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INTRODUCCION

A través de los afios la falta de dientes naturales ha --
significado un problema en la‘humanidad tanto ffsicamente como
estéticamente, por eso el hombre ha tratado por varios métodos
de subgtituir este 6rgano tan valioso y de gran importancia -«

para el desarrollo ffsico y social.

Es por eso que el odontélogo debe tener conocimiento de-
las cualidades y detalles que conforman a los dientes artifi--
ciales, y que actualmente se est&n utilizando y quc‘so manipu-

lan dfa a dfa.

En la actualidad el uso de dientes artificiales tanto en
prétesis totales como en parciales han tenido modificaciones--
estructurales y funcionales, por lo que paulatinamente a tra--

vés de los aifios nos hemos dado cuenta c6mo han mejorado.

Log dientes artificiales deben estar colocados en la den
tadura completa de modo que satisfaga las necesidades estéti--

cas y funcionales.

Los dientes posteriores artificiales por lo general sir-
ven para las necesidades funcionales en grado m&s elevado que-

las estéticas.

La colocacién de los dientes tiene muchas variantes, sin
embargo los valores estéticos no se basan en reglas sino en la

vista e inteligencia del observador.



Hoy dfa no hay excusa para construir dentaduras comple--
tas malas. Los fabricantes de dientes artificiales han logra-
do una amplia seleccién de modelos excelentes, tonos y dientes
anteriores, que si se colocan de manera atfayente y se unen a-
los contornos adecuados de las encfas, se obtendrdn unas denta

duras con aspecto natural.

Es importante que se conozca la mec&nica funcional de --
los dientes para eso se debe entender la morfologfa de la su--

perficie oclusal de los dientes artificiales.



DEFINICION

L.os dientes artificiales son una imitacién de los dien--
tes naturales, los cuales pueden ser de materiales de porcela-

na o acrf{lico.

El objetivo de estos dientes artificiales es el de sﬁbs-
tituir o reemplazar dientes faltantes, aplicadas a un desdéntg

do parcial y total.
CONSIDERACIONES GENERALES:

La posicién ideal de los dientes artitiéialel es exacta-
mente la misma que la de los naturales gque reemplazan, al lo--
grarse este objetivo los tejidos blandos de la cara tendrén 01

mismo soporte que cuando habfa dientes naturales.

lLas presiones sobre los dientes artificiales estableci--
das por los tejidos blandos serfn las mismas que soportaron --

los dientes naturales al erupcionar,

los dientes anteriores artificiales son importantes en--

tres funciones fundamentales: estética, incisién y fonética,

Para realizar su funcibn estética, los dientes artificia
les deben ser del mismo tamafio y forma que los naturales y ocu

par las posiciones b&sicas de &stos.

Los modelos de diagnfstico anteriores a la extraccién y-
fotograffas, proporcionén una ayuda y si no se tienen, ayudar&

.el criterio del odontélogo.



La funcién fonética se relaciona fntimamente con la dis-
posicifén de los dientes tomando en cuenta la parte estética.--

En realidad la fonética sirve para gufa de la estética.

Dentro de las consideraciones generales hay que tomar en
cuenta los errores que en ocasiones son frecuentes durante la-
disposicién de los dientes artificiales en una prétesis total.

Estos errores son los siguientes:

1) Colocacién excesivamente adelantada de los dientes an
teriores inferiores con el fin de que articulen con los supe-~--

riores.

2) La omisién de afilar los caninos en forma tal que mar

quen el cambio de direcci6n del arco.

3) Ausencia de rotacién de los dientes anteriores para -

crear un efecto de mayor estrechez.

Lag caracterf{sticas de los dientes artificiales que con-

tribuyen a la satisfaccién del paciente son las siguientes:

1.- FORMA.- La forma bdsica del diente, cada forma puede
tener varios tamafios. Para cada paciente el dentista seleccio

na la forma y el tamaiio que armonizan con la cara.

2.- MOLDE.~- Para obtener una dentadura armoniosa es nece
sario seleccionar un molde que tanto en su forma como en su ta

maiio estén en proporcién con la cara del pacfente. Los dien--

tes vienen en moldes o juegos de dientes que‘ae diferencian en




forma y tamafio de todos los demis.

3.~ COLOR.~ El color b&sico del diente es importante y =~

puede ser amarillo, rojo, gris, etc.

4.- MATIZ.- Lo d& la calidad 6ptica del diente Qque depeg
de de los pigmentos usados (colores) y la manera en que se gag

binan las varias capas.

S.- TRANSLUCIDEZ.~ Es la propiedad que permite la pene--
tracién de la luz dentro de los dientes en una manera similar-

a los dientes naturales.

6.~ ABSORCION DE COLOR.~- La capacidad de un diente arti-

ficial de absorber colores de sus alrédedorea, esta capacidad-

depende a su vez de la translucidez del diente,

7.~ FLUORESCENCIA.- La propiedad de reagir bajo la luz ul
travioleta y asf reflejar cualquier tipo de luz al igual que =

los dientes naturales.



EVOLUCION A TRAVES DE LA HISTORIA

El uso de dientes artificiales como los mismos naturales
sobre prétesis totales y parciales tiene una historia muy lar-

qa.

La investigadora dinamarquense Herdving Lidforss conside
ra que la necesidad de substituir un diente perdido es incluso

mé&s antigua que el deseo de tratar una enfermedad dentaria.

Desde la reposicién de un diente suelto, que los primitg
vos introducfan nuevamente a su alvdolo y sujetaban a los dien
tes sanos vecinos, hasta la substitucién de este diente por un
= cuerbo iimilar, y no hay mfs que un paso pequeiio que ya fue re
"corrido por distintas civilizaciones siglos antes de nuestra -

era.

El primer testimonio acerca dé dientes artificiales en -~
unﬁ préteuis data ya del siglo V antes'de J.C. y ae>encuentta~
en la conocida Ley de las Doce Tablas, primera ébra litera--
ria de los romanos en los afos 451/450 a. J.C., en 1la cual en-
su décima tabla prohibfa los donativos funerarios de ofo, ex=-
ceptusndose dnicamente los alambres y puentes de oro con que =
estaban sujetados los dientes que podfan dejarse en la boca --
del difunto sin que sus allegados tuvieran que temer por ello-

una persecucién judicial.

La antigua Roma no fue la cuna del uso de dientes artifi

ciales, pues los hallazgos arqueolégicos lo demuestran.



En 1864 fue extrafda de una tumba de Sid8n (Fenicia), ac
tual Lfbano, una pieza ortodéncica de oro, con la cual estaban
cuidadosamante suajetados dos incisivos falsos a los otros inci
sivos y a los caninos. Esta pieza procede probablemente del -

siglo IV a. J.C.

En los siglos I y III a. de J.C. las civilizaciones ---
griegas usaban adem&s de alambre, cintas de oro para sujetar -
dientes artificiales, técnica més perfeccionada que denotaba =~

una procedencia estrusca.

En Etruria, entre los siglos VIII y IV.a. de J.C. la pré
tesis dentaria alcanzé un nivel alto, usaban anillos de oro en
loi puéntel colocados por el antigquo técnico sobre los dientes
que todav{a conservaba el paciente y los huecos eran rellena--
dos con piezas de marfil o hueso de animal talladas y cuidadosa
mente ajustadas a dichos anillos, asf{ como también con dientes
de ternera o dientes naturales del propietario que se habfan -
cafdo. Con estos dientes artificiales en raros casos era posi
ble morder o masticar. La prétesis dentaria en la antigiledad

persegufa exclusivamente fines estéticos.

Ya en los primeros siglos después de J.C.'ataban los ---
dientes aflojados por medio de alambres de oro, pues los roma-
nos estimaban unos dientes blancos y bellos, sobre todo en una
encantadora boca de mujer, asf se comprende que las damas dis-
tinguidas de Roma mostraran gran cuidado en corregir inmediata

mente los defectos de la dentadura y hacer cerxrar sus huecos -
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mediante dientes artificiales. Sin embargo estos substitutos-
no pueden haber tenido una implantacién muy firme a juzgar, --
porque durante una rfpida carrera se cafan estos dientes arti-

ficiales.

La técnica protésica estrusco-romana no fue ni siquiera-
alcanzada durante la Edad Media y los primeros siglos de la --
Edad Moderna. Las fuentes de informacifn que durante esta --
época citan algo sobre la prétesis dentaria, son escasas, bero
sabemos que los dientes artificiales no eran desconocidos en -
la civiiizlcidn &rabe, hay un cirujano arfbigo que menciona =--
ataduras ortodéncicas con las cuales se sujetaban dientes de -

animales a los dientes que todav{a existfan.

No obstante, los dientes artificiales { a lo menos suje-

tados con alambre) debieron usarse son relativa frecuencia.

En el siglo XVI se usaban, leqdn~por lo que se encontr§,

trozos de paxfil tallados segdn la forma del diente.

Alrededor del aiio 1500, en el hallazgo de un sepulcro se
muestra una talla de dientes en un fémur de vaca, las piezas -
superiores e inferiores est&n unidas por alambre pero se consg
dera desde el punto de vista médico sin valor alguno y estéti-
camente no satisfactoria pues eran sacadas de la boca por las-

sefioras durante  la comida.

A principios de la Edad Moderna existfa en Par{s una cor

poracifn de artistas torneadores que confeccionaban dentaduras
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de marfil, pero estos productos no lograron aceptacidn entre--
las clases de la corte francesa, asf por ejemplo es conocido--
que Luis XIV, treinta afos ya antes de su muerte golamente te-
nfa en su boca restos radiculares cariados. Esto es tanto més
sorprendente pues en la misma corte el mcdico'de la familia --
real confeccionaba dientes postizos y una pasta de cera blan--

ca, resina de elemf, almaciqa. corales blancos y perlas.

Junto con los dientes de animal, que ya se usaban en la-‘
antigledad como prétesis dentaria, huesos de animal y marfil,-
se onﬁloaron también en el liqlo‘XVII los dientes dc‘hipopdta-"
20 que fuercn especialmente por el holandés pﬁion thk potéun- ;
- al eontrario‘doi marfil que cambiaba r(pido de color, se con--

servaba siempre bianco y brillante.

Los dientes de animales, los huesos y el marfil, no sélo
cambiaban en su apariencia, sino que bajo la influencia de la-

.saliva y de las comidas se descomponfan y adquirfan un olor de

sagradable.

Alrededor de 1700 se usaban prétesis totales de madera--

de "boj" con dientes de marfil, en el antigquo Japén.

Un método muy usado en el siglo XVIII era la transplanta
cién de dientes, el dentista transplantaba en la cavidad san--
grante, a la cual habfa arrancado un diente cariado, un diente
sano que al mismo tiempo habfa extrafdo de otras personas, es-
ta intervencién proporcionaba a menudo de-aqradgblel'lorprolal
pues la mfs minima desproporcién entre la raf:z dentar;a y el--

alvéolo hacfan fracasar la operacién.’
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Hacia el aiio 1840 se introdujo generalmente el molde en-
yeso. Hacia fines del siglo XVIII empezaron a emplearse tam--
bién las primeras grapas que venfan a substituir a los anti---

guos medios de sujecién.

En el siglo XIX existfan ya casi todas las formas de la-
moderna pr&tesis dentaria: dientes de pivote, coronas de oro,

puentes y prétesis parciales y totales.

La introduccién de la porcelana en la Odontologfa degbag
c6 poco.a poco a los demds materiales. Los dientes de porcela
na, junto con los humanos eran los que se conservaban por mis-

- tiempo.

En 1776 un francés introdujo los dientes de porcelana en
la prStesis pero pasé inadvertido y no fue hasta que el dentis
ta Chemant resucité el invento y lo dio a conocer llanando'la-

atencién con sus dientes incorruptibles.

En el transcurso del siglo XIX fueron objeto de varias -
modificaciones y perfeccionamientos, asf por ejemplo el Italia
no Fonzi adaptd pequeiias grapas de platino a una espiga metfli
ca. En 1837 el Inglés Ash introdujo los dientes tubulares, --
que cementaba por una de las esbigan metflicas de la placa ba-

se de la prétesis.

Una prd8tesis dentaria con placa de caucho pudo ser con--
faccionada hacia mediados del sziglo XIX y qué podfa confeccio-
nar en una cuantas horas, por lo que el cauCho‘y el oro hab!ﬁn

triunfado.
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Las sendas seguidas por la prStesis dentaria desde la se

gunda mitad del siglo XIX son variadas.

EVOLUCION A TRAVES DE LA HISTORIA DE LOS DIENTES ARTIFICIALES.

1908 ALFRED GYSI.

1922 _ VICTOR SEARS.

1930 _ HERMANOS AVERY.

1932 PILKINGTON Y TURNER.v : |

1936 meE.

1935 FRENCH.

1937 PLEASURE.

1941 S.H. PAYNE.

1942 JHON VINCENT.

1977 LEVIN.

1929 HALL.

1934 'NELSON.

1939 SWESON.

1946 HARDY.

1951 MEERSON TOOTH CORP.
PRIMEROS DIENTES DE ACRILICO.

1957 COOK.

1957 BADER.
1967 FRUSH.
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MATERIALES QUE ESTRUCTURAN LOS DIENTES ARTIFICIALES

Los dientes artificiales est&n constitufdos de los gi---

guientes materiales: porcelana y acrflico.
Dientes de Porcelana:

Aunque pocos dentistas y técnicoé se encontrardn en si--
tuaciones de hacer la férmula y preparar su propia porcelana -
dental a partir de materias primas, todos nosoﬁros, quienes --
usamos porcelana dental, particularmente porcelana de bajo pun -
to de tdsiéﬁ, deberfamos tener una comprensién elemental de su

naturaleza quimica.

La porcelana se clasifica generalmente en tres clases: -
de temperatura de maduracién alta, mediana y baja. Las dos --
primeras tienen casi la misma composicifn y microestructura, -
pero son considerablemente diferentes de las porcélanas de ba-

ja temperatura de maduracién.

Las porcelanas de temperaturas altas de maduracién se -~
ugan primordialmente para dientes postizos y las porcelanas de
temperatura de maduracién mediana para bdnticos. Son compues-
tos de mezclas de materias primas extrafdas por explotacién mi
nera de la tierra, como los feldespatos naturales (minerales -
parecidos a la arcilla compuesto de 8xido de silicio, alumi--~
nio, sodio y potasio) y de cuarzo. Estos materiales se pulve-

rizan y se mezclan y se someten a calor.
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Las porcelanas de baja temperatura de maduracidn son pro
ducidas mezclando primero materias primas semejantes a las usa
das en porcelanas de alta tempetdt@;a de maduracién, pero con->
una proporcién relativamente m&s alta de 8xidos de sodio y po-

tasio.

La porcelana conocida desde la antiguedad sigue siendo -

usada constantemente . en la aplicacién dental.

El mejoramiento de la porcelana es objeto de la introduc
cién de nuevas f6rmulas y sistemas de elaboracifn mantenidas -

en riguroso secreto por los fabricantes. -

La porcelgnQ dental estd constituida por tres materia---
les: Feldespato, cuarzo y caolfn, cada uno cumple una funcién,
1a arcilla o caolfn se incorpora como un aglutinante para per-
mitir moldear la porcelana antes de la coccifn, y p?ovee de ri
gidez. Aunque lamentablemente reduce la translucidez de la por
celana. El cuaizo se utiliza para consolidar su resistencia,-
aunque reacciona con el fundente para dar una combinacién, ac-

tda principalmente formando un relleno.

El fundente que se emplea en la porcelana de alta tempe-

ratura de madurez es el feldespato.

Una porcelana de alta temperatura de maduracién por lo -
general se emplea para la construccién de dientes artificiales
y tiene una composicién aproximada de 4 partes de caolfn, 15 -

de cuarzo y 81 Qe feldelpato; Los componentes se muelen jun?-
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tos hasta obtener una distribucién de partfculas especfficas.

La razén principal por la que se escoge la porcelana co-
mo material restaurador es su cualidad estética de poder imi--
tar la estructura dentaria adyacente en su translucidez, color

e intensidad.

Para obtener los colores deseados, las porcelanas denta-
les se pigmentan con O8xidos, los polvos se pigmentan por lo ge
neral con tintes brillantes segdn el color que se quiera. Los
coldresvvartan desde el rojo brillante, amarillo, castafio o --

blanco puro.

Las caracterfsticas ffsicas de la porcelana: punto de fu

eidn,'conﬁraccidn y aspecto, va:tan en funcién de las propor--

ciones de estos componentes.

La maga plantica de eutos componentes cuya coccidn al va
cfo da resultados con 1mitac16n al diente natural los dientes
de porcelana antgrioren se distinguen por los clavillos de me-
tal en la cara lingual media que los sujeta y que nos sirve de
retencién al pléstico base de la dentadura y los dientes postg
riores su retencin son cavidades con perforaciones laterales-

y se llaman Diatéricas.

Actualmente los fabricantes mfs reconocidos a nivel in--
ternacional como la Dentsply International Inc., que produce =~
juegos de dientes de marcas como la New Heeu, Bioform, etc., -

elaborados y porfeccionados por Gysi son de uso actual.
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Dientes de Acrflico.

La quinta parte de dientes artificiales que se venden en

Estados Estados Unidos son pl&sticos.

Las observaciones clfnicas demuestran que los acrflicos,
en funcién se abrasionan mfs que los de porcelana y que los na

turales.

Los dientes de acrflico poseen ciertas ventajas qobre -
los de porcelana en lo referente a cualidades elﬁéticas ya--
una mayor resistencia al impacto, y tienen menor 'clltaﬁeteo”-_‘
experimentado por los pacientes portadores de aiohtes de‘porcg

lana.

El componente principal de los dientes de acrflico es el
poli-metacrilato de metilo copolimeralizado, el copolfmero se- ’
agrega para darle mayor resistencia y dureza y disminuir el --
resquebrajamiento en los dientes, pues si no se utiliza es fre
cuente que en los dientes se produzca resquebrajamiento cuando

se ponen en su perfodo pléstico.

Los dientes de acrflico son el&sticos y se supone que -=
amortiguan algo el efecto de cualquier fuerza especffica en el

reborde.

Desde el principio, los dientes de acrflico tuvieron mis
aceptacién que los de porcelana por su dureza y diffcil fragi-~ '
lidad pues aunque los dientes de porcelana tienen alta estéti-

ca y excepcional dureza, tienen como principal defecto la fra-
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gilidad y lo transldcidos.

Los dientes de acrflico son altamante estéticos como los
de porcelana y son pricticamente irrompibles y se unen f4cil--

mente al material de base.

Adem&s no hacen el desagradable ruido al masticar, sin -
embargo la estabilidad del color no es tan grandé como en los
de porcelana y en ciertas bocas el cambio de color es evidente

al cabo del tiempo, necesitando ser reemplazados.

Los dientes de acrflico son mds ficiles de aplicar, més-
confortables y autocorregibles en pequefios defectos articula--

res. o

Los dientes de acrflico no son "rivales de los dientes -
de porcelana®,sino que los reemplazan en aquéllos casos donde-

los cerémicos plantean problemas.

Pues los dientes de porcelana requieren una técnica mas-
precisa tanto en su aplicabilidad como en su carencia de auto=~
AcortecciGn, en cambio son eficaces en la masticacién, color y-

rolistencln.alla abrasién.

Los dientes anatSmicos son loﬁ disefiados para simular la
forma del diente naéural. Estén formados por cdspides con al-
turas Que varfan en grados de inclinacién y que se interdigi--

tan con los dientes antagonistas de forma anatdmica.

El diente anatémico estdndar presenta inclinaciones de -
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33° o mayores, parecidos a los dientes naturales, esta inclina
cién puede modificarse mediante el desgaste para ajustarse el-
4&ngulo de inclinacién cuspfdea y cuando la inclinacién cuspf--
dea sea menos pronunciada que los dientes de 33°® se les llama-

diente modificado o semianatémico.
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MORFOLOGIA OCLUSAL

Formas de dientes posteriores.

Antes del siglo XIX, se tenfa poco cuidado a las superfi
cies de articulacién. No se distingufan los dientes superio=--
res de los inferiores, ni los de la derecha con los de la iz--
quierda. Craddock (1953) cita a Ash, como el inventor del pri

mer diente disefiado para ocluir correctamente.

Alfred Gysi, de Suiza diseii6 dientes de forma anatémica,
a los que se les llam6 de Trubyte en los Estados Unidos, eitoﬁ_

"fue en 1913,

Estos dientes no serv{an para las situaciones de mordi--
das cruzadas, por lo que en 1928 Sears introdujo sus dientes--
channel, y fueron los primeros dientes de forma no anatémica,-

‘a pesar de que no eran superficies planas.

En 1929, Hall introdujo sus dientes 'cﬁnpidé invertida"?
o fosas, los primeros de superficies planaé y no tenfan cdspi-
des en ninguna direccifn, Hall decfa que los dientes de Cha--~
nnel no lograban libertad de movimiento, pues eran formas cus-
pfdeas en excursiones laterales, mientras que los dientes de--
cdspide invertida no lo eran. Aunque los dientes de Hall;te--
nfan una depresién en forma de taza en las caras oclusales, --

por lo que no tienen salida lateral y el alimento se acumulaba.

Las funciones de las supefficiel OCIUI‘IQI son de tritu-

rar, la funcién de las cdspides son de cortar.
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A partir del siglo XIX, se crean disefios para las caras-

oclusales variables para la masticacién.

Los primeros dientes de porcelana cuyas superficies tri
turantes fueron modeladas desde un punto funcional son los ===
dientes Anatoform de 33 grados de Gysi, que se modelan en un--
blogque de yeso en €1 articulados mediante una doble fila de pe
queiias cucharillas, cada una de las cdspides y fosas ;o consti

. tuyeron las facetas de protrusién, lateralidad derecha e iz--- ‘

quierda posteriormente Gysi modifica estas facetas con una in-
clinacién menos pronunciada de 20 grados no anatémicos o fun--
cionales. "

En 1922, Sears disefia los dientes no anatémicos con sur-
cos longitudinales, surgiendo varias escuelas cada una parti--
daria, ya sea de los dientes anatémicos y otros de los dientes

no anatémicos o funcionales.

Dientes no Anatfémicos.

Estos dientes tienen superficies oclusales planas con =--
hendiduras y aliviadores tallados en ellos que ayudan a lograr

una superficie masticatoria efectiva.

Si se colocan en una prStesis total con antagonistas na-
turales con las cfspides reducidas ya sea natural o artificial
mente hasta el extremo que sus superficies oclusales son pla---

nas, se pueden usar dientes no anatfmicos en la dentadura.

_Los dientes no anatfmicos tienen modificaciones oclusa--
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les con focetas con inclinaciones mfnimas y marcada profundi--
dad de surcos, por tener poca cdspide facilitan el desplaza---
miento, y se aplican en pacientes con desarmonfa de arcadas,--
atrofia de los procesos, falta de coordinacién neuromuscular,-

etc. y son partidiarios de usar dientes de pl&stico.

" La Cfa. Dentsply International Inc. surte al mercado ---
dientes de porcelana y acrflico de 33 y 20 grados de Gysi, con’

marcas especificadas.

‘Hall (1887) , sugirid clasificar las formas, para prepa--
:ar‘lol dientes artificiales, en cuatro qrﬁpo-, similares a -~
los probﬁcltOI posteriormente por Williams (1911)} quien sugi-
:18 la clasificacién en triangulares, cuadrados y ovoides y es
" la clasificacidn que con algunas variantes se mantiene hasta--
la actualidad. Los dientes de la Dentist's Supply Co. (Truby-
te y derivados) reproducen todavia los tallados hechos por Wi=-
lliams.

Dentro de cada forma se fabrican diversos tamafios que va
rfan en el ancho y en el largo. Algunos dentistas prefieren--
el uso de dientes no anatdmicos poréue dicen que la zona oclu-
sal se libra de posibles contactos prematuros, sosteniendo que
los pacientes realizan la mayor parte de su masticacién en =-=-
oclusién c@ntrica, lo cual indica que é;ta es la posicién ha--
cia la cual tiene la mandfbula al cerrarse. Aunque el hecho--
de que el paciente utilice con frecuencia la posicién de rela-
cién céntrica no indica que &1 mastique y trague exclusivamen-
te en esta posicién, pues muchos cierres mandibulares tienen--
lugar muy prdximda a la relacién céntrica un poco anterior a--
ella, por ello eiffuhdamental la teorfa de que es nécesario---

proveer una zona libre de contacto dentinario en la oclusién--
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anteriormente y lateralmente a la relacién céntrica en cual-~-

qhier esquema oclusal, y es f4cil obtener esa libertad con el-

uso de dientes sin clspides.

Dientes Anatémicos.

Los dentistas que est&n a favor déilos dientes anatfmi=- .
cos insisten en que la naturaleza diseii§ los dientes en la for
ma mfs conveniente para la funcién de 1a mqlticacidn. Los ---
dientes con cOspides tienen lupetficies cortantes en forma tal
que una parte de la fuerza de la masticacién vettical puede --
cortat-el alimento. Su forma es apta para t;iturar Y aplait&;;' :

el alimento con las fuerzas adecuadas.

Su anatomfa consiste en tener canales de escape gque evi-

tan la necesidad de aplicar fuerzas excesivas.

Los dientes con cdspides dan resistencia a la rotacién--
de las prétesis, una respecto de la otra y de sus bagses lo ==-

cual no tienen los dientes de ctispides planas.

En el caso de que se haga una prétesis total con antago-
nista de dientes naturales cuyos dientes se ha conservado la--

forma cuspfdea, se puede usar dientes anatémicos.

Normalmente los dientes anatémicos son mdg estrechos bu-

colingualmente que los dientes naturales normales.



CLASIFICACION DE DIENTES ARTIFICIALES ANATOMICOS
PORCELANA.

Anteriores: Con espiga.
1.- UNIVAC: Largo, mediano, corto.
2.~ BIOFORM: Cuadrado, Cuadrado oveide,
cuadrado-triangular, trian
gular, triangular ovoide,-
‘ovoide.
3;-'BIOBLENb:vCuadrado, cuadrado trian-
qular, triangdlar, ovoide
triangular.
-4;? NEW-HUE: Cuadrado, ovoide, ttiangﬁ-
lar.
5.= NEW SOLILA: Cuadrado, ovoide, trian
gular.
Posteriores: Diatdricas.
1.- UNIVAC 30°
2.- BIOFORM 33°-30°
3.- BIOBLEND 33°-30°
4.- NEW-HU£'33°

5.~ NEW SOLILA 33°
ACRILICO.

Anteriores: Sin espiga.
1.- BIOTONE Cuadrado
2.~ MADEN ~ Triangular

3.= NEW ARTIDENT Ovoide

24
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Posteriores: Cavidad retentiva.
1.~ BIOTONE
2,- MADEN 33¢

3.~ NEW ARTIDENT

CLASIFICACION DE DIENTES ARTIFICIALES NO ANATOMICOS

PORCELANA.,

Anteriores: Con espiga.
1.- NEW-HUE: Cuadrado, ovoide, triangu-~
lar.
2.- NEW SOLILA: Cuadrado, ovoide, trian
gular.
» Poéteriores: Diatéricas.
1.~ UNIVAC 20°-0° (French)
2.~ BIOFORM 20°

- Semi-anatdémico
3.- BIOBLEND 20°

Truby Funcional
4,- NEW-HUE 20°

ACRILICO.

Anteriores: 5in espiga.

1.- BIOBLEND
Cuadrado
2.~ BIOTONE
Triangular
3,- MADEN
Ovoide
4.~ NEW ARTIDENT
Posteriores: Talén retentivo.
1.~ BIOBLEND

20°
2.~ BIOTONE :



-ANATOMIA DE LOS DIENTES ARTIFICIALES
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DIENTES CUSPIDES FACETAS
PREMOLAR VESTIBULARES Dos
SUPERIOR PALATINAS TRES
PREMOLAR VESTIBULARES TRES
INFERIOR LINGUALLS DOS
MOLAR MESIALES VESTIBULARES DOS
SUPERIOR DISTALES VESTIBULARES DO3
MESIALES PALATINOS TRES
DISTALES PALATINOS TRES
MOLARES MESIALES VESTIBULARES TRES
INFERIORES MEDIO VESTIBULARES TRES
DISTALES VESTIBULARES TRES
MESIALES LINGUALES DOS

DISTALES LINGUALES

DOS
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FUNCION DE LAS SUPERFICIES MASTICATORIAS

Los dientes artificiales estSn creados para funcionar a-
semejanza de los dientes naturales y para poder entender la --
funcién de &stos dientes artificiales, primero hay que saber-
las funciones principales del diente natural, que son: masti--
catoria, fonética y estética; en easte caso a la que ho: vamos-~
a referir es a la masticatoria. porque eé la que prepara fisi-
camente el alimento mediante movimientos o funciones oclusa---

les.

El acto masticatorio es realizado‘por el juego funcional
de las superficies oclqpalei antagonistas, por ello es impor--

~ tante, destacar aspectos morfoldgicos de las &reas pclhsaleli-

Cdspide. -~ Elevaciones_pronunciada-,qne caracterizan la--

cara oclusal de premolares y molares, y por lo general de for-

ma conoide.

Vértice o Cima.- Punta de las cdspides m4s o menos agu--
das.
Vertientes o Facetas.- Caras ligeramente convexas que --
o]
forman la cdspide dfndole la forma de pirfmide o casquete y ==

pueden ser 3 6 4 caras.

Crestas Aristas.- Las vertientes se encuentran entre-sf-

y forman creatas, y son redondeadas.

Facetas cuspfdeas.- Se c;alificin en dos:

1.~ Faceta o vertiente lisa.- Constituyen las vertientes
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laterales de cada cdﬁf;de y como lo indica su nombre, se carac
terizan por mosgtrar unf superficie libre de surcos o rugosida-
des.

2.~ Facetas o Vertientes Armadas.- Formadas por las ver-
tientes centrales de cada cdspide, con una superficie acciden-

tada con crestas y depresiones.

Surcos Fundamentales.- Se encuentran delimitando a una=--

cdspide de otra.

surcos Secundariou.- No delimitan cdspides, pero sf dan-

lugat a la formacién de lébulos.

.‘?6II-.- Son depresiones marcadas de las superficie oclu-
sal, 16ciiizadau en el frea de interseccién de dos surcos fun-

damengalel.

Ahora bien, para entender la funcién que cumplen mec&ni-
camente los dientes artificiales, primero hay que saber la fun
cién mecfnica de los dientes naturales en la masticacién y en-

- qué bases se apoyan.

1.~ Principio de Punciﬁn.

Es cuando ”pinchamos“ un alimento con el tenedor, para--
fijarlo en su lugar, o sea, tenemos un punto que serfa el obje
to o forma al cual ejercemos un movimiento vertical, quedando-

fijo en su lugar, pero si se pone un tenedor torcido y se ejer
‘ce el movimiento vertical a un costado, el alimento no quedard

fijo en su lugar. Esto ocurre en las arcadas dentarias, en --
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donde las cfispides incisales de los caninos funcionan como =-~-

punzén.

2.~ Principio de Corte.

Si nos referimos que el cuchillo corta al pan,lla forma-
no serfa un objeto que se "pinche", sino que se sequird una 1f
nea de corte y los movimientos de cuchillo serdn oblicuos y no
verticales, pero, si colocamos el cuchillo horizontalmente se-
harf un movimiento vertical, y no se lograt§ el corte, eéto en
el caso de los dientes los bordes incisales inferiores contra-
‘ él cInQulo antagonista y sébre las crestas transversales que=-
estén inclinadas y filosas ocurre 10 mismo. )

3;~ Principio de Limado. ‘

‘ Una lima tiene una serie de dientes en direccién oblicua
y al usar la lima se sigue un movimiento que es oﬁlicuo tame==
bién, esto ocurre enrlos bordes incisales inferiores y no tra-
-bajan sobre el cingulo sinb sobre las caras‘palatinas de los-

superiores.

4,- Principio de Molienda.

Es el aplastamiento entre superficies que deben ser para
" lelas, el movimiento que se emplea es horizontal y esto ocurre
cuando el molido de los alimentos es en las zonas oclusales pa

ralelas.

5.- Principio de Compresién. _
Es el aplastamiento deljaliméntq que sale fluido, junto-

con los jugos, por los costados, esto ocurre en las (wtas dw--
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los posteriores con sus ranuras de escape en donde anclan las=-

puntas de las cdspides antagonistas.

Todos estos principios y funciones se realizan perfecta-
mente por los dientes anat6micos naturales y desde el punto de
vista funcional, es decir, capaces de realizar todas las fun--

ciones son los anatémicos.

Los dientes funcionales. Su finalidad no es de realizar
todas las funciones que réalizan los dientes naturales, sino--
de 1o§rar mejor modo de esﬁabilidad de las dentaduras, existen
dos grupos de dientes funcionales que tratan de dar la estabi-
lidad de la dentadura y son:

a) Dientes(inemitico .- Que por medio de un balanceo bi
lateral dan estabilidad, en donde las inclinaciones de las cds
pides en.todos los movimientos ayudan a la estabilidad.

b) Dientes Din&micos.- En donde las fuerzas caen dentro-

de los rebordes, con un balanceo unilateral.

Dentro de los dientes Anatémicos o no Anatémicos hay al-
gunos que cumplen con algunas de las funcicnes o principios de
log dientes naturales, pero hay algunos que no, como los dien-
tés de Sears "acanalados posteriores" con un filo antercoposte-
rior en los inferiores que contactan con la canaleta superior,
no reptesentan ni el principio de corte lineal ni el de limado

por no encontrarse con crestas oblicuas opuestas.

En el acto de la masticacién la mandfbula efectda la ---

oclusién en sentido circular, (gota de agua) de Gysi, a partir

<
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de la oclusién céntrica, al abrir se desplazan en sentido late
ral, vuelve a cerrar y eleva los dientes a la oclusifn lateral,
en la tercera fase, tritura los alimentos para evitar que bas~-
cule los procesos en. el ladp contrario, los dientea deberdn es
tar enfilados en oclugifn bilateral, por lo que los cambios de
posicién de frotamiento de 63 dientes antagonistas, egtable--
cen facetas en las vertientes cuspfdeas, segfn el movimiento--

mandibular forman facetas 4 trabajo, balance y protrusién.

Las vertientes cuspideas que actdan como facetas de‘pro-r
trusién son: '

1.~ Las vertientes lisas mesiales de las cdspides eltam-'
badora: de los dientes del arco ;nferior, Y telbdlan contra:
2.- Las vertientéi armadas distales de las ctispides cor-
tadoras de los dientes del arco superior. . »

3.~ Las vertientes armadas mesiales de las cdspides cor-
' tadoras de los dientes del arco inferior resbalan contra:
4.~ Las vertientes lisas distales de las cOspides estam=-

padoras del arco superior.

En el lado activo (de trabajo):

1,- Las vertientes lisas dis:tales de las clspides estam-
’padofas de los dientes del arco inferior, que resbalan contra:

2.~ Las vertientes armadas mesiales de las cdspides cor-
tadoras de los dientes del arco superior.

3.~ Las vertientes armadas diltales de las cdspides cor--
tadoras de los dientes del arco inferior, que resbalan contra.

4.~ La. ertientes liaas mesiales de lan cdspides estam-



32

PRINCIPIO DE PUNCION °
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PRINCIPIO DE CORTE
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PRINCIPIO DE LIMADO
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. PRINCIPIO DE MOLIENDA
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padoras de los dientes del arco superior.

En el lado pasivo (baiance o equilibrio):

A 1.~ Las vertientes armgdaa, mesjiales y distales de lag--
cspides estampadoras de los dientes del arco inferior. Que-=-
resbalan contra:

2,- Laa:vertientes armadas, distales y mesiales de las-~

cdspides eltanpadoraq de loas dientes del arco superior.



VERTIENTES CUSPIDEAS

1.- Vertientes lisas de las cOspides palatinas y vesti-

bulares.
2.- Vertientes armadas de las cfspides vestibulares.

3.- Vertientes armadas de las cispides palatinas y lin-

guales.

37
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NOMENCLATURA

En general los nombres de las partes que forman los dien

tes artificiales son los mismos que en los dientes naturales.

Las partes gon: Corona, cuello, caras, bordes incisivos,
c@spides, surcos. Sin embargo, existe otra nomenclatura para-

los dientes artificiales que no tienen los dientes naturales:

Talén.- Parte del diente en su suparficie palatina o lin
gual, ceparlndoias de los elementos de retencidn, los dientes-
anteriores no tienen taldn, pues generalmente son destinados a

trabajos met&licos denomindndolos dientes planos,

Espigas.- Elemento caracterfstico de los dientes con es-
piga, generalmente delanteros, en el caso de las dentaduras se

utilizan espigas con cabezas que se anclan al material pl&sti-

co de la base.

Dientes DiatSricos.- Dientes posteriores con cavidad cen
tral que se abre en la cara gingival, tambi€n contienen un sur
co gingival debajo de los talones de los dientes y sirve como-

retencién de los dientes.

Dientes a Tubo.- El diente de porcelana contiene un ci--
lindro de 2 mm de difmetro que sirve para alojar el perno que~

sirve como anclaje al diente.

Dientes Anteriores de Porcelana.

Estos dientes estén formadqs por las sigutentes partes:-
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corona, cuello, caras, bordes, cGspides y un clavillo para re-

tencién.

Dientes Posteriores de Porcelana. _

Formados por: corona, cuello, caras, bordes, cglpides y;
su retencién se localiza en el talén o zona cervical con una--
concavidad con perforaciones laterales que comunican con las--
caras proximales, en los primeros premolares y primeros mola=-
res, llevan un punto en el lado mesio-lingual del talén y dos-
puntos para los segundos molares Y premolares posteriores para

su identificacién.

.
Dientes de Pléstico Anteriores. »
Las partes que los éonltituycn son iguales a las defiql-
dientes de porcelana: corona, cuello, caras, bordes; su Gnica-
diferencia consiste en no tener retenciones metllica;‘y conca-

vidides profundas.

Dientes de Pl4stico Posteriores.
Las partes que los constituyen son las siguientes: coro-

na, cuello, cdspides, cara lingual, cara vestibular y talén.

N
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NOMENCLATURAS

1.~ cuello

2.- corona

3.~ cdﬁpide o bor
de incisal

4.~ cara lingual

5.~ cara vestibu-
lar

6.~ taldn

7.- clavillos o -
espigas

8.~ diatéricas

1.~ cuello

.2.~- corona

3.~ cdspide o bor
de incisal

4.~ cara lingual

5.= cara vestibu-
lar

6.- taldn

DIENTES. DE ACRILICO
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PRESENTACION COMERCIAL

Existen en el mercado, una serie de marcas de dientes ar

tificiales, producidas por la DENTSPLY, tanto en porcelana co-

mo en acrflico.

Dentro de los dientes de porcelana tenemos las siguien--

R4

“tes marcasi

BIOTONE - TRUBYTE.
NEW - HWE -TRUBYTE.
- BIOBLEND - TRUBYTE.

‘BIOFORM - TRUBYTE. (con cara vestibular cdncava o conve~
xa)

WEW - SOLILA - TRUBYTE.

"Dontro de los dientes de acrflico tenemos las siguientes
nArcass

"BIOTONE - TRUBYTE.

'BJOBLEND -~ TRUBYTE.

En México, la dnica marca que se encarga de fabricar ---
dientes de acrflico es la MADEN, la cual no fabrica dientes de

porcelana,

Para pode: seleccionar el juego de dientes que vamos a--
necesitar, tenemos gque ayudarnos con la gufa de moldes o cati-

logo.

Cada cat&logo presenta una tabla gréfica de moldes que~-

nos indican una variedad en formas, tamafios y colores de jue--
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gos de dientes.

Primero se eligen los dientes anteriores en el catllogb.
El cat&flogo primero nos presenta el ndmero de molde o modelo,~
despu€s presenta una fotograffa de los dientes anteriores, y--
adelante nos indica la medida del ancho del central, la medida
del largo del central, (menos el cuello), medida del ancho de-
los seis centrales anteriores en curva, el nfimero del modelo--
inferior con el que articula, y por dltimo, el ndmero del mo-
delo posterior con el que articula. En algunOl,catllogoabal--
finnl de lqvhoja nos indica los modelos inferiores anteriores- -
y moldes posteriores de 20 y 33 grados. - |

Para eleéir los dientes posteriores en el citllogo, pri-

mero se obtienen los siguientes datos:

1) Color.- Por lo general el color delos polterio;el, es
el mismo de los anteriores.

2) Tanaﬁo.; Primero tomamos en cuenta la medida bucolin-
gual que es m&s angosta que los natdraiea para que amortiglle~--

las fuerzas de la masticacién.

La medida mesio-distal de los cuatro dientes pbateriore&
es la medida que se toma desde la cara distal del canino supe-
rior, a la zona del sellado posterior de las tuberosidades o--
de la cara distal del canino inferior a la zona retromolar, es
tas medidas estfn indicadas a la izquietda de los juegbs de --

. dientes.
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Molar de 28°:
27TM 27L
298 29M 29L
31s 1M 31L -
338 334 33L

Molares 33°:
28s 28M 28L
308 30M 30L
328 M 32L
345 34M 34L

Molares 30°:
230S 230M 230L
233M 233L

La altura de los dientes posteriores se indican con le--~
tras de lag palabras en inglés: "S" Short, "M" Medium, "L" ---

Large, corto, mediano y largo respectivamente.

Ejemplo, 29M es 29 milfmetros de largo por mediana altu-

ra.

Las vertientes o altura de las cdspides varfa de 33, 30,

20 y 0 grados,
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PRESENTACION COMERCIAL DE LOS JUEGOS DE DIENTES ARTIFICIALES

Un juego completo es 1x28

Un juego de 6 anteriores superior o inferior es 1x6

'Un juego de seis anteriores superior e inferior es 1x12
Un juego de posteriores superior o inferior es 1x8

Un juego de posteriores inferior y posterior es 1xl6

M T
222 000 ) 5 e

' -r\J‘ < ] l x I x ’ <:r. 1x6

M -~ c ‘ |
R TTREE, ) =

1x16

[Yp—a e

COLOR

No. DE MOLDE

No. DE MOLDE
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MODELOS DE DIENTES POSTERIORES DE LA TRUBYTE BIQFORM

ANATOMICOS.

TRUBYTE VACUUM FIRED

33* Posterjores

PILKINGTON-TURNER
VACUUM FIRED 30°

Posteriores

‘1HOQELOS
28 short,medium,long
30 éhort,medium,lonq
32 short,medium,long

34 short,medium,long

32X extra long bi--

cdspide
MODELOS

230 short,medium,long

233 medium y long

TONOS
B62,865,B66,867,B69
B77,B80,B81,B82

“TONOS -

<

B62,B65,B66,B67
B69,877,880,B81,862

SEMI ANATOMICOS
TRUBYTE VACUUM FIRED

20° Posteriores.

FUNCTIONAL VACUUM

MODELOS
29 short,medium,long
31 short,medium,long

33 short,medium,long

MODELOS
F30,F32,F33,F34

medio largo

TONOS
B59,B62,B65,B66
B67,B69,B77,B80
B81,B82

TONOS
B62,B65,B66,B67
B69,877,B80,881,B82




NO ANATOMICOS

TRUBYTE VACUUM FIRED MODELOS
29 medium, long
-31 medium,long

33 medium,long

46

TONOS
B62,B65,B66,B67

B69,B77,B80,591,882

:"’ﬁ
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SELECCION DE DIENTES ARTIFICIALES

Para seleccionar los dientes artificiales, es importante
tomar en cuenta que la estética es un factor muy importante pa
ra el paciente, pero para nosotros como dentistas, otro aspec-
to que también es importante, es la funcién que van a tener =--
dentro de la boca, por ello, algunos autores mencionan que =--

“una apariencia agradable estf dentro de la funcién*.

En la seleccién de los dientes, primero hay que tomar---
_on'conocimignto algunos puntos en general para que obtengamos-

. la armomfa entre la estética y la funcién.

‘1. COLOR,~ Elvcolor de dientes y encfas artificiales pa-
ra un 1nd1§1duo dclﬁ-ntado es un procédimiento relativamente--
sencillo, porque no as un problema de igualar o armonizar, si-
| no tlnAIQIO de conocer la manera de seleccionar los colores b4
sicos que existen en los dientes d‘ las personas. las berno--
nas rubias, predomina el gris y recubre los tonos gingivales--
que pueden tener un mfnimo de efectos amariilentos. En perso-
nas de églo castafio, predominan los amarillos gingivales con--
colores incisivos més sutiles. Mientras que en las morenas,--
mientras mis obscura sea la pigmentacién, m&s intensos se vuel
ven los tonos obscuros. Aunque existen excepcionga a estas re
glas, porque la pigmentacidh de la piel del paciente y la for-
ma de la cara se puede seleccionar el color, pero existe una -~

variedad de colores en el mexrcado.

"2, TAMASO,- Existen técnicas para seleccionar el tamafio-
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de los dientes como es el caso de la teorfa biométrica entre--
los dientes y la cara la cual indica que el tamafio de cada cen

tral es un dieciseisavo del tamafio de la cara.

3. FORMA.- La forma del contorno de la cara puede ser --
cuadrada, cuadrada-triangular, triangular u ovoide, y hay que-

relacionarla con el diente a elegir,

4. ALINEAMIENTO.~ Para formar los arcol'dontarioi.’.
5. ARTICULACION.=- Con los lntngoniltAl,
- 6., POSICION DE LOS ARCOS ¥ GIVAS ARTIFICIALES.- En zoigf
cién con 1al'oitxuctutap bucales, en olpcctiknlos lfbion,.nn-f‘

jillas, lengua, frenillos, etc.

ls.loccian delnicntos Antcridrou. y ‘ :
1. SELECCION DE TAMARQ.- Algunos autores como Saiza, men
cionan que la base de registro superior bien trabajada nos pue
de dar una lfnea de la sonrisa y junto con la‘lfnéa de los c@- )

ninos podemos obtener el tamaiio de los dientes.

a) Colocada la base de registro superior en la boca, se-
observa la posicifn del labio superior que puede aparecer excesi
 vamente abultado o al revés, falto de apoyo, tomando en cuenta
también el borde protético de la base de registro, pues tam---
bién influye en la altura del labio. |

b) La relacién labio-rodete determina la relacién labiOf
dental. Hay que récordnr que cuando se entreabre la boca se-~
muoltranJIOl bordes incisivos superiores y vaita entre uno y--

einco ﬁiltmetro;'y mfs en los jévenes. .La prétesis suele aisi
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mularse mejor si la encfa artificial no queda a la vista y es-

to se consigue por, medio de los siguientes pasos:

Pidiendo al paciente que sonrfa para que recoja el labio
superior y marcamos en el rodete una lfnea de la sonrisa que--
va a representar los cuellos de los dientes artificiales y la-
longitud de los dientel‘centralel se tomard de la lfnea de la-
la sonrisa al borde incisal, aunque existen dientes muy cortos
o muy largos que vilualhentevlon desagradables por lo que se--
traia otra linea horizdntal que pase 1 y 2 mm por debajo del--
labio Qn'topOld Yy que dgtetmine junto con la 1fnea de la sonrj

sa incisivos razonables.

Otra técnica para obtener el tamafio en largo y anchura--

de los seis anteriores es la siguiente:

Trazando una l1fnea en el rodillo'aupetior que va desde--
la glaﬁela (entre los arcos superciliares) hacia ias sfnfisig~-
mentoniana, esta lfnea es la 1fnea media del paciente y no se-

toma del frenillo o nariz porque pueden estar desviados.

Popteriormenté, se traza una lfnea en cada lado que va--
del &ngulo externo del ala de la nariz, y nos va a indicar el--
vértice de las cﬁspides'de los caninos, y le aumentamos a es--
tas lfneas 2.5 mm de cada lado para obtener la medida del an=-
cho de los 6 anteriores que va de la cara distal del canino de

~un lado al otro lado.

El largo de los dientes se mide a partir de la parte mds
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prominente del reborde del modelo en yeso y montado en el arti
culador al rodeté de cera de la base de registro inferior, y--
se le resta 2 mm, para restar la medida del grosor de la base-
de registro en acrflico que pueda tener, y en caso de gue los-
dientes al colocarlos no queden bien y queden un poco largos--

se podrd cortar un poco el cuello de los dientes.

The Dentist's Supply Company, ha ideado un instrumento--
~ llamado "Indicador Turbyte para Dientes” que se basa en la re-
lacién biométrica de 16 a 1 y estf calibrado en milimetros y--
medios milf{metros para determinar la longitqg‘y anchura del---
diente central superior, colocando el indicador en la cara del
paciente y ajustando la barra lateral hasta que haga contacto-
con la cara, nos indicar4 la anchura y ajustando el indicador-

central, también hasta que toque la piel, nos indicar& el lar-

go.

2. SELECCION DE LA FORMA.- En la seleccién de la forma--
del diente, es importante tomar en cuenta el contorno gingivo-
incisal y mesio-distal, tanto como ellberfil que tenga el dien

te.

Para seleccionar el contorno del diente muchos dentistas
siguen las ideas de Williams, con las configuraciones de trian
gulares, cuadradas, ovoides o mixtas, como triangular-ovoide,-

etc.

Un instrumento llamado de Warin que estf formado por. tres

reglas calibradas, se adapta a Lh cara del paciente y en la -~
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regla superior nos indica la forma y las reglas laterales el--

tamaio del largo y ancho de la cara.

El perfil, es otro punto importante en la forma del dien
te, pues hay que ver que no es lo mismo colccar un diente con-
perfil recto en una cara con perfil convexo, pues lo correcto-
es colocar un diente convexo en un perfil de cara convexa y pa

ra una cara con perfil recto, colocar dientes planos.

Con el indicador Trubyte, también se puede determinar el

contorno del paciente.

Colocgmo§ el indicador en la cara del paciente, si la ca
ra es cuadrada los lados de la curva seguirén aproximadaﬁehte-
las '1;neaa verticales del indicador, en las formas cuadradas,
los lados de la cara seguir&n aproximadamente las lfneas verti
cales del indicador, medidas desde un punto en los dos tercios
superiores en un lado de la frente, pasando por el trago de la
oreja hasta el 4ngulo de la mandfbula. En la forma cuadrado--
triangular, el tercio superior de la cara estarf vertical, ---
mientras que los dos tercios inferiores se dirigen hacia den--
tro. En la cara triangular el lado de la cara a partir de la-
~ frente, converge hacia dentro en todas lasg distancias hasta -~
el &ngulo de la mandfbula. La forma ovoide alcanza su mayor=-
anchuia al nivel del trago de la oreja y convergen hacia den--
tro en direccién de los lados de la frente y @ambién hacia los

8ngulos de la mandfbula.

Todas las formas de contorno de la cara nos van a dar el
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contorno del diente superior si invertimos la cara del pacien=-

te.

3. COLOR.~ Existen gran variedad de gamas de colores en-
los dientes humanos influenciado por varias consideraciones co

mo raza, clima, dieta, grado de erosién, edad y saluQ'general.

El color se puede medir tomando en cuenta tres dimensio-
nes: ‘

Matiz.- Que indica que un color es rojo, verde, azhl, -
ete. ’ “

ﬁ:tllante:.- Que 1n&ica el gradé de blhﬁco.o negro que--
ponoe,cndn matiz. |

Saturacién .- Que define la fuerza o intensidad que posee
cada matiz, aunque por lo general, todos los dientes son de uh
matiz naranja-amarillo, pero con diferentes lnturadionél y;--

brillantez.

Es importante también para seleccionar el color, no olvi
dar tomar en cuenta el color de la piel, ojos, cabello y si --
cxisten dientes naturales extrafdos propios del paciente o fo-

tograffas que nos indique el color que tenta'antes mejor.

El color lo obtenemos, mediante las siguientes aprecia-- -
ciones: .

a) Sentar al paciente de cara a una ventana, sin que re-
ciba el sol directaménte. : .

b) Es preferible hacerloc a la luz del dfa.

c) Mantener hmedos los dientes de porcelana.
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d) Elegir el tinte y grado de saturacifn que aparezcan--
m&s acordes con la complexién del paciente y un brillo acorde-
con la edad.

e) Armar una prueba con un juego de seis dientes anterio
res del color elegido (existen soportes especiales) y examinar
el efecto en la boca.

. f) Mostrar la selecci6n al paciente.

Seleccién de los Dientes Posteriores.

La seleccifn de los dientes posteriores se refiere a las

~ caras oclusales y a la actividad funcional que tengan.

El tamafio de los dientes posteriores se seleccionah las-
superficies oclusales y la cara vestibular tomando en cuenta:

a) Amplitud Oclusal.- E1 tamafio de la suﬁerficie oclusal
debe ser menor que el de los dientes naturales en‘proporcidn--
con el volumen de los maxilares, pues cuando son grandes y sa-
nos se recomienda hsar dientes posterioreé‘grandes, y si se re
duce el tamafio de los maxilares o su salud se recomienda dien-
tes pequeiios para crear mayor espacio a los &8rganos bucales;--
reducir las presiones masticatorias; facilitar que los dientes
‘queden sobre sus bases de sustentdciQn maxilares, y las presio

nes mastic&torias caigan sobre las bases.

El tamafio del diente artificial posterior depende de sus
difmetros mesiodistales y vestfbulooclusales, También es bue-
na norma no cubrir los cuerpos piriformes con superficies mas-

ticatorias.
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b) Altura Vestibular.- En la altura de los dientes poste
riores el espacio disponible dicta la eleccién. Es importante
al elegir que las caras gingivales de los dientes puedan que--
dar separadas de la superficie del modelo entre 1 y 2 mm para-

mantener el espesor de acrflico suficiente y resistente.

La seleccién de los dientes anteriores se puede mejorar-
usando una combinacién de las técnicas antes mencionadas y es-
to depende de la habilidad que tenga el profesionista. Una --
vez obtenidas las medidas de largo, ancho y forma y color, se
busca en el catflogo que nos muestra el fabrieante para sele--

cionar los dientes.

‘Seleccifn del Material pgra Dientes Artificiales.

No existe una regla general para la eleccién de dientes-
de porcelana o acrflico, en la mayorfa de los casos la elec---

cifn es de acuerdo con la experiencia o el h&bito del dentista

La eleccifn puede hacerse tomando én cuenta las ventajas
y desventajas de los dos tipos de materiales y hacer un diaé-
néstico para elegir el m&s correcto y adecuado para el funcio-
namiento y estética del pacienfe. asf{ como también tomamos en-
- cuenta el recurso econémico o las po;ibilidadea econémicas que

tenga el paciente.

Dientes de Porcelana.
- El desgaste clfnicamente es insignificante durante un--

perfodo largo.

- ﬂo hay pérdida de la dimensi6n vertical tan pronuncia-
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da.

- Puede desgastarse y pulirse conservando su forma por--
algtdn tiempo.

~ Conserva su eficacia para la masticacién,

- Diffciles de desgastar y encajar en espacios del rebor
de alveolar pequefios sin fracturarse o perder la retencién de-
la base.

- Causa abrasién si se encuentran como antagonistas de~--
coronas de oro o dientes natufales.

= Producen un sonido de impacto’mas agudo.

- Las superficies desgastadas deber&n ser muy bien puli-
das para evitar la fractura.

- No se fusiona el material a base de la dentadura.

Dientes de Resina Acrfilica,

- El desgaste clfnicamente es mayor.

- Hay pérdida de la dimensién vertical por el desgaste.

- La suéerficie oclusal alterada en cinco o seis afios--
suelen perder su eficacia y se desgastan hasta presentar una
curva invertida.

- Pé&rdida de la eficacia masticatoria.

No se fractura ni produce sonidos de impacto m&s te--

nues.

Son autoajustables, y se pulen solos.

Ficiles de desgastar para sér colocados en un espacio

pequeiio entre los rebordes alveolares.

- Se fusiona con el material de la base.




- Tiene poco desgaste en los dientes naturales y coronas
de oro antagonistas.

~ Una combinacién eficaz es cuando se utilizan los dien-
tes de porcelana con cfispides en la arcada superior y dientes-
de resina acrflica no anatémicos en la inferior pero sin embar
go, los dientes de porcelana desgastar&n mds rfpido a los de--

acrflico que si en cambio, fueran acrflico con acrilico.

Una combinacifn que hay que tomar en cuehta pues es un-
tanto peligrosa es la de colocar dientes postetiores de resina
con dientes anteriores de poiéelgna pues en este caso, se deﬁ-
- gastarfan mfs répido los de acr!lico'disminuy;hdo la dimensién
'verticéi y provocando un contacto en anteridr‘de interferencia
durahte la m#sticacian que traumatizarf en forha continua los-
tejidos de soporte de la parte anterior tanto en superior como

. inferior.
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INSTRUMENTCS PARA SELECCION DE DIENTES
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FORMA DE L0S DIENTES ANTERIORES SEGUN EL
PERFIL DEL PACIENTE
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ARTICULADO Y COLOCACION DE LOS DIENTES

Después de obtener los registros intermaxilares, montaje
en el articulador y seleccifn de dientes, el paso siguiente es
el articulado de los dientes comenzando con el enfilado de los
dientes anteriores cuya finalidad se:& devolver al individuo--
los rasgos faciales estéticos y la fonacifn adecuada posterior
mente se seguirf con la oclusién de los dientes posteriores,--

buscando devolver la funcién masticatoria.

Articulado de Dientes Anteriores.
Existen varias técnicas para la articulaci6n de los dien

tes Qnteriofel y mencionaremos las m&s usuales:

Procedimiento Dentoéenético.-
Es una técnica racional para obtener estética en el ali-
neamiento de los dientes anteriores, de acuerdo con tres facto

res: sexo, personalidad y edad.

Esta técnica se apoya en principios fundamentales genera
les que se deberfan tomar en cuenta no s6lo en esta técnica--

sino en todas. ) b

1.- Soporte Labial. Es la posicién del diente que le per
mite dar soporte al labio de mane;a natural y estética.

2.- Lfnea Media. La obtenemos del frenillo labial anat6
mico como referencia, otro factor que se considera es la coin-
cidencia o no de ambas lfneas medias superior‘e inferior, den-

tro de los limites l&8gicos.
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3,- Asimetrfa, Desde un punto de vista geométrico, las-
articulaciones dentarias son simétricas, pero desde el punto =
de vista estético, no se admite lo simétrico pues no existe si
metria perfecta en ninguna parte-del cuerpo humano y lo asimé&-

trico es un factor que da mé&s naturalidad. ’
| 4.~ Corredor Bucal. Es el espacio entre el carrillo y--
la cara veatibula; de los dientes posteriores comenzando en el
canino. Si son colocados los dientes muy hacia fuera, la son-
;isa'permite visualiza;ién de los dientes premolares en la co-
’milura de 163 labios.

5.- Linea gingival. 7:1 contorno gingival varfa segdn la
§d§d. por eso, ei‘terminldo gingivai en jévenes lo daremos con
‘contorno normal de la énc:a, mientras que en un adulto daremos
‘un aspecto irregular. ™ A

Ahora bien, ya que vimos los aspectos generales, pasemos

a los p:ocedihientos Dentogenéticos.

1.- FACTOR SEXO. El dienﬁh femenino tiene caradterfsfi-
éas»de redondez en su forma y en sus gngulos mesio-incisal y--
de;to incisal, y el tallado de las encfas es discreto, sin ele .
vﬁcionea ni depresiones pronunciadas por lo que el alinemiento
dentario femenino presenta caracterfsticas de suavidad.

El sexo masculino presenta cualidades vigorosas y de du-

reza, de formas cﬁboides en el diente.

La colocacién de los dientes segln el sexo es la siguien
“tes
a) Incisivo Central. Son las gufas de posicién de los de

més dientes, aparte de que controla la lfnea media, la curva--
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de la sonrisa. y el soporte del labio.

En el caso femenino, su colocacién es casi gsimétrica, ~-
sus bordes incisales casi perpendiculares o algo inclinados a-
palatino.

En el masculino, tiene mayor prominencia en el articula-
do, eatén por delante de los laterales.

b) Incisivo Lateral. Deben seguir la 1fnea del arco. =--
En el masculino su posicién en el alineamiento lo muestra en=-~
‘un segundo plano colocado por detr&s del central, o rotado con

su cara mesial por detrfs del central, permitiendo la prominen

. ¢cia del central.

. En el caso femenino, su alinemiento es mostrando su cara
mesial encimados o no sobre el incisivo central. |

c) Canino. En el sexo femenino a semejanza de los 1nci-
sivos centrales, muestra menor prominencia dentro del articula
do, el‘un canino suave que sigue la curvatura de las caras ves
tibulares de los centrales y laterales, con eje longitudinal--
vertical. | ,

El canino masculino también se asemeja al incisivo cen--
- tral masculino, su prohinencia se muestra mds dentro del iineg
miento, es un canino robusto, salido del cuello con cara vesti
bular'dﬁlante de la cara vestibular del lateral y su eje longi

tudinal inclinado de airiba hacia abajo y de distal a mesial--

generalmente, rotado para mostrar su cara mesial.

2.- FACTOR EDAD. Es un factor importante para la estéti

ca dental.

Eﬁ»jdveneé los dientes son armoniosos, de colqtes suaves,
la encfa presenta un punteado y la papila interdentaria est&--

., apretada contra el -diente.
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En los adultos, los dientes ya no tienen armonfa, los co
lores son mds fuertes y varfan entre losmismos dientes, deben-
ser confeccionados en forma asimétrica entre lateral y central
el punteado de la encfa es mi&s escaso o nulo, la lfnea‘gingi--

val muestra los cuellos de las rafces por ser irregular.

SEXO FEMENINO MASCULINO
FORMA ‘ esférica cuboide
I1.C.5. | no praminencia- prominencia
'1.L.S. normal ' irregular
c.s. normal o ‘pr?mihencia
CURVA DE SONRISA éi | no "

EDAD JOVEN ADULTO
COLOR claro obscuro
OBTURACIONES no si
ABRASIONES no s{
DIASTEMAS ‘ no sf y no

" LINEA GINGIVAL normal ‘irregular

Técnica de Articulado de Dientes Anteriores y Posteriores

Técnica Balanceada.

l.~ Enfilado de los Anteriores Superiores.

- Se talla un espacio en'el rodillo de cera, respetando-
la lfnea media, el espacio que se haée, debe ser lo suficiente
mente grande para colocar el central superior ya sea derecho o
izquierdo. ' v

Colocando el central en el espacio, los dos tercios infe
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riores de la cara del diente, al raz con las superficies mesial
y distal de la cera en ambos lados del diente, se oprime el cue
1lo y el borde incisal se coloca.al raz con el plano oclusal --
del rodete de cera.

- Se corta otro espacio en la cera para colocar el late-
ral, en una posicién donde el borde incisal debe estar a un mi
1fmetro del plano oclusal, sin tocarlo, la superficie distal--
del diente debe estar al raz del rodete de cera.

- El canino se coloca en el espacio hecho previamente,--
con el cuello prominente, la punta debe tocar el plano oclusal
dando prominencia al tercio cervical, Se gira la superficie--
distal, pues solamente la superficie mesial dgl canino es visi
ble desde frente. - '

- Posteriormente de colocar el central, iateral y canino-~

se colocan los anteriores del lado contrario, de la misma forma.

2.~ Enfilado de los Dientes Posteriores Superiores (33°-
.y 20°).

- Primero, tenemos que colocar en su posicifn la platina
incisal del articulador, en el caso de los dientes posteriores
Trubyte 33° y los posteriores Pilkington-Turner, la mesa inci-
sal del articulador New Simplex, se pone en la posicién de 30°,
los posteriores Trubyte de 20° requieren una posicién de 10° y
los dientes de 0° como los Trubyte'Rational se colocan en posi
cién de 0°.

- Se corta un pedazo de cera para colocar el primer pre-
molar superior, de manera que la superficie Bucal quede al raz

con la cera. El eje longitudinal debe guedar en 4&ngulo recto-
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con el plano oclusal y ambas cispides tocando el plano.

- El segundo premolar, se coloca de manera que una regla
toque simultdneamente los rebordes vestibulares del canino, --
del primer premolar y del segundo premolar. La c@spide palati
na no toca el plano oclusal solamente‘la cispide vestibular.

- El primer molar se éoloca de manera que las cfispides--
no toquen el plano oclusal, sino solamente la Gnica que toca-~-
el blano, es la cspide mesio-lingua1.> Las otras tres cspi--
des estin a un milfmetro del plano.

- El segundo molar no toca el plano ociusal, sino que se
halla a 1 1/2 mm encima del plano, dependiendo.del grado de la
curva de compensacién que se vaya a producirﬁ Las caras o re-
bordes vestibulares del primer y sequndo molar deben estar en-
linea recta, sin abarcar las de los premolares.

- Se sigue con la colocacién de los posteriores del lado
cbntrario. Después de que todos los posteriores estén coloca~
dos se cierra el articulador para ver que'el surco mesio-dis-~
tal o central que pasa por el centro de los premolares y los--
molares, debe continuar a lo largo de la superficie bﬁcal del-
rodete inferior de cera. Esto constituye una verificacién adi
cional de la posicién buco-lingual de los posteriores superio-
res, Cuando se colocan los dientes posteriores superiores en-
esta posicién los posteriores inferiores autom&ticamente queda

r&n colocados sobre el centro del reborde alveolar inferior.

3,- Disposicién de los Dientes Inferiores Posteriores.

La articulacifn equilibrada o balanceada significa m&s=--
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pro de la comodidad de las dentaduras completas, pues sin equi
librio, hay mayor resorcién. La oclusién equilibrada puede lo
grarse sin un rebajado excesivo de los puntos altos, si cada--
diente se hace funcionar por separado.

- Se quita el rodete de cera de la base de la dentadura-
y se coloca un cono de cera blanda en la zona del primer molar-
inferior, se coloca el molar préximo al reborde alveolar, se--
cierra el articulador y se ajusta el molar en tal forma que la
cdspide media bucal esté centrad& entre las cdspides buc#les--
del ptimérvmolar superior.

‘= Se traza una raya delgada con l4piz en el surco bucal-
lupéiibr del primer molar y otra raya en ei centro de la cdspi
 de media bucal del primer molar inferior, se mueve lateralmen-
te:el acticulador a la'posicidh-ae trabajo para lograr mfximo-
contacto bucal, en este movimiento las dos rayas marcadas de--
ben formar una lfnea recta.

| - Cuando el molar ihferior estS en su articulacién correc-
ta con el molar‘superior habrd relaciones perfectﬁs de equili-
" brio y de trabajo. |

- Posteriormente se coloca el primer molar inferior del-~
lado contrario de 1la misma forma.

- ios segundos premolares superiores, se deben mover aho
ra a una relacién de trabajo con los primeros molares inferio-
res, egto‘es si los planos buco-distales-de los segundos premo
lares supetiorea no funcionan perfectamente en posicién de tra
bajo con la-cdspide mesio bucal del primer molar inferior, se-

rl‘hecesario ahondar. el reborde ocluso-distal del segundo pre- :

[
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molar superior con una piedra de filo de navaja.

- El sequndo premolar se coloca en posicién funcional con
el segundo premolar superior. Despufs de haber colocado los--=’
segundos premolares inferiores.

- Después de colocados los segundos premolares inferio--
res se mueve el articulador para mover los primero premolares-
superiores a una relacién de trabajo y de equilibrio con los--
segundos éremolares inferiores, el plano disto-bucal de los --
primeros ptéﬂolares superiores debe hacer contacto con el pla-
no mesio-bucal de los segundos premblérel inferiores, en la po
sicifn de trabajo. Lakcﬁspide lingual del primer premolar su-
perior debe tener uﬁ contacto deslizante con el plaho bucal -~
del sequndé'premolar inferior en posicién de mordida equilibra
da.

- Posteriormente se colocan los segundos molares inferio
res en poiiciGn con los sequndos molares steriores en rela---

cién funcional semejante a la relacifn funcional de los prime-

ros molares.

4.~ Disposicién de los Dientes Inferiores Anteriores.

los incisivos inferiores se deben colocar con los cue~=-=-
llos directamente sobre el borde alveolar y los ejes longitudi
nales de los dientes deben estar inclinados,‘en 1la posicibn de
trabajo, el central, lateral y canino del lado de trabajo, ha-
. t8&n contacto con los bordes incisales de los dientes superio--
res. En ningdn caso, se deben tocar los anté;iores superiores

con los inferiores en posicién céntrica, siempre debe existir;
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un "overjet" horizontal por lo menos de 1 mm, A

- Después de que los incisivos anteriores estén en posi-
cién se colocan los primetp premolares inferiores y se esmeri-
lan para reducir la dimensién mesio-distal cuando el espacio--

del reborde alveolar no permite su colocacién adecuada.

Técnica de articulado de Dientes Anteriores y Posterio--
res segdn Campusell y Schuartz.

1.- Articulado dentario con dientes Anat6micos.

= Tenemos montados en el articulador las bases de regis-
tro con los rodetes de cera ya obtenidos los registros inter--
maxilares.

- Sobre el rodete de oclusidn inferior se coloca una pla
.tina metflica previamente calentada a un mechero Busen. ‘

- Se coloca la platina sobre el rodete inferior, previo-
envaselinado del rodete superior se cierra el articulador has-
ta que el vAstago incisal contacte con la platina incisiva, de
este modo la platina metdlica calentada se hunde en el rodete-
de cclusién inferior y pasa a formar parte de é1 manteniendo--
la diménsidn vertical previamente establecida.

- Sé marca en el modele de yeso superior la lfnea media-
y se retira la base de registro superior del articulador.

-~ Se prepara una nueva base de registro con su rodete de
cera y se coloca el incisivo central superior con su eje longi
tudinal pérpendicular a la platina, y su.borde incisal toque=--
el plano de oclusidn, Posteriormente, se coloca el central --
del lado contrario y hay que recordar que en la colocacién de-

los cenﬁrales‘ast como en la colocacifn de los dems anterio--
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res se pueden hacer variaciones de acuerdo con la forma dento-
genética.

- El incisivo lateral superior, se coloca con su eje lon
gitudinal algo inclinado hacia arriba y distal y con su borde-
incisal algo por encima del plano de oclusién,

- Se coloca el incisivo lateral del lado opuesto.

- El canino, su cfispide toca el plano oclusal y su eje--
es perpendicular al mismo plano.

- Colocacién del canino opuesto con las mismas caracte--
‘risticas del anterior.

-~ Se retira la base de registro inferior y se construye-
una nueva y un rodete de cera para colocar 18; anteriores infe
riores. ‘

- Se colocan los incisivos centrales inferiores con las~
caracterfsticas clisicas de resalte y entrecruzamiento.

~ Se colocan posteriormente los laterales y se evalda la
colocacidén de los-cuatro centrales inferiores en la posicifn--

propulsiva de borde a borde.

- Se coloca el canino inferior de los dos laéos y se ve-
rifica de nuevo la propulsifn de borde a borde y observamos --
que se logre obtener un objetivo estétic¢o, que se obtiene res-~
petando el contorno vestibular para obtener el soporte labial-
y el objetivo funcional, gue nos asegura que en posicién de --
oclusién céntrica no existe contacto dentario entre los dien--
tes superiores e inferiores pero que en cambio presenta la ma-
yor cantidad posible de puntos de contacto en la posicién de--
propulsién de borde a borde simult4neamente no debe haber in--

terferencia de ningGn tipo de la oclusién céntrica o hasta la-

posicién de propulsién.
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-~ Una vez enfilado el articulado de los doce dientes an-
teriores se toma como referencia el articulado de los dientes-
inferiores, se marca sobre el modelo una lfnea que va desde me
sial del canino inferior hasta la mitad de la papila piriforme,
colocando una regla flexible y otra regla perpendicular a la--
primera para facilitar el marcado de la lfnea.

-~ Una vez ya marcado el modelo inferior, tanto en la par
te anterior como posterior y en cada lado, se quita la placa--
base con los dientes anteriores inferiores y se coloca la base
de registro con_la'platina met&lica y sobre de ésta se trasla-
dan las marcas del modelo de yeso y se marca sobre la platina--
una lfnea que una las referencias anterior y posteiior que ha-
bfamos marcado en los modelos previamente. La finalidad de es
ta lfnea es la de colocar los dientes posteriores inferiores--
en una posicién central sobre el reborde inferior, entendiendo
que esta 1fnea representa tgmyién las focetas centrales de pre
moiares y molares-inferiores y que sobre esta lfnea quedardn o
pasardn también como lfmite las cdspides palatinas de los poste
riores superiores y asf{ las fuerzas oclusales caigan sobre el-
centro del reborde inferior.

-~ Una vez trazada la lfnea de cada lado se coloca el pri
mer premolar superior con la cdspide vestibular contactando en-
el plano oclusal y la cdspide palatina contactando la lInea‘de
referencia, .

- El1 segundo premolar se coloca también’con su cdspide--
palatina contactando en la lfnea de referencia y su ctispide bu-

cal tocando el plano oclusal. ‘La clfsica colocacién dellpri--
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mer premolar es de que su cdspide palatina no toca el plano -~
oclusal y su'cdspide bucal sf toca ei plano y del segundo pre-
molar las dos ctispides tocan el plano oclusal, esto cuando se-
usan dientes de 33° pero cuando se usan dientes de 20° los dos
premolares, sus cfispides hacen contacto con el plano oclusal.

- El primer molar se coloca de modo que su cdspide mesio
palatina contacte con la lfnea de referencia de la platina, --
las dos cdspides vestibulares y lasudos'cﬂspides distales no--
contactan con el plano de oclusién. El grado de separacién de
las cdspides distales es mayor que el de las cdspides mesioves
tibulares, dando comienzo a la curva de compensacién.

- El aeguhdo molar se«colpca sin contactar con el plano--
de oclusién, y siguiendo la curvatura iniciada por el primer--
molar. '

- Las vertientes distales de la cara vestibular del cani~
no superior determina la posicién en sentido vestfbulo-palati-
no de las caras vestibulgres de los dos premolares superiores-
dando comienzo a la curvatura anteroposterior de las caras ves
tibulares de los dientes posteriores. Curvatura que se conti~
" nda con la colocacién de los dos molares superiores.

- El primer molar inferior se coloca en oclusién céntri-
ca con su cdspide mesio-vestibular del priqer molar inferior=--
ocluya con los rebordes marginales correspéndientes a las ver-
tientes distales del segundo premolar superior y a las vertien
tes mesiales de las cdspides mesiales del primer molar superior
mientras que las cdspides distovestibulares del primer molar in

ferior ocluyan en el surco intercuspfdeoc.del primer molar supe

g
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rior. De la misma manera se coloca el del lado contrario.

- Se evalda y corrige la posicién de los molares inferio
reg hasta lograr que cuando el primer molar inferior del lado-
izquierdo va a su posicién de trabajo, es decir, con sus cls--
pides vestibulares en un mismo plano vertical con las cdspides
vestibulares de 1os antagonistas exista del lado émsto una po
sicién de contacto, de balanceo, de equilibrio entre las cdspi
des vestibulares del primer molar‘inferior y las cdspides pala
tinas de sus antagonistas. Se rectifica lo mismo del lado ---
cpuesto.: |

- Se evalda la posicién de propulsifén hasta obtener con-
*taqto simulténeo del primer molar inferior con sus antagonis--
tas ‘cuando exista contacto enfre los bordes incisales de los an

teriores (posicién de propulsién de borde a bofde), y sin que~
se establezca ninguna interferencia durante la dindmica de ese
movimiento p;opulsivo desde oclusién céntrica hasta la posi~=--
.cién de contacto incisal.

~ Se realiza lo mismo del lado contrario.

- Se coloca el segundo premolar inferior y se evalda en-
oclusién céntrica, en posicién de trabajo, en posici6n de ba--
lanceo y en propulsién.

- Una vez colocado el segundo molar inferior en posicién
definitiva se saca de oclusién el segundo molar superior o seé
levantdndolo, o sea desgastando su cara oclusal de modo que no
contacte con su antagonista en oclusién céntrica. El objetivo
es centralizar las cargas en sentido anteroposterior scbre los-

dos premolares y el primer molar. De cualquier modo el segun-
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do molar inferior deberd cumplir con todos los requisitos en--
posicién de oclusi6n céntrica y en todas las excéntricas (tra-

bajo, balance y propulsifén) en su relacién con las cdspides--

distales del primer molar superior.

2.~ Articulado Dentario con Dientes no Anatémicos.

No analizaremos de forma exahustiva todos los fundamen--
tos del articulado con dientes sin cdspides, no anatdémicos, pe
xro nos limitamos a el anflisis concreto de un articulado con--
dientes sin cdspides que exige la comprensién y aplicacién de-

dos principios fundamentales:

1* ELIMINACION DE PLANOS INCLINADOS.

Consiste fundamentalmente en lograr que las fuerzas gene
radas por la accién muscular y aplicadas a través de la oclu--
8ién dentaria, sean siempre fuerzas perpendicuiares o lo mis~-

perpendiculares posible, a la superficie de soporte.

Para poder entender este principio, es indispensable to-
mar en cuenta otros factoresven el articulado de dientes no ana
témicos:

- Modificacién de las superficies oclusales.- Se deben=--
usar dientes sin cdspides o modificar dientes anatémicos comu-
nes rebajando las cdspides, pero tomando en cuenta que hay que
dejar los indispensables canales de escape para el bolo alimen
ticio.

- Area de soporte de trabajo.- La zona del segundo premo

lar y primer molar tanto superior como inferior y en ocasiones
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el primer premolar son las dnicas zonas paralelas a un plano--
vertical y son las 4reas de soporte o de trabajo y serdn las--
dnicas zonas de toda la superficie oclusal gue van a ocluir en
posicién céntrica y por lo tanto una fuerza aplicada a la su--
perficie oclusal podr& ser perpendicular a ambas Sreas de so--
porte 6seo la superior y la inferior simult&neamente.

- Dimensién vertical. Paralelismo de las dreas de traba
jo.- En el articulado de dientes sin cdspides es indispensable
que la dimensién vertical obtenida clfnicamente permita un para
lelismo .de ambas zonas de trabajo de modo tal que una fuerza --
perpendicular a la zona de trabajo superior sea al mismo tiem-
po perpendicular a la zona de trabajo inferior, en caso de que
la dimensi6n vertical determina un no paralelismo de &greas de~-
trabajo, la accién de las fuerzas serf sobre un plano inclina-
do y no se cumplir& con un requisito del articulado de dientes
~ 8in cdspides.

- Fuerzas perpendiculares, plano de oclusién equidistan-
te.- No se debe seguir el plano de Camper ni la platina de Fox
para buscar el paralelismo en el plano de oclusién del maxilar
superior y del inferior, pues el plano de Camper en un plano=-
imaginario inclinado de atrds a adelante y de arriba a abajo y
8i buscamos el paralelismo del plano de oclusifén con el plano-
de Camper (qué es clfsico en el caso del articulado de dientes~
anatémicos), estaremos colocando las superficies oclusales so-
bre un plano de oclusién inclinado. Por lo que se insiste que
un articulado de dientes no anat6micos el plano de oclusién de

be ser paralelo y equidistante a la§ &reas de trabajo.
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2° ELIMINACION DE LA ACCION DE PALANCA.
Consiste en arbitrar los medios para eliminar en lo posi
ble todas las fuerzas que inciden por fuera 'de la superficie--

de soporte.

Los dientes deben colocarse sobre el reborde alveolar pa-
ra que las fuerzas que actdan sobre la superficie oclusal inci
dan dentro de la superficie sustantavisn 6sea, y nunca por fue
ra del reborde alveolar, para esto hay que tomar én cuenta dos
fundamentos: el fundamento de la centralizacién anteroposte--

rior y la centralizacién bucolingual de la oclusién.
‘4

El fundamento de la centralizacién anteroposterigr se re
fiere a que si aplicamos una fuerza sobre una superficie no --
comprensible tanto en el centro como en los extremos y en una-
superficie comprensible no llegan a provocar ningdn tipo dg -
deapluzaﬁiento. pero si las fuerzas se aplican sobre uno de ~--
los extremos Gnicamente se produce un desplazamiento del cuer-
po rfgido. Esto ocurre en las dentaduras, por eso los dientes
se deben colocar en el centro del reborde y asf las fuerzas ==
sean o caigan sobre el centro del reborde y no se produzca nin
gdn movimiento de accién de palanca y por lo tanto desplaza---

miento.

La centralizacién bucolingual nos indica que las fuerzas
que actfan por dentro de la cresta del reborde alveolar serf--
favorable para la estabilidad de la prétesis mientras que toda

fuerza que actde por fuera actuar& uum:palgnéa y afectarf la--
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estabilidad de la pr6tesis. Como regla general un articulado-
con dientes sin cdspides no debe tener entrecruzamiento (over-
bite) en los dientes anteriores, aunque sf puede tener (over--
jet) que el caso requiere, por lo tantc la platina incisiva se
coloca en cero grados, pues al no existir cdspides en el maxi-~
lar inferior se puede propulsar sin tener que descender previa
mente, por lo cual la presencia de entrecruzamiento en dientes
" anteriores causarf un empuje durante la propulsién y afectarfa

la estabilidad.

El drticulado dentario se hace en oclusién céntrica y el
contact6 oclusal se hace s6lo en los dos premolares y primer--
molar,vla mitad vestibular de los dos premolares y del pfimer-
molar inferior no contactan eﬁ oclusién céntrica, el segundo--
molar superior estd fuera de oclusidn, lo mismo que los seis--
dientes anteriores f de este modo se lograrf la centralizacién
anteroposterior, mostrando en los anteriores presencia de re--

salte (overjet) y ausencia de entrecruzamiento (overbite).
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POSICIONES INDIVIDUALES DE LOS DIENTES POSTERIORES
SUPERIORES E INFERIORES
(POSTERIORES DE 33°)

MESIO-DISTAL.- Perpendicular.

BUCO-LINGUAL. ~ Cuelio prominente.

ROTACION.- La recta que une los vértices de las clspides for--

man un 4ngulo de 60° con la 1l{nea media.

R:tAéION AL PLANO OCLUSAL.- La cfispide bucal en contacto con-=-
el plano y la'cdspide lingual a --
1/2 mm, ’ :

20. Premolar.-

MESIO-DISTAL.- Perpendicular.

BUCO-LINGUAL.- Perpendicular.

ROTACION.~- Paralelo al primer premolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.~- Ambas cfispides en contacto con ele--

" S

plano.

ler. Molar.-

MESIODISTAL.- Cuello ligeramente inclinado a mesial.

BUCOLINGUAL.- Cuello deérimido.

rﬁOTACION.- Superficie bucal paralela al reborde alveolar.

RELACION AL'PLAN0.0CLUSAL.- Cdspide M-P en contacto cén.el pla
' no y cdspide M=V a 1/2 mm.
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2do. Molar.-
MESIO=-DISTAL.- Cuello inclinado a mesial.
BUCO-LINGUAL.~ Cuello deprimido m&s que el del primer molar.
ROTACION .~ Superficie bucal paralela al reborde .alveolar,
RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Cdspide Li-M a 1/2 mm

Cdspide M-B a 1 mm

Cdspide D~B a 1 1/2 mm

Cdspide D-B a 1 1/2 mm

INFERIORES

‘ler. Premolar.- v
M!SIO-DISTAﬂ.- El espacio para su alineamiento dépende de los-
anteriores, cuan&o es necesario se reduce el an

cho M-D en la zona del punto de contacto mesial.

2do..Premolar.-
‘MESIO-DISTAL.- La cdspide lihqual descansa ligeramente entre--

el lo. y el 20. premolares superiores.

ler. Molar Inferior.-
La fisura mesio-bucal est& debajo de la cdspide M-B del ler.--
molar superior y las fosas estdn en contacto con las cdspides-

linguaies del primer molar superior.

20, Molar.- Relativamente las mismas condiciones que el primer

molar.
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POSICIONES INDIVIDUALES DE LOS DIENTES POSTERIORES
SUPERIORES E INFERIORES

- (POSTERIORES DE 30°) PILKINGTON-TURNER

SUPERIORES

ler. Premolar.-
MESIO-DISTAL.~ Perpendicular.
BUCO-LINGUAL.- Cuello ligeramente prominente.
ROTACION. « La’recta que une los vértices de las cdspides forma
un &ngulo de 60° con la lfnea media.
RELACION AL PLANO OCLUSAL.~ Cdspide bucal en contacto con el=--
piano cdspide lingual a 1/2 mn del

plano.

20. Premolar.-
HESIO-DISTAL.- Perpendicuiar.
BUCO-LINGUAL.- Cuello ligeramente prominente.

ROTACIbN.- Paralelo ai primer premolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Ambas cdspides tocan el plano.

ler. Molar.-

MESIO-DISTAL.~- Cuello ligeramente inclinado hacia mesial.

BUCO-LINGUAL.- Cuello ligeramente deprimido.

ROTACION.~ Superficie bucal paralela al reborde alveolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Cspide M-L en contacto, cdspide --
D-L a 1/4 de mm, cdspide M-B a 1/2-

mm, cdspide D~B a 1 mm.
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20. Molar.-

MESIO-DISTAL.- Cuello inclinado a mesial.

BUCO-LINGUAL.- Cuello deprimido.

ROTACION.- Superficie bucal paralela al reborde alveolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.~ Cdspide M-L a 1/2 mm, cdspide D-L
a 3/4 mm, cdspide M-B a 1 mm, cds

pide D-B a 1 1/2 mm.

INFERIORES.

ler. Premolar.-

Blpacio'pan su alineamiento dependé de los anteriores.

20, Prcmoiqr.".-
CAspide lingual descansa lingualmente entre el primero y segup_

do premolares superiores.

ler. Molar.-
La fisura mesiobucal est& dqbajo de la cﬂipide msiobﬁcal del-
primer molar superior, las fosas estfn en contacto con las cfs

pides ligualmente del primer molar superior.

20. !bll!-"

Relativamente las mismas condiciones que el primer molar.
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POSICION INDIVIDUAL DE LOS DIENTES POSTERIORES
SUPERIORES E INFERIORES
(POSTERIORES DE 20°)

SUPERIORES.

ler. Premolar.-

MESIO-DISTAL.- Perpendicular al plano oclusal.(

BUCO-LINGUAL.- Perpendicular.

ROTACION.-~ La recta que une los vértices de las cdspides forma
un &ngulo de 60° con la lfnea media.

RELACION CON PLANO OCLUSAL.- Ambas cdspides gn contacto con el

plano.

20. Premolar.-

MESIO-DISTAL.- Perpendicular.

BUCO-LINGUAL.-‘Perpendicular.

-ROTACION.~- Paralelo al primer premolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Ambas cdspides en contacto con el-

plano.

ler. Molar.-
MESIO-DISTAL.~ Cuello ligéramantc inclinado hacia mesial.
BUCO-LINGUAL.- Cuello deprimido. '
ROTACION.- Superficie bucal paralela al reborde alveolar o sea
sigue el procélo.
RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Cdspide M~-L en contacto con plano,
Cdspide D-L a 1/2 mm, Cdspide M-B-

a 3/4 de mm, cdspide D~B a 1 mm.
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20, Molar.-

MESIO~DISTAL.~ Cuello inclinado hacia mesial,

BUCO-LINGUAL.- Cuello deprimido m&s que el primer molar.

ROTACION.~ Superficie paralela al reborde alveolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Cdspide M-L a 1/2 mm, Cdspide M-B
al1l/2 mm, Cdspide D-B a 2 mm,-~

cdspide D-L a 1 mm.

INFERIORES.

" 'ler. Premolar.-
El alineamiento depende del tipo de procéso, el espacio para--

su ilincqmiento depende de la reiaéidn de los anteriores.

20. Premolar.-
Cdspide lingual descansa lingualmente entre el primer y segun=-

do premolares.

ler. Molar.-
La fisura mesiobucal estf debajo de la cdspide mesiobucal del-
primer molar superior, las fosas estdn en contacto con las cfs

pides linguales del primer molar superior.

20. Molar,-

Relativamente las mismas condiciones que el primer molar.
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POSICIONES INDIVIDUALES DE LOS DIENTES POSTERIORES
SUPERIORES E INFERIORES
(DIENTES PLANOS DE 0°)

SUPERIORES.

ler. Premolar.-

MESIO-DISTAL.- Perpendicular.

BUCO-LINGUAL.~ Cuello ligeramente prominente.

ROTACION.~ La 1fnea que pasa por el vértice de las cdspides --
| forma un Sngulo de 60° con la lfnea media.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.- En contacto con el plano.

20. Premolar.-

MESIO-DISTAL.~ Perpendicular.

BUCO-LINGUAL.- Cuello ligeramente prominente.

ROTACION.- Paralelo al primer premolar.

RELACION AL PLANO OCLUSAL.- Superficie oclusal en contacto al-

plano,

ler. Molar.-

MESIO-DISTAL.~ Cuello ligeramente inclinado a mesial.
BUCO-LINGUAL.- Cuello ligeramente deprimido.

ROTACION.- Superficie bucal paralela al reborde alveolar.
RELACION AL PLANO OCLUSAL.- En contacto con el plano. '

20. Molar.-
Mesiodistalmente.~- Cuello inclinado a mesial.
Bucolingualmente.~- Cuello dcprim%ﬂo.

Rotacién.- Superficie bucal par;iela al reborde alveolar.
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Relacién al plano oclusal.- En contacto con el plano.

INFERIORES .

ler. Premolar.-

El espacio para su alineamiento depende de la relacidén de log--
anteriores, cuando es necesario se reduce el ancho mesiodistal
del punto de contacto mesial. La superficie oclusal diqtal -=
contacta con 2l premolar superior en la misma sobreposicién ho

rizontal que los anteriores.

20, Premolar.-
La superficie oclusal contacta con el primero y segundo premo-

llxil con algo de sobzepollcidn horizontal hacia bucal.

ler. Molar.-
La superficie oclusal contacta con el gsegundo premolar y el --

primer molar con algo de sobreposicién horizontal hacia bucal.

20. Molar;-
La superficie oclusal contacta con el primer ﬁolat en la super
ficie disto oclusal y el segundo molar con algo de sobrepogi--

cién horizontal hacia bucal.
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CONCLUSIONES

La naturaleza de los dientes es algo muy minucioso que--
para poder elegir los dientes artificiales adecuados al pacien
te tratando de dar una oclusién ideal, tenemos que revisar y --
comprender primero la fisiologfa y morfologfa de los dientes--

naturales.

La armonfa facial es influida por la exhibicién oral y--
. en’las bocas desdentadas, las dentaduras estéticas son esencia

les para su restauraci6n.

‘ .
Hay gque recordar que en una buena seleccidén de dientes--

existe la relacifn estética y funcional, como también el arti-
culado y colocacidén de los dientel para obtener un aspecto natu

ral y armonioso.

El tratar de substituir los dientes naturales faltantes-
es un aspecto importante desde los primeros siglos hasta ahora,
puesto que forman parte de todo un aparato dentro del cuerpo hu

mano.

Los a&- tipos de materiales dedientes artificiales tie--
nen sus ventajas y desventajas, pero hay que analizar cada una-
para as{ elegir el m&s adecuado al paciente, recordando que lo=
importante es dar funcionalidad semejante a la de los dientes-

naturales.

Hay que recordar que aunque el acr{lico es un material--

eltéticamente tan perfecto como la porcelana y son ptdctic&men



te irrompibles, esto no quiers decir que los dientes de acrfli
¢o sean mejores que los de porcelana, dnicamente que los reem=~
plasa con vcntajn en los casos donde los do porcelana pusden-=-

crear praoblemas.

En la seleccitn de dientes existen diversas técnicas tan
to para ssleccionar dientes anteriores como posteriores pero--
todo depende de la habil;dad y préctica que se éonqn como tam-
bién de la habilidad de éombinnr distintas técnicas.
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