de trayectoria, dureci6n y potencia, 
Esta cualidad diopono le roguleci6n ~e lan fuorza3 

mesticetoriee evitando el exceso de tolerancia on la ea 
tructura de sustentación, adom6s le autoriza parn dotoctar 
le aonsaci6n de oocaaos gramos y cuerpos extreñoo do 10 e -

100 rm . 
Una pre9.6n inmadorade sarb el fector deooncodunanta -

de mecenismoo roflojao que influyun Qn al patr6n funcional 



del cpl'.lrato masticatorio como oensaciOn doloroua que oblig1:1 

a sus masculcie e interrumpir momentaneamento eu acción, ea• 
tableciondo asimismo la bpertura mandibular. 

El conjunto vaaculonérvioso se posa en el estroma, te• 
jido intersticial períod6ntico ccnstitu!do por delgados 
cordones conjuntivos de configuraci6n fusiforme provistos -
de arteriolas y filetes nerviooos que ee ~ntrecruzan como -
plexo entre las fibras principales, separándoles en urupoa 

. de 30 a 50 r de di&metro. 
Les cintas organizan una red extendida en la totalidad 

period6ntica, mucho más abundante e irregular en la tona ·• 
indiferente de Black donde las cuerde5 30n gruesas y ecce -
den le p6rdida lenta de su espoGor al obandcnar tal 6rea y 

dirigirse a la cervicol. 
Es requisito indispensable de la ~ctividad dentol. la 

modificaci6n permanente de los tejidos do soetán,.ca~onto, 

hueso y periodonto. 
Para este fin, el poriodonto dioponu principalmente 

del plexo intermedio, única ontidad qug autoriza lon moví -
mientas de crecimiento longitudinal y lugor donde no pueden 
verificar m~ltiples cambios como el alargamiento do las fi
bras para la realizeci6n de las traslacioneo horizontal y -
mesial, la reducci6n fibrilar en dentici6n cruzada con des
gaste de contacto, o bien, el movimiento de las fibras he -
cie izquierda o derecha que impide la rotación dol diente. 

Igualmente el lugar al que se doeplazan las ralees en 
lo masticoci6n, vec!a por un momento suc numerosas vonas 
suprimiendo cualquier preei6n sobre loa elementos colula 
x.c:s. 

Siendo el plexo raorgenizador do las .fibras, o:; ovi 
dente que el ingreso en el cemento y hueso es desi9n01do 
principalmente pare la conserveción do ou vitalidad, 

De igual manera, hay certeza do le función excluoive -
monte tensora de las fibras coléganau principales, puco 
gracias a su'distribuci6n porticulnr en las.~ivor905 zonas 
dontales tienen lo cualidao de rofutor toda presión ujorci-



da sobre el diente, tranerormdndose a la vez on tracci6n 

sobre la pared alveolar y el cemento. 

ri.nelmente .el fulcrum es le estructura que impide las 

presiones axiales y sirve do eje e loa movimientos latora -
les, determinonda por lo tanta, ia ~ayer opasici6n dental -
e las fuerzas axiales y verticales, cediendo a lee latera 

lea. 
La tarea general del periodonto ea constante, provee -

le manutenci6n y adaptacidn a los requbrimientos funcione -

les de loe integrantes de la suotuntaci6n dental. 
Los procesos que hacen factible eetoo hechos, sin a 

factor la actividad en nin96n momento, son le e!ntesia 
resarci6n del colágeno que promueven le reconstruccidn 

brilar. 
El col!genc es sintetizado en loe fibroblastos, osteo

b1astos y cementoblastos por todo el volumen puriodontal, -
particularmente en la superficie dsea donde ol mayor incre

mento de tejido nuevo y la resorci6n remodelnn con pcrsio -

tencia al hueso. Son muchos los sitios de aposici6n tisular 

en la cara distal del diente y tal situación oo recompensa
da por el auge de la resorción en la caro mesial producida 

por ls tendencia dental o desviarse mesialmentu pare resti
tuir ol desgaste por contacto. 

Las nuevas fibras se incorporan dentro do loo preexis

tentes y Gotas unidos entre sí, ordenan nueves sociedades -
fibrilares. 

Las fibras pueden efectuar el anclaje do sus extremos 
por la cnpocidad period6ntica para perpetrar hueso y cemen
to cono complemento do su actividad espac!fice de sost6n. 

De le degradacidn colSgena son rosponoablos los mecr6-

fagcs 1 histiccitos y ostooclastos. 
Por lo expuesto es deducible la vursotilidad funcional 

del poriodonto y su desglosanionto muestra a el acto forma

tivo desompoñsdn por los fibroblnstos, comnntobla~toa y oa

taoblnstoa, n lo ounsitivo y do protacci6n por lo colocciOn 

nerviosa y las fibras¡ le participaci6n anngu{non GD ocuon 
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d" le nutrición y loa fibres periodontalee ee 90111isionan 
par.a la eujeci6n y conservación de ias ralecionea del dien
te con los tegumentoa blendoe y duros que lo circunscriben. 

El resultado m!s frecuente de senilidad period6ntica • 
ao la emigración del epitelio proliferante a lo lEll'gO de la 
extensión cementerie en dirección apical, tal situación co
nocida con el t6rmino de erupci6n pasiva, es consecuencia • 
de le persistente irritacidn mec6nice y bacteriana que a 
fecta a la comunidad suatentative y a6n a la enc!a clínica
mente sane, suscitando la evidente supresión de lee fibras 
tientogingivales y le desviación del vinculo. 



E:nc;!a 

~e enc!a es la eatructura fibromucoeo qu~retinizada 

que se 111entian11 unid11 estrec.hamente ol diente mediente su " 
adhasidn firme e lo pared alveolar y cementarie, reteniendo 
asimismo la alinaeci6n dental para coadyuvar el aparato do 
inserci6n, a le par que protege el proceso el envolver el -
cuello y cobijar e loe arcos dentariou. 

Su e~tenaidn vestibular se enmarco entre la cima o 
margen gingival y el limite mucogingival, linee ondulada 
que le separe de le porci6n móvil de le mucoso alveolar. 

Una linee similar se pone de manifiesto en le cera 
lingual de le mand!bula apartando la enc!a y le mucoso del 
piso de la boca, mientras en la superficie palatina, el 
linde mucogingival no es advertido por lo embigOedeo entre 
la periferia gingival y la mucosa pelatina, 

El tinte de la encía se describe como rosado pálido 
con una generosa diversidad de tonoo, tal vez equilibr~doa 
proporcionalmente a la piel del inoiviouo. Su colorac16n es 
parecida a la notaoe en la mucosa masticatoria del paladar 
duro, pero cotejada con la mucosa do revestimiento resulta 
de mayor claridad. 

El pigmento gingival es euminietredo por los meleno 

blastoe, c'lulas especializadas de procedencia indetermina
da qua pueden sor molenóforos inmigrados del tejido conjun
tivo • interceledoa entre les c6lulas basales, o bien, c6 -
lulas garminntives modificadas, Proaenton largos y delgados 
psaudopodioa que irrumpen en les cepas más internas del oa
treto espinoso. 

Los gr&nulos finos de pigmento melen6nico no hollen en 
los melenoblostos y se difunden principalmonte en al cito -
plasme de les c6lules basales conde son nbunoantns, prope
g&ndose m&n tarde e los miombros do los primero& mnnton del 
~streto espinoso ul mismo tiempo que purmiton su muno~cnbo 
Qrodunl conforme elc~nzen las cepno supbrficielcs, lnb cun
los dinponen do µ1ayor proporción on lo rola negrn co11t:id<r -
rede con ln blanco. 



Le enc!e 'adhe.rente es el 11t1ctor da pigmentación máxi -

mo, El matiz pigmentario es mudi!Íble· deede castaño claro 

hasta negruzco. 
Conocido con el nomb~·e de .carian, el tejido conjuntivo 

de la encia se forme principalmente por une densa colección 

fibrosa cuyos haces col6genoa determinen l~ fijación gingi
vel cuando entretejen sus fibras con li;o periodonteles, pe

riostales del hueso alveolar, de ~a mucosa bucal y del ce -

monto. De este modo, loe haces fibrosos que se deoprenden -

del v~tice de las papilas dérmicas adquieran una disposi 
ci6n ano.lar llamada li~amento circular du Kolliker, inte 

grado por cinco grupos de fibras ordenftdeo funcionalmente, 

las ftbras gingivodentales prendidos en el cemento, ee 
dirigen e le encía donde la mayoría ee inserte en la papilo 

interdental y s6lo unas cuantas en la encía marginal. Son • 

las más numerosas. 
Oe perecida insarci6n gingival a los anteriores, las -

fibras gingivoalveolares se adhieren a la cresta alveolar. 

Carentes de sujeci6n y de escasa cantidad, las fibrac 

circulares continuándose entre s!, elaboran un anillo que -

ci~6 al diente y entrevera con los fil~mentos de los grupos 

restantes, 

En las caros libres, las fibras odontoperi6sticas par

ten del camento y cruzan para contactaroe con el periostio 

de le faz libre en la parad alveolar, 

Sirviendo de enlace, las fibras tronseptales o dento -
gingivoleo corren de un di~nte al adyacente por encime del 

tabique alveolar interdentario, obviemonte en caras pro~i -

males. 

Por entre los fascículos fibrosos, el estroma con au~ 

coroones de tejido la~o porto nervio~, voaos sanguínea~ y -

cúlulas histiociterias. 

(1 tnjido conjuntivo oxpono elomuntos celulares utt los 

cuelo~ ul de ri~mcro relevante es el f!Lroblasto con un De -

ríooo funcional relativemonte lento y cuyo conjunto Sb ra -

cluyo Jntorpolando con los hocou col6gonu~. 



Las células cebeoae co1no un integrante tufo, 11taeoran -
111 histamina, hopnrinn y proteaties conjuntivas; su cifra ee 

elevada y no se conoce le rezón de su pre11oncia en la en 

c!e. 
La densidad fibrilar y le queratina adjudican e la en

c!a su mayor opacidad. 
El epitelio común a las agrupaciones gingivalee, espe

cificado como tipo pavimentoso estratificado, manifiesta su 

groeor máximo en el borde gingival y se mantiene invariable 

en las encías marginal y adherente con excepción del manto 

que cubre las papilas dérmicas, muy profundas en esta enti

dad. Por el contrario, sufre una disminuci6n rápida en la -

hendidura gingival y en el manto suprapapiler ya ~enciona -

co 1 

La queratinización es casi constante en lao copas su -

perficiales del epitelio lo que implica la presencia oe dos 

estretos en su corporación, el corneo y el grenulo~o. 

El estrato profundo deno~inedo cuerpo mucono ao Calpi

ghi está co~puest~ por células basales o germinativas de 

incesable reproducción, le célula madre confiere don célu -

les hijas, una de elles permanece como parte oe la hilera -

celular ocupando el puesto de la madre y la segunda se di -

rige a la s1·>erficie libre con la finalidad de retmplazar a 

las células erdidas por el rozamiento o descemación. La 

renovación ~luler es ágil, comparada con lo epidérmica. 

El manto basal es extremadamente ondulado debido a la 

comparecencia do crestas interpapilares, derivadas del in -

cremento profundo del epitelio. 

Los cuerpos baseles, cúbicos o cilíndricos, disponen -

de nócleo ovcl o redondo y en su citoplosma exhiben unos 

filamento& delicados o tonofilementos reunidoe on haces pa

re conotituir tonoflbrillas que se nexan n ln placa de in -

sorci6n do dasmosomaG y hemidcsmosomns pntonla entre las 

c~lulns y cuya m15idn es mantont!r el cr1leco Uu oichon some5 

con le l~•.ina boaal, sobre la que so apoyn al apila? Lo. 

Deuu~1ondo nl epitelio dol tejido conjuntivo oel ce 



rion, ln lámina basel H extiende paralel.o al cuerpo de 
trialpighi como una banda da material extrae.al.u lar. d• ·lOO 11 -

200 nandmetroa de espesor. Ee·poeible 111 e~istencie entre -
6sta y el epitelio de una lámina"ldcida. eupuestemente de 

origen epitelial. 
La lámina basal encierra substancia carbohidratada que 

rodea a loo filamentos y fibrillae, ademá~ glucoprote!ne y 
colágeno. El material laminar fructifica ~n forme continuo 

y as presu~ible que su procedencia sea epitelial. 
Por esta organizaci6n transltnn lae fibras colágenea -

proveniantea del carian, que alcanzan la membrana plasm&ti~ 

ca de las células germinales de preferencia en las zonas 

con hemideamosomas, 
No se he descubierto la perticipacidn de la 16mina en 

ti ~ontrol de los substratoG tróficos, puro seºestima quo -

su cometido fundamental es el de preservsr le est4bilidad -
del epitelio sobre el tejido conjuntivo. 

Hacia la superficie, el estrato generatriz s~ relacio

ne con el espinoso conformado por 2 o J capee de c•lulae 
poliádricas, mismas que en las capos subsocuentes declino -

r&n en altura poro deducir la hechura plana de lo~ cólulee 

m&s extornas. Cn cifre apro~imade de 8 a 10, los ~ontos ti
sulares ~e acomodan uno encima de otro sin tomar uno diopo

sici6n ~n hileras. 

El entrato espinoso comprendo tonofibrillas Que influ

yen en su nopecto peculiar o institu~un un lazo firme y re
si~tente, mediante su paso sucesivo a trevós de las difo 

~e~~~5 cape~ celulares, perforando su citoplasma para lo 

grer su incorporaci6n al estrato granuloao y germlnativo, -

consolidándoaa de esto modo el vínculo nntre las tres en 

tidados. Las uniones intercelulares, tonoflbrillo~ y dosmo
somaa eon m~~ prominentes en este estrato qua en ul ante 

rior bn~;:il. 

~ ~1 exterior, el estrato granuloso ~w organiza do 2 3 

J hiloroo do cdlulas uGn mds planes que laa pertanuciento~ 

al e3truto eo~inoso y qua accuden cierto alteración en ~u -



ul treastructure " medida que ee aproxi1nen a le superficie• 

traducida on el qecrecimionta y mude picnótir.e de su núcleo · 

e la par que el contenido de mltocondrias sufre mer~a. Tem

biiín cuentan can tonofibrtlles y gr&nuloe de c¡ucratohiali -

na; la importancia del estrato granuloso.radica, en que ee 

une corporación dedicada a la s!ntesia da .queratina y donde 
los gránulos de queretohialina no tionen une.actividad de -

finida, 
El estrato corneo en la periferln 1 constituye el esta

dio postrer de lo diferenciación celular en el upitalio 
gingival y siendo producto ae la quor~tinizacidn, so re 

suelve como ene colección de esceaen capes con c6lulas a 
planadas y conificades Gnicamente con indicioa de tonofila

mentoe apretados y núcleo peraqueratónico, resgos que le 
dan un car&cter nocrótico y deciden ln descarnacidn do lae -

cálulas corticales, El grosor corneo 09 brevu u inconstan -

te. 
Lee papilas d~rmices formen part@ de la erquilucture -

del epitelio masticatorio y seílelan v~rsatilided do acuerdo 

a las diversas zonas gingivales. 

Según csractores propios lo enc!o se clasifice on li -

bre y adherente. 

La encía libre o marginal es delgada, so adapta con su 

figure do filo de cuchillo a lo superficie dontol rode~ndo

la, poro sin unirse a olla estnbleciondo al mismo tiempo, -

el bordo coronario do ln encie y lo pnred extorne de la 

hendidura gingival. Tiene uno toxturn liso y brillante, su 

longitud a partir del borde de la oncfn el surco gingival -

es de 0,5 ~ l.5 mm y gracias nl grado do Qucretinizaci6n e
pitelial, a su grosor, pigmenteci6n y o una bueno irriga 

ci6n, su mntiz rosado os más intenso quo en lo oncil'I edlia -

rente. 
muestra unn alta cifre do histiacitos fijos y ncLivoo 

o lnfliltrado da linfocitos, plasmoclloa y pol1nuclonrcu on 

cantidad monor n lo indicada en la hondidur~ glnglval, 

Temb16n conocido como vortionto libre do la oncfn po -



sea en el epttelio quer~tiniZ~do papilas d~rmicaa adelomor
fae irregulares carentes de crestas epit~1ieles lnterpapi -

lares y .. Que cuando 11on pronunciaclae oca.siOnan una ondula 

.ci6n en la superficie a la. que son perpendiculares. 
Contiene además esporadicamente, espacios pequo~os 

con· paraqueretina. 
Su corion se ordene esencialmente de tejido roticular, 

acompañado de lagunas de tejido conjuntivo laKo. Incluye 

cierta abundancia de fibras colágenaa, en especial dento 

gingivales y circulares que atraviesan la encía adlH1 rente -

para sujetarse al unisono en el hueso.y cemento. 

Una línea hendida o surco marginal de la encía libre -

es apreciada generalmente como límite entre ésta y la encía 

adherente, sin embargo en ciertas ocasiones la delimitación 

es precisada por el fondo del surco gingival. 
Es reconocida como enc!e adherente o masticatoria a 

quella asociación tisular, que unida profundamente al hueso 

alveolar y al cemento, se eKtiende dol surco marginbl hasta 
el linde gingivomuco&o en une longitud aproKimada de 3 a 

4 mm, La superficie de esta franja de mucosa gingivol es 

punteada, rugosa, de un color más pálido que el de su veci
na la enc!a marginal debido a la desigualdad un atributos -

que hace diferenciarlas clínicamente con facilidad. 

Su epitelio constitutivo es escamoso poliostratifica -

do grueso, de queratini2aci6n inconstante pero prevalecien

te en el munto superficial. 

Descubre al responsable de ou rogosidad como una reu -

nión de papilao dérmicas con aspecto de concavidades adelo

morfas angostes con 30 a 500 rm oc profundfdod y anchura de 

100 a 400 rm, que motivan la reducción del epitelio ~upra -

papilar y situadas entre los espacios cedido5 por loo cres

tas interpapilares prestan alojamiento a capilares y cor 

p~sculcs nerviosos sensitivos comprimidas. Con frecuencia -
au capo germinativa tiene melanina. 

Interiormente, el epitelio se limita por una n~~brona 

boaal que le separe de su apoyo al carian. 



Se designa hendidura o surco gingival al espacio sép -

tico comprendido entre la fez interna de la enc:Ca libra, 

es decir, la v1u::tiente dental gingivel y la ·auperficie del 

diente. 
Es una oquedad poco' honda de 0.5 a 2 mm de largura, 

con figura de media luna que circunda y se adosa al dienta 

en armonía con el contorno del borde gingival. Está recu 
bierte por el epitelio sulcular o de la hendidura, deeple,

gado del borde gingival donde manifiesta el máximo espesor 

epitelial de esta área, hasta eu nexo con le adherencia e ~ 

pitelial que de~ermina el fondo del surco y al miemo tiempo 

el espesor mínimo. 
Su holgura es mu~ inconstante y entro mayor so presen

te será más fácil su mantenimiento. 
Usualmente el epitelio aulcular es peraqueratinizedo y 

cuando en ciertos casos se queratiniza, os on menor propor
ci6n que el resto del epitelio gingival. 

El epitelio consiote con frecuencia de una capa basal 

y un estrato espinoso con células más planeo que las del o

pi telio masticatorio, enlazadas principalmonte por medio de 

interdigitaciones y desmosomaa ajustados entre sí. No hay -

manifestación melénico en su cepa germinativa y loo papilas 

dérmicas adelomorfas angostan se instalan oblicuas a la ou

perficie gingival. 
El linda con el corion tiene uno o doo grueoos brotes 

acant6sicos con leves digitacioneo y éste, de tejido con 

juntivo unciorra una cantidad limitada do fibras colágenas 

y fibroblustos; cuenta también con una eprutada malla de 

reticulina e histiocitos estñticos y activos. 
Oobioo o las condiciono5 anatómicas, la hendidura den

tal es depósito de un sinnúmero de elementos de infiltra 

ci6n y es por asto que acepto la denominocl6n ~e bolaa fi -

niológica. 

La prcocncia de dicho advenimiento tootifica el cona -

Lante ustado de defensa que sostienen laa ontructuras tisu

lares úc tol depresión, puer.to que ústa permite el ei;tam;o-



miento y proliferación .bacteriana por eatar desprovista de 

barrido mec6nico, 
~n generel, el infiltrado se estabhce intercelular 

mente; los planos profundos revelan infinidad de linfocitos 
y una cifra limitada da plasmocitos, y en los planos auper
ficiales por debajo del epitelio se ubican loa polinuc:lea -
res con namero ínestabl3 pero abundante, que siguen su 
tr!nsi to ha ate el epi talio como reaccidn o estíir.uloa qui 
miotácticos de les comunidades bacterianas alojadaa en el -
interior o inmediaciones de la cavidad gingival. 

La manifestacidn microbiana se acredita como normal 

por su recurrencia en encías clínicamente sanas. 
Del mioma modo, concurren al saco hiatiocitos dinámi -

cos e inm6viles con nacleo peque~o. protoplasma granuloso -
·~cromatina m&s gruesa que la dol fibroblaeto •. Loa fijoa 

como integrantes del tejido reticular eon planos, de borde& 
irregulares y prolongaciones aliformes anestomosedas con 
sus s!milee o que se hallan continuándoc¡u con fib:reo do re

ticulina. 
Los hietiocitoe dotados de movilización migratoria. i

rradian en todas direcciones pseuddpodoe filamentoeos de 
diversos tamaños a partir de eu cuerpo habitualmente alar -
gado, configuración que es determinada cuando se precisa de 
su desplazamiento y actividad macrofágice, En particular 

son abundantes en el corion. 
Ca constatada a&imisrao, una infiltración leucocitaria 

pródigo en el sitio de unión entre la hendidura y la inser
ción epitelial. 

El vínculo dentogingival coneieto de un grupo reducido 

de cepas celulares, identificadas como adherencia o ineer -
ci6n epitelial, que se extienden como banda adaptado firme

mente a lo superficie dental deode el Umi to a11111lodentina -
rio on los dientes raci6n erupcionados y a partir del fondo 
de ln hendidura gingival en dientes maduros, a la totalidad 

radicular. 

Su manto gencrotríz posee treo o cuatro hileras do e¿-



lulas poliédricas con tonofi.brille11 y l o 2 hilerais conti ~ . ' - . 
gua6 a la superficie d11ntlll que parecen estiu: .qunetiniu. " 
des se unifican con &1. S6lo en la capa beeal 101 somas ce~ 
lulares conserven la morfología coman, pues se ~uestran m&s 
planos en los estratos eubéecuentee. 

En el citoplasma celular se recluyen un retículo endo
p'lesmático y un aparato de Golgi con intensa diligencia 
funcional que los deduce un desa~rollo incremental. 

Normalmente los trechos intercululares son emplios¡ 
los deamosomas y tonofilamentos tienen n6rnero inferior al -
registrado en el remanente gingival y los hernidesrnosomas ae 
sit~an por todo el límite gingivolsminar. 

forjada por células epiteliales, la lámina de inser 
c16n es una cutícula, con groaor fino de 0.1 a varios m1cr6-
metroa, que dispone el enlace de lea célulea de 1n$erción a 
la superficie dental mediante la continuidad de fibras gin
giveles y lamineree, mismas qua concluyen incrusted~a en el 

diente. 
Loa hacen tonof ilementosos basan su of icacie en al po

dar adhesivo que ostenten, a pesar de proaentar cifra mo 
desta y de conservar su di~posici6n paralela a la organiza

ci6n celular • 
. Unicamente lea células basales perpetran y promueven -

el alargamiento tonofibrilar, por lo tanto, dominan el e 
quilibrio de la raleci6n secundada~ por la turgencia que 
r.ouee la presión aangu!nea, 

La asociación de la adherencia gingival y el tejido 
conjuntivo adyacente es caoi inmóvil. 

Los corpúaculos celulares de la inserción se de5plazan 
un direcci6n a la corona y una vez llegados a la hondura 
del saco gingival son deocamaaos en contacto con la oquedad 
bucal, verificándose al mismo tiempo proliferacl6n celular 
an el mento germinativo e nivel radicular. 

El orige'n de la adhoroncie puede re:rnlvers11 do doo 
formas, una como la perseverancia do la uni6n prlmitlva en
tre los prismas del esmalto y el epitelio al complataroo 
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la amelogtSnuia y la segunda co.a la alaboracidn poatHior 
da un' s.ubatreto cementant• qua diepone al neJUJ .-cundario. 

En las caras proximales el tejido gingival proporciona 
papilas interdentales que moran l!l á•bito o•itido por dien

tas contiguors, acomodándose sobre la ap6fiaia alveolar con 
le que guarda coordinaci6n anat6m1ca. · 

Aunque con múltiple variaci6n, ofrece configuraci6n 

cdnice plena proyectada haata el punto de roce en las caras 
vestibular y lingual. Las papilas interdentales son genera
das en su mayor parte por la encía adherante y ultimadae 
mediante la contribuci6n de la encía libre que deduce pro -

bablemente su ocasional punteado. 
Genericamente la encía tiene ingreao sanguíneo de pro

cedencia trilateral. 
De fuente acorde e su localizacidn vl lig~mento perio

dontal y l~ mucosa alveolar le confieren ramae vasculares, 
además de las f acilitades por lo& fascículos peri6sticoa 

que se derivan de los vasos alveolares nurgidoa a la voz, -
de las arterias infraorbitales, palatinno, naoopalatinas, -
bucaies, linguales y mentonianas. Hay onoetomoais entre los 
vasos sanguíneos periodontales y los intgróentaloo. 

El conjunto vascular dibuja una red amplia cuyos aa 
llea se di~tribuyen circunscribiendo loa hacco do fibras 

colAgenao on compañía do los nervios y del tejido conjunti
vo, De oota congregaci6n se desprenden capilares finos que 

se dirigon al exterior on forma de asoo largas, arriban 
dentro do cada papila dármica envueltoa on su tejido con 
juntivo y ontrelazan poro m~s tarde retornar como venas. 

So doacribe asimismo, un retículo compacto de romas 
vasculares anastomosadas unas con otras e la par que cir 
cundan la zona gingival vecina al epitelio de la hendidura. 

La 6nica evidencia de fibras el&sticon en la encía se 

observa en los vasos sanguíneos. 

Los cursos venoso y linfático imitan ol arterial, 

[o aopl~ndide la inervación aensitivo de la enc!o, sus 

cordono3 gruesoo están acomodados profundamontc en el co 



rion cercanos el proceso olveolar, de olli parten al epite
lio reinificedos y con lllenor di6metro, para finalll'.ente ·ter -

minar corno fibras disperses de cabo con eporiencia de cor " 
p6sculo sensitivo que se colocan en diversos plenos ioter • 
nos ·y superficiales, pudi~ndose establecer tambidn en la 

intimidad de las pepiles d'rmicas. 
Los corpdsculos superficialen manifiestan doe madeli • 

dedes. Los intrepapilarea guardan correspondencia con la 
papila que los alberga, por tal raz6n, tienen figura oval -

alargada y se constituyen de uno o varios cilincroejas sub

divididos y mezclados que poseen numerosas varicosidades. 
Habitualmente cuando las papilas son muy lorgas, tie -

nen aspecto de ovillo. De cualquier manera, siempre se or -

denan equidistantes el eje mayor du lo papila y perpendicu
lares e le superficie epitelial, ofreciendo un :sinfín do 

variantes morfol6gicos¡ do ordinerlo su envoltura conjunti
va est6 ausente, siendo en extre1110 delgada cuando se exhi -

be. 
Leo arborizaciones subepitellales es el otro tipo su -

perficiel que se forje de les remificeciones de un cilin 

oroajo. Disponen da varicosidades y so opootan frente a les 

crestas interpapilares epiteliales, irradiando en una ex 

teneidn de 60 a BO r . 
Sus terminaciones puedon disponerse pr6ximas al mento 

germinotivo o interepitelielmente con penotraci6n desigual, 

pudiendo alcanzar el estrato queretinizado¡ su extremo os -

afilado o en forme de botón. Estas termineciones proceoen -

igualmente, de corp6oculos glo~eruleres o de meissner. 
En profundidad, los corpósculoo capturados por une pe

l!cula conjuntiva gruesa, tienen fi~onom!~ esf6rica u ovoi

de con 30 e 40r de longitud y so conformen por uno o va 

rioa cilindroejes quo se romificnn y anastomosan privados -

d11 sua veines. 
LB ecti~idad propia de la oncín intogrel se doatlno al 

rosguerdo de la articulación ulvcoloduntinarie por m~oio de 

aua rucuroos mec&nico y químico quu oa disponen habllmenta 



pare 81 buen de~e•pel'lio de su co-tido. · 

El codon 11ua11ticatorio. entidad d~nsa y fibrosa. es el 
refuerzo mec!nico que evita las f'uerns de treu•a ·y la a 
braaión durante la ~aaticacidn y su afoctividad.a• aoaete·
al grado de intimidad que observe su unidn al diente• la 

cuel debe ser óptima. 
Diferenciada del resto da la mucoaa bucal por su co 

pioso infiltrado y alto contenido histiocitario, la encía -
induce el combate bioldgico frente e le septicidad del me -
dio bucal principalmente en el recinto de la adherencia e -
piteliel, estructure con mayor oposición ~ la invasi6n •i -
crobiana y qulmice porque actúa coPIO barrera mecánica y 

bioldgica. 
La vejez gingival decide alteraciones en &\#'tejido 

co;ijuntivo, expresadas como disminuci6n de la poblaci6n ce
lular y progreso de la substancia intercelular fibrosa. lo 
que redit~a a la encía una contextura •&a gruesa. 

mientras, las crestas interpapilares abrevian su lar -
gor y merman su egudez~. 

Por al contrario no hay modificaci6n considoreble en -
las c~lulaa epiteliales. 
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Inmediata e la enc!a adherente, la •Ucoaa alveola~ 
viate al proceso 6seo a partir d!!.l l!llite •ucogingive.l has
ta el fondo oe saco vestibular. en los dos maxilares. 

El li•ite mucogingival lo aparta de le onc!a adherente 
y as una linea ondulada caren~e de rasgos diatintivos, as -
por asto que sdlo se descubre su presencia por la estructu-
1'11 discrepen·te de ambas agrupaciones, 

Su linde lingual en la mandíbula, Ge nexo le11e111en-t.e al 
hueso y toca al surco sublingual, en ca~bio en el maxilar -

sup11rior es sustituida por la 111uco1ui pef1.1tio1.1. 
los caracteres físicos le determinen uno consistencia 

lisa, blande y floja, aunada a un color rojo obzcuro. 
El epitelio mucoso es delgado, paraquorotinizado y 

det1provisto de crestas interpepilarea, 1116s cu•mta con un 
rico aporte sanguíneo. 

En su corion las papilas son edelomorfou, existe abun
dancia de fibras eléaticas, Los haces colé~unos aon angos -
tos y de centided red•Jcide, 



Proceso Alveolar 
Sa define al proceso alveolar como la porción r.;restal 

de loa maxilares superior e inferior, custodio de loe al 

veolos dentarios excavados en todo el proceso como cevida -
des cónicas simples o ramificadas en divertlculos de acuer

do con el n6mero radicular que refugie, 
El proceso alveolar na guarde delimitación preci"a can 

111 resto del cuerpo ósea donde ep.oye su base, pero i.mi ta le 

curvatura de su arco y permite le fue16n en ciertos lugares 

de tejido óseo diecordente a su actividad, 
En el maxilar superior le ep6fiaie peletine se un~ can 

le lámina bucal del proceso y en el inferior la línne obli

cua posterior ee su?erpone leterelmentc el hueso alveolar. 

~náloga a la de cualquier tejido óseo, la materia or -
gánica se compone principalmente do col,gono, agrupaci6n 

que representa más del 90~ de la totalidad estructural y 

que unificada con la aubstancia funoament.nl experimenta mi
neralización. 

El elemento ~ineral es la hidroxiapatita, afín en fi -

gura y tamaño e la del cemento, sua crioteles so configuran 
de gran cantidad de unidades básicas, La aportación cálcica 

en el proceso eo variable, el tegumento rocián forjado po -

eee mineralización inferior a la del hueco de edad evanza -

da, 
Cado alveolo oxpono don formas de pared, una conatitu

yo las tablas alveolares y la eegunde los tabiques ~lvoola

res. 

Las tablas alveolare5, vestibular y lingual, presonton 
dos cero5 desprendidas deGde le croata alveolar n nivel del 

cuello como vertientes. 

La primera, cara alveolar o compacte periodóntica, n -
tiende la luz del ulveolo y se corronpondo con ol periodon
to concediendo sujeción e sua fibrba quo csciendcn trnn~ 

form•ndose gr~duelmunto on el corlan fibroso gingivel do le 

cr~~tn, nitio do rnuni6n con ln 5~gundn cure, libre o com -

puc~a poridatice, cuyo~ hac~n fibrooos deslizados o partir 



del carien .doecienden para modificarse en la entidad fibro
oa del perioet.io propoi-cionado poi-. el tejido gingival que -

tapiza la superficie peri6stica re111anente del 11e:itilar. 
Ea frecuente Que la cresta· alveolar traze una meseta -

en el &rea de molares y premolares que genericamente asume 

ligera ondulación. 
Las caras o láminas periodontalea forcan en profundi -

dad el fondo de saco, mismo que sucumbe en cu centro ante -

el conducto dentario, y las perióstices, Ungual y vestibu

lar, se continuan sin indicio alguno con !eG compactas del 

cuerpo maxilar. 
Del logro de la integridad alveolar so responsabilizan 

los tabiquea alveolares, interdentorios cuando limitan dos 

alveolos e interradiculares sí desunan dos divertículos. 

Los tabiques interradiculeres se forjnn de das láminas 

periodontaleo nexadas en una cresta cubierta oor el perio -

donto de esa zona. 
Por su parte los tabiques intordenterioa se configuran 

mediante dos láminas peri6sticas reunidas en una cresta co
bijada por los lengüetas gingivaleo interdenterias. 

Su integrante esponjoso converge bajo el fondo de saco 
de las láminas compactas paro vincularse con su símil o 

puesto; ambos tipos de tabique exhiben loe canales perfo 

rantoe de Zuckerkanel e Hirochfele, alojamiento del paquete 

vasculonerviooo interradiculer e interdenlario. 

Ll espcoor y la longitud del alveolo dentario asume 

amplio variabilidad en congruencia con el ciente que guarde 

y la edad. Su grosor es mayor en el recinto molar y le al -

tura en diontoo jóvenes aventaja en l o 2 m~ a la radicu 

lar. 
La tabla alveolar dispone d6 tres parte&. 

La primera el hueso alveolar propio uo delgaco, cir 

cunscribe ü la raíz ~ presta inserci6n a lno fibras perlo -
oontales, migión que le atribuye el ~ayor qrodo ce impar 

t.incia. 
Los orificios comunmontc n~lladoa en ol hucoo propio, 



111 otorgisn sl, t!Srmino de lámina cribosa o eribiforme y son 
el reflejo .de las lagunas medulares nponjosas, por ltJ tan

to se:rán ueasoe y pequef'los, únicamente provistos de vasos 

y tejido conectivo ·exiguo en el borde alveolar donde el te

jido esponjoso es reducido; antagonicamente el fondo alveo

lar los exterioriza con numero5os, disformes, grande3 vasos 

y nervios que se dirigen a el periodonto, además de tejido 

conjuntivo laxo abundante, 
Determinada como lámina peri~d6ntica 1 posee eatructura 

compacta y se constituye de doa cectoreo¡ uno axial o den -

tal liso, se encuentra excavado por orificios vascul~res y 
el segundo, medular adosado a la lámina esponjosa, reprodu

ce la irregularidad causada por las trabóculae 6seae. 
El sector axial de tejido periodóntico se conoce como 

hueso fesc!culedo por ser el lugar real dQ inserci6n fibri

lar, es decir, sujete los gruesos cebos uxternos de las fi

bras principales del perioéonto que una vez introducidos en 

el hueso al que recorren oblicuamente, oe tornan en fibras 

de Sharpey asociadas en haces simples pernlolos entro s!. 

La estructura del hu~so period6ntico consta oc una a -

grupación laminar concéntrica equidistant~ a la euporf icie 

alveolar que conforme acoge nuevos mantos tisulares, inclu

ye osteocitos con delicadas proyecciones orientadas hacia -

el periadonto, su sede genética. El sector fascicular es 

perseverante aún on dientes retenido5 o inactivos. 

Garante da fibras de Sharpey, el eector medular se 

conforma por laminillas de organización coprichooa que os -

tablecen los sistemas do Havers con vainno superpuestas de 

luz control breve, o bien, como un conjunto laminar de con

vexidad holgada que se prolonga paralelo ~ ias trebdculas -

del hueso esponjoso. De una forma u ot•a, captur~n infini -

dad do ostuocitos con sus prolongaciones dirigidoa hacia 

las lagunas medulares o al conducto cuntral de Havara, 

(l hueso ~lvuolar propio se ubica entro el µuriodonto 

y el tejido esponjoso subyaccntu, 

La ~onfección de lo lámina esponjoea ca una combina 



cidn de upucios m•dulores y trabéculao qua habitual111ente -

prolongan la. orient.aci6n de las fibus pariodontele•, de 

tal man~ra qua tienen direcci6n nodz:on'tel en las ánaa l•
tanlles de le pared alveolar y vertical en le apical, donde 
loe-molares presGfltan en ciertau oceuionea 1'ibrillea diata

liaadas. 
le manifesteci6n esponjosa es monea eminsnte en el ••

x.ilar superior por la comparesencia de le cavidad nasal y -
del seno maxilar. 

El plan estructural laminar de les trab4culas engoa 

tas es de adhesi6n paralela a la superf_icie, mientras que -

las gruesas y los sitios de confluencia trebecular, sin 

concretizar integramente, lo tienen de sistemas de Havere. 

En general la bese de le pared alveolar está provista 

de trabéculas delgaduo y espacios medular&& amplios. 
Con un mínimo do substrato la arquitoctura trabecular 

confiere el máximo de resistencia y observa reciprocidad 

con la demanda de trabajo al igual que la dimensión da los 
especies medulares, de esto modo, los dientas activos muaa

tran trabécules gruesos pr6ximas con espacios medulares pa
que~os y los inactivos, trabéculas angostas distanciadas 

con lagunas modularos amplias, 

Los espacios o lagunas medulares aligeran la edifica -

ción del hueso y son ocupadas por médula ósea que protege -

.de esta manero su fragilidad mediante el trabeculedo, al 

que no asiste funcionalmente. Las poredeo modulares pueden 

estar hipormineralizades. 
Es usual que lo médula oea amarilla adiposa y en opor

tunidades limitadas homatopoyética o homatógona en el uitio 

de los terceros molares como vestigio de la médula infen 

til. 
Enmarcando las lagunas medulares, se instala ln zona -

oste6gona como una región estrecha ordenada de una autil 

red fibrilar con fibroblo3tos que evolucion~n paro modifi -

cur~o on ostooblaztos, o~teoclastos u ootoacitos, cnrru= 

pondiunuo los rcquurimientos 03taogónicau u osteolíticoo dG 



la parad 6s,ea. 
Los osteoblasto11, resulte.do .da la diferenciación de 

células muenqui.matoeu o fibrobleatos, ee disponen como 
' - . ' . . '_, ,• 

mnnto continuo. a lo .largo del hueso en progreso y eeteble -

cen en torno a· !i!llos une. matriz que poete.riormente se mine

reliza. 
Derivado también de las cálulas indiferenciadas de re

serva en el tejido conjuntivo laxo, el Osteoclesto elábOra 
supuestamente enzimas proteol!ticas disolventes de loe ele

mentos orgánicos de le matriz y substancias quelantee Que -
promueven la solubilidad d~ las sales minerales. 

El osteoclasto es una célula gigante compuesta por un 

acúmulo de fibroblastos con figura oval disforme que des 
prende prolongaciones subdivididas y posee citoplasma es 
triado cuando tiene comunicaci6n con el hueso durante la 
actividad secretora. Son mononucleares o multinucleados con 

número oscilante de l a 12 núcleos vesiculosos dotados de -
nucleolos voluminosos y cromatina de cantidad reducida. 

Los osteoclastos se instalan en lea lagunas de Hows 
hip, depresiones 6seas originadas du au actividad. 

Ceñidos por matriz calcificada, los osteocitos irra 

dian proyecciones a los canal!culos que transitan por todo 

el hueso y producen resorción del mismo en proporción apro

ci1.1bla. 
El tejido esponjoso impregna el espacio omitido por 

les láminas period6nticas y corticalco continuándone in 
distintamente con su equivalente del cuerpo maxilar; su an

chura versátil supera on demun!a a la:! 'límitrofes y ordinn
riamente aB de mayor grosor en el maxilar superior, zona 
posterior del proceso, pared alveolar lingual y tabiques 

interdcntarios. 
Le conjunción de la comunidad eoponjosa con los 16ml 

nas corticales constituye el hueso alv~olar de soporte. 

Las láminas peri6sticas compactne, vestibular y lin 
guol, son prolongación do lea carticulus maxilaren y pru 

suntan dos sectores, 



El primero meoular, eatá provisto con fibraa de Shar

pey de cifra corta• laminillas part>.':;sl.as a la superfie y 

ooteo~itaa con.prolongaciones hacia el periostio. 

El segundo peridstico, es ia capa externa fibrosa com

pletamente análoga a la compacta period6ntica y au labor 

consiste en brindar protección al hueso adyacente, además -

de acceder la fijación de las fibras periostiogingivales y 

periostiodentales del ligamento circular de K5lliker. 

Tal hecho ea posible por la concordancia qua existe en 

la zona osteógene contigua, productore de fibras col&genas 

que una vez deaprendidaa de ella queoan incluidas como 

gruesos haces de Sharpey en el manto superficial gracias al 

incremento de nuevas laminillas. 
En proporción, las laminillas corticalen son más an 

~stas en al maxilar superior, donde la lámina cortical 
vestibular se encuentra perforada por innumorables orifi 

cio~ que autorizan el paso de vasos sangu!neos y linfáti 

cos. 
El ma~ilar inferior manifiesta ~ayor densidad y es co

mún grosor más notorio en el emplazamiento do molares y 

premolares particularmente los señalan las l&minas bucéles. 

Con frecuencia se advierto la auooncia parcial o total 

de hueso esponjoso en le región de los dientes anteriores -

en ambos ma~ilaros, circunstancia Que asentúa a~n más la 

dalgaoez en la pared alveolar e induce la fusión de la lá -

•ina cortical y el hueso pro~io, 

La aatructure alveolar es condicionada a los requerí -

mientes fisiológicos, tróficos y mec6nicon bajo tutela 

coordinaoa oe construcción y ocstrucci6n ticular, es así 

que el denarrollo, crecimiento eruptivo, ócsgaste y ainá 

mica funcional son cedidas al arbitrio du las células os 

taoblásticas y osteocl6sticas. 

(n l~ osteog&nésís los osteoblasto~ ~oneran tegumento 

c:t~cide como substancia interceluler aol huesa, ccnatituí

óa ce fitras collgenas anla1ecas por modio au muca~oliaac6-

:idoo, quo accuoen en su confección ol unclauctro ce D5tuo-



citos y que; una vez complementada su corporación se calci ... 

fice muaándoae en tejido 6neo, 

Los oateoclastos eliminan el nueso ~riciano o iner~e. 

Durante el desarrollo de los maxilares, ingresa nuevo 
tejido a las ceras externas de las láminas y la reconstruc
ción posterior es realizable gracias a la reabsorción lami· 
nar efectuada por los osteoclastos más inmediatos a le su • 
perficie ósea, donde es reemplaz~do el hueso por tejido 
conjuntivo laxo proliferante. Al ser interrumpida la resor

ción, se estimula la producci6n del tejido nuevo o repara -
tivo que se acomoda sobre el antecesor del que se aparta 
mediante una banda cementante o línea de reversión configu
rada de espacios festoneados denominadoe lagunas de Hows 
hip, residencia de osteoclastos y cuya convexidad atiende -

el hueso senil. 
El tejido de reparación adhiere lan fibras principales 

periodontales nueves o desligadas en la movilización den 

tal. 
Por su parte, las l!neas de reposo determinan momentos 

de estatismo en el incesante depósito 6oeo y en conformioad 

con las lineas de reversión desunen tejido óseo de diversas 

épocas. Los períodos de resorción, reposo y reparación se -
alternan continuamente, 

La dirección mesioclusal de los oesplalamientos erup -
tivos, deducen aposición ósea en la pared distal del alveo
lo y ou anulación en la mesiel, ésta muestre hueso fascicu
lado en forma de cepas con delgadez lntermitonte y su acti
vidad reabsorciva no incluye por completo su extensión. 

En le pared alveolar distal por el co~trorio, el huoso 
fasciculado establece casi totalmente lo superficie y sólo 
cuando engrose con exceso es eliminado en parte para más 
tarde conaentir el ingreso del hueso laminado. 

Los movimientos mesiales pueden también caueor la mo -
dificación de-1 huo:io compacto en esponjoso y viceversa. 

La activioad reparadora en los tabiques ea igual a la 

adoptada por les paredes ulvoolares. 



Cuando. el hueso alveolar propio adicione. a su espesor 

nuevos m~ntos fasciculados separados p~r l!noas de reposo -
buacando equilibrio, los espacios medulares interdent.erios 

se ext.ienderi y se dirigen hacie el áre~ acrec~ntada dél 
hueso, paredojiceiente el adelge~amiento_6seo ocasiona apo
sici6n en los lugares frente a los espacios medulares. 

Tal situaci6n es observable igualmente en la profuridi
dad alveolar, lugar donde las capas fa~ciculadas acentúan -
el grosor, existe reabsorci6n en los espacios medulares me
diante osteoclastos y hay restituci6n con hueso laminar o -

esponjoso. 
La ep6fisis alveolar colabora con le coneervaci6n re -

tentive del diente, su actitud formativa favorece el resta
blecimiento tisular. 

Los vasos y nervios se ocupan de la nutrici6n y sensi
bilidad respectivamente. Inmigrados de las paredes y base, 

los vasos y nervios alveolares circulan por lo integridad -
del proceso dentro de los conductos de Volkmonn y a trav6s 

de las lagunas medulares del hueso esponjoso, éstos últimos 
son posiblemente los elementos aferentes m&s importantes de 
las paredes alveolares. 

Es hacedero que las modificacioneo químicas perseve 

rentes a la declinaci6n y necrosis final de los osteocitos, 
estimulan la diferenciaci6n osteoclástice en el proceso se
nil, hecho que deouce la motivaci6n funcional y genética de 
la resorci6n 6Gca y por lo tanto, lG reducci6n en la magni
tud maxilar, 

Además el progreso de mineralizaci6n en el hueso puede 
ocasionar la obturaci6n de los espacios medulares con subo
treto de elevada calcificaci6n. 



Conclusión 

La génesis y evolución perfectiva de una en -
tidad, acaso da pauta en le concepción íntegra del 
Universo espléndido de vida microscópica y side 

ral. 

A pesar de prótesis Ópticas ~anadas de la au
mición paulatina del desconocimiento, el hombre no 
ha logrado intuir y penetrar la infinitoz ecuméni
ca en que se halla inscripto, misma que le senala 
furtivamente el recurso de movimiento. 

Tiempo es que haciendo a un ledo el impulso -
convencional, acceda la presunción inteligente el 
decurso de mundos opuestos quo ai bien huyen e la 
percepción sensorial, entán presentes como mudos • 
testigos en la inspiración oe la existencia huma -
na. 
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