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Para todo Cirujano Dentista o estudicso de la Materia,-
es de sums importancia el conocimiento de la OPERATORIA -—
DENTAL o por lo menos, en mi caso, la considero como la ba
se para la ejercidn de esta profesidn,

Lo que a continuncidn se menciona en esta tesis, es una
recopilacidn de diferentes datos de autores diversos para-
que: sf, puede ser utilizado en un futuro, aungue esta clen
cia, serfim cambiante nas adelante, puesto que ealgunos medi
camentos presentes en élla y restauracionen actuales tel -
vez serian obsmoletos en épocas bonideras.

e baso tal vez a baticinar éoto, no es porque le guiera
hacer al profeta, sino por ls simple y sencilla razdn de =
que con los conastantes estudios de los investigadores, y -
el no discutible avance do lao eclencin dln con dfa, se dea-
cubrirdn nuevos materiales de obturacidn y metales de res=-
touracidn que proporclonen mejores reaultedoo que los que~
a continuaczidn se mencionan, y que estin vigentes en un ~-
presente.

Por lo tanto el ejercicio de la Operatoria Dentnl debe
estar familiarizado con las diversas leyes de la Pislca,--
le Netalurgia, ls Mecdnicn, ete.

Tl cjorcicic de la Operatoria Dental no es presisamente
hacer una cavidad y obturarla sino que contrariamente o eg
to regide en uns permanentc bisgueda de conocimientos nue-
vos, al estudio constante para mayor beneficio de toda la
poblacidn que con la ingestidn y el modo de alimentacidn -
on tiempos modernos gque es a baae de difercntes especias,-
colorantes y saborizantens artificiales, esta profesidn és,
cada dia mas necenarvia ¥y maa que se le entd dando bastante
importancia, porque una boca desculdrdn ¥y enferma ademés -
de presentar una catética deafavorable en las personas, es
repercutible en varias enfermedndes en la persona, por men
cionar algunas tencmos como la Endocarditis Bacteriana, —-
también enfermcdades Reopiratorias y Gdstricas.

La poblarecidn actualmente estd siendo mejor educada sobre



esta rama de la ciencia médieca, aunque en lugares de provin
ocin un poco apartados sea esomss dicha informacidn por lo -
tanto es nuestra responsabilidad y de las autoridades hacer
la llegar alld.

El egresado al iniciar su prdctica lo hace con un minimo
de conocimlientos para servir a la socledad.

Si desea progresar y tiene un espirdtu inquieto, y estu
dio=zo, afio con aflo transcurrido dejara un sedimento de co-
nocinientos, y vera acrccentar su acerbo cientifico y solu
cionara con mayor facilidnd, loa cornplejos problemas con -
la aplicacidn de principios fundsmentnles y sanos.



RELACION DE LA HISTOLOGIA DEL DIENTE CON LA OPERATORIA DENTAL

Es indispensable conocer la histologia de los dientes, pues es sobre te-
Jjidos dentarios, donde vamos a efectuar diversos cortes.

Debemos conocer ciertas esiructuras, del csmalte y de la dentina, gque =--—
favorecen o no, el avance del proceso carioso, causante de cavidades en las
piezas dentarias, que necesitan ser restauradas con algin material obturan-
te; y al miemo tiempo, conocer los limites de los diversos tejidos y su es-
pesor, para que la preparacién de las cavidades no sobrepase determinados —
sitios, evitando asi, exponer la vitalidad de la pulpa al efectuar los cor—

tes; o de jar paredes débiles que no resistan a las fuerzas de la masticacién.

ESMALTE: Es el tejido exterior del diente, que, a manera de casquote, cu
bre la corona en toda su extensidén, hasta el cusllo, en donde se relaciona-
con el cemento que cubre a la rafz. Esta unién del esmalte se relaciona tam
bién por su parte externa, con la mucosa gingival, la cual toma su insercidn
tanto en el esmalte, como en el cemento. Por su parte interna, se relaciona
en toda su extencién con la dentina.

El espesor del esmalte es minimo en el cuello, y a medida que se acerca
a la cara oclusal o borde incisal, se va engrosando hasta alcanzar cu mayor
espesor al nivel de las cuspides o tubérculos en 193 molares y precumolares;—
Y al nivel de los bordes cortantes de los incisivos y caninos. Este espesor
es de 2 mm. al nivel del borde cortante de incisivos y caninos; 2.3 mm. al-
nivel de las cUspides de los premolares; 2.6 mm. al nivel de las cuspides -
de los molares; y de 0.5 mm. al nivel de cuello de todas las piezas denta--
rias.

ESTRUCTURA HISTOIOGICA: Los clementos estructurales que encontramos en -

¢l esmalte y que nos interesan desde el punto de vista "Operatoria Dental'-
son: Cutfcula de Nashmyth, Prismas, Substancia Interprismética, Eatrias de
Retzius, Lamelas, Penachos, Husos y Agujas.

INMPORTANCIAS CLINICAS DE ESTAS ESTRUCTURAS: La cuticula de Vashmyth cu--

bre al esmalte en toda su superficie. En algunos eitios puede ser muy del--
cada, incompleta, o fisurada. En estos casos ayuda a la penstracién de la -
caries., No tiene estructura hiotolégica, sino que es una formacién cuticu--
lar, formada por la querantizacidn externa e interna dol Srgano del esmalte.
La importancia clinica de ezte cutfcula, es que, mientras estd completa, la

caries no podrd penetrar, pues su avance es siempre de afuera hacia adentro.

LOS PRISMAS: Pueden ser rectos, o bien, ondulados, formande ¢n oste caso

lo que se llama esmalte nudoso. La importancia clfinica es en dos sentidos:-



Los prismas rectos facilitan la penetracidén de la cariesy los ondulados, ~~
bacen mhs diffcil su penetracidén, pero, on cuanto 2 la preparacidén de cavi-
dades, los prismas rectos facilitan més su corte por medio de instrumentos
filosos de mano, y los ondulados lo impiden.

Los prismas miden 4, 5 o 6 micras de largo y de 2 a 2.8 micraa, de ancho
(32 prismes juntos hacen el grueso de un cabello, y el 15 el filo: de un -
cincel).

Lon prismas del esmalte ocstdn colocados radialmente en todo eu ‘espesor.

La direccién de los pricrmas cs:

a) En las superficios planas, los prismas estén colocados perpendiculur—

mente en relacidn ol limite amolodentario.

b) En las superficico céncavas (fosetas, surcos) convergen a partir de -

ese limite.

¢) En lus superficico convexas (cﬁspides) divergen hacia el exterior.

Las substancias interprionfiticze, o cccento interprismético, ce encuentra
uniendc todos los prisman, y ticne la propicdad de ser facilmente soluble —~
etdn en dcidog dilufdos; esto noe ecplica claramente la f4cil penotracién de
la caries.

Las Lamelas y Penachos favorscen tambidn la penetracién del preceso ca--
rioso, por ser estiructuras hipocalciliccodes., Los hucos y Aéuj:s, son tam—~-
bien estructuras hipocaleificadas que oyudan a la penetracidn de 1s caries
ademds de ser altamente scnsibles a diversos cstimulos, pues Be crec gue =
gon prolongaciones citoplasmiticas dc los odontoblastos, que sufren cambios
de tensién superficial y reciben doscergzz eléetricas que irancmiten al odon
toblasto.

Lag Esirias de Retzius son uncs lincas cue giguen mis o cenos una direc—
cién paralela a la forma de la corona.

Son estriaciones relacionadas con les lincas de incremento en el creci——
niento de la corona, provocadas por sales orgfnicas depositadcs durante el
proceso de calcificacién; son zencs de dogcanso en lo mineralizacidn, y por
lo tanto hipocalcificadas, lo cual fevorece la peretrocién dol procoso ca=-
rioso.

La cara interna del esmalte estd relacioneds en toda eh exiensidn con la
dentina, y en la unién Amolo-dentinaria, se ercuentra ln sona gronaloso de
Thomes.

El esmalte es un tejido permsable, es decir, guo permito el paso do diver
sas substancias, del exterior al interior y vicoversa.

Easto es muy importante en lo relativo, tanto a la profilexisc como a la -

penetracién de la caries.
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1 esmalte no es un tejido vital, es decir, no tiene cémbios ~
metabdlicos, no hay construccidn; pero en cemblo, pregentn el fe-
némeno fisico de difusidn y quimico de reaccidn. Ro es capaz de -
resistir los ataques de la caries, no se defiende, pero si puede
cambiar algunos lones determinados por otroe; a ente fendmeno se
le llama DIADOQUISMO.

Bagados en enste fendmeno, es como nos explicamos la amaceidén ——
profildctica de los dones fldor, que endurecen al esmalte; pero -
tamblen nos explicamos la penetracidn del proceso cariosoe, si los
iones que camblia el ecmalte, son lomes calcio.

Caracteren Pigicos.- Es el tejldo més duro del organiemo, por
ser el queo contiene moyor proporecidn de sales celcdroam, gproXie~
madamente ¢l 97%; pero al mismo tiempo, es bastante frdgil.

A esta propiedad del esmelte se le llama FRIABILIDAD ¥y no ge -
encuentra en ningdn otro tejido.

El color del esmalte es blanco azulado y los diversos tonog -
gue encontramos son proporaciocnados por la dentina.

Pieiopatologia.~ El esmalic es el primer tejldo que se caleifi
ca y los defectons estructursles que se presentan sorm drrsparables
¥y serdn sitios de menor resistencis ol proceso carioso. Entre los
defeotos estructursles, encontramos: Eroniones, Surcos, Fooetas y
dopresiones que no corresporden a la enatom¥a del dlente.

En corac lisas, en forme de cono com ¢l vértice hacin la den--
tine y la base hacia la parte extermn del eomalte.

En surcos, fonetas, etc., en la misme forme de cono, pero con
ek vértice hacle ¢l exterior y 1lun bese hacis la dentina. Fn ambos
casog, sigue le diraeccidn radial dec los prismas del esmalte.

DENTINA: Es el tejido biéoico de la estructura del diente. Conp
tituye ou mess primeipal; en la corons, su parte externa estd 1li-
mitada por ol esmalte y en la rafz, por el cemento. Por su parte
interna, entd limitada por la cdmara pulpar y los conductos pul--
pares.

Estudiaremos sus principeles caracterfsticas:

a) Faspesor: Mo presentu grandes cembios, como en el esmalte, =
8ino que es bastante uniforme, es un poco mayor desde la cdmara -
pulpar hacia el borde incisal, en los dientos anteriores, y de la
cdmara a la cara oclusal, en los posteriores, que de la cdmara a
les paredes laterales.

b) Dureza: Menor que la del emmalte, pues contiene 72% de sa--
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les calcélreas y el resto, de substancia orgénica.

¢) Fragilidad: No tiene, pues la substancis orgénica lo dé cierta elasti

cidad frente a las acoiones mecénicas.

d) Sencibilidad: Tiene mucha, sobre todo en la zona granulosa do Thomes.

e) Construocién Histolégicas Mucho més compleja que la del esmalte, pues

tiene mayor nimero de elementos constiitutivos.

Estructura.~ Sefialarecos los elemontos que més nos interesan desde el —-
punto de vista de Operatoria Dental: Katriz oalcificada de la dentina, tubu
los dentarios, fibras de Thomes, lineas incrementadas de Von Ebner y Ovwen,-
espacios interglobulares de Czermac, zona granulosa de Thomes y lineas de -
Scherger.

lo., Matriz de la Dentina: Es la substancia fundamental o interticial cal
cificada que constituye la masa principal de la Dentina.

20. Tibulos Dentarios: Haciendo un corto transversal a la mitad de la co
rona aparcce la dentina con gran ndcero de agujeritos. Estos gon los
tibulos dentarios cortodes iransvercalimente. La luz de ellos es de -
dos micras de diémetro, spreximadarente. Entre uno y otro se encuen-
tra la substancia fundamental o matriz de la dentina.

Los tdbulos estén ocupados por los siguientes clementos: Vaina de =-
Yewman, en cuya parte interna y tapizando toda la pared se encuentira
una substancia llaczda elestina.
En todo el espesor del tibulo encontiramos linfa roecorriéndolo y en -
el centro la fibra dec Thomesy quo proviene del odontoblasto y que —-
trasmite sensibilidad a2 la pulpa.

Jo. Lineas de Von Lbrer y Owen: Estas sc encucniran muy marcadas, cuando
la pulpe se he retrafdo, dejando una especic de cicatriz, la cual es
fécil a la penetraczidn de la cariccs So conoce también bajo el nom—-
bre de lineas de recesién de los cucerpos rulpores.

4o. Los espacios Interglobulares de Cuexinac: Son cavidedes que se obser—
van en cualquier partc de l2 dentina, ecpecialmento en la proximidad
del esmalte. Sc conscderan como defecios entructurales de celcifica-
cién, y favorecen la penctracidn de la carics.

50. Las lineas de Schergor son cambioa do direccidén do los idbulos denta
rios y se consideren coro puntos do mayor resistencia a la penetra~=-
cién de la caries.

6o. Debemos considerar un elemento méas, ain cuendo no ho sido enurerado,
por no encontrarse de uns manora normal, sino que se encusntra cuan-
do la pieza dontaria ha sufrido alguna irritccién, co una modifica--
cién de dentina, (dentina secundaria) como respucsta a la irritacién

generada por los odontoblastos, de formu ivrosvlicw y encleriticra —-
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que tapona a los tibtulos dentsrios. Es una forma de defen-
sa para protejer a le pulpa.

IMPORTANCIA CLINICA.- La rapidez en la penetracién y la ex——-
toncidn de la caries en la dentina, se debe al elevado contenido
de substancins orgdnicas que forman la matriz de la dentina y --
las vias de meceoo, noturales, que constituyen los tifbulos denta
rios.

Iog espacios intorglobulares de czermac, la capa granulada de
Thomes, las lineas incrementales de Von Ebmer y Owen, que son ea
tructuras no celcificadas, o hipocalcificadas, favorecen la peng
tracidén del proceso carloso. La dentina debe ser tratonda con mu~
cho cuidado, en toda intervencidn operatorim, yo que fresas sin
filo, excavedores tambien sin filo, cembios térmicos bruscos o -
dcidos débiles, pucden producir reacciones en la pulpa.

4 travée de los aflos la pulpa sg va calcificande y disminuyem
do el tamafio, Jjunto con la cdémara pulper.

JULPA.- Conjunto de elementos histoldgicos encorrados dentro
de la camara pulpar. Comstituye la puarte vital de los dientes, =
Estd formada por tejido conjuntivo laxo especializado, de origen
mesenguimatoso. Se relacions con la dentina en tode su superfiw
cie, ¥ con el fordmen o fordmenes gpicales on la rafz ¥y tiene Io
leoidn de continuidad con los teJidos periapicales de donde pro-
cede.

Eotructura.-~ Podemos considerar dos entidades: El perénguima
pulpar, encerrado en mallas de tcjido conjuntive y la capa de -
odontoblastos gue se encucntran adosados a la pared de la camara
pulpar.

Elementos Estructurales: Vasos gonguifncom, linfdticos, nervio
gog, substancia intersticlel, células conectivas o de Kroff ¢ —-
hipgtiocitos.

a) Vasos Sangufneos.- El parénguima pulpor presenta dog ¢on~—
formaciones distintes en relacidn a los vacoo oongnfneos una en
la porcidn radiculer y la otra en la poreidn coronariam. En l1sa ro
dicular, cstd constituida por un pagquote vdsculo-nerviose (Arte-
ria, Vena, Linfdtico y Nervio) que ponctran por el fordmen api=—-
cal.

b) Vasow Linfdticos.- Siguen el mismo recorrido que los vasos
sanguineos y se distribuyen ontre los odontoblaastos, acompaflendo
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a las fibras de Thomes, al igual que en la dentina.

¢) Nervios.~ Penetran con los elementos ya descritos por el fordmen api-
cal, estdn inclufdos en una vaina de fibras paralelas que se distridbuyen por
toda la pulpa.

d) Substancia Intersticial.— Fs tipica de la pulpa. Fs una especie de lin
fa muy espesa, de consistencia gelatinosa. Tienc por funcién regular la pre-
sién o presiones que se efectdian dentro de la clmara pulpar, favoreciendo la
circulacién.

e) Cé&lulas Conectivas.— En el perfodo de formacién de la picza dentaria,-
existon entre los odontoblgstos, las células conectivas o células de Korff,-
las cuales producen fibrina, ayudando a fijar las sales minerales y constru-
yendo eficazmente a la foramacidén de la matriz de la dentina.

Una vez formado el diente, estas células se transforman y desaparecen, —-
terninando asi su funcién.

P) Histiocitos.~ Se localizan a lo largo ce los capilares, en procesom ~-
inflamatorios producen anticuerpos. Tienen forma redonda y se transforman en
macréfagos ante une infeccidn.

g) Odontoblaston.~ Adogsados a la pared de la cdmara pulpar, se encuentran
los odontoblagtos. Son células fusiformes polinucleares, que al igual que lap
neurdnag tienern d¢on tervinaciones, la central y la periférica. Lag centrales
ge gnagtomosan corn las terminaciones nerviosag de los nervios pulpares y las
periféricaa constituyen las fibras de Thomes que atraviesan toda la dentina
¥y llegan a la cona amelodentaria, transcitiendo sensibilidad desde allfi hasta

la pulpa.

FUNCIOYFFS DE LA FULPA.— Tiene tres funciones: VITAL, SENSORIAL y de DEFEN
SA.

VITAL: Formzcidn incesante de dentina, primeramente por las células de ——
Korff durante la formacién del diente y posteriormente por los odontoblastos
que forman la dentina secundaria.

SENSORIAL: Como todo tejido nervioso, transmite sensibilidad ante cual~-—-
quior exitante, ya sea Fisico, Quimico, Mecdnico o Eldctrico.

DEFFNSA: Fatd a cargo de los Histioci tos.
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CARIES

Es un proceso Quimico-biol6gico caracterizado por la deatruccién més o me
nos completa de los olementos constitutivos del diente.

Quimico porque iqtervienen dcidos y biclégicos porque intervienen microor
ganismos.

El esmalie, no es un tojido inerte, sino que es permeable y tiene cierta-
actividad. Para comprender mejor el mecanismo de la caries, es preciso recor
dar que los tejidos dentarios estdn ligados intimamente entre sf, de tal ma-
nera que una injuria que reciba el ecomalte para tener repercusién en dentina
¥ llegar hasta la pulpa, pues todos los tejidos forman una sols unidad, el -
diente.

Mecanigmo de la Caries.— Cuando la cutfcula do Nasmyth estd completa no -
penetra el procese carioso, solo cuando esté rota en alglin punto, puede peng
trar. La rotura pucde ser ocasionada yor almin surco cuy fisurado e inclusi-
ve puede no exislir conlescencia entre los prismus del ecmelie facilitando -
esto el avance de la caries. Otras veces eziste desgasie mecénico ocasionado
por la masiicacidn, do 1z cuticula o falta desde el nacimiento en algin pun-
to, o bien los deidos, desmineralizan su superficie.

La matriz del esrzlie o substancia intersriscitica, cs colépgsna y log ~—~
prismas quimicazcnte estén formndos ror crictcles de apatita a su vez cong~-
tituidos por focfate tricéleico y los iones czleio gue 1o formen ce encuen=—
tran en estodo 14bil, es decir litres y rucden ser suztituidec a través de -

la cutfcula por otros iones com> carbonctos o fluor, etc.

en los cuales viven las bactiorias cciddricnz ool nismo tiempo co desarrollan
penctran en el esnalie, cecmineralizands y deciruyendo on accidn combinada -
(bacterias y 4cide) loc tejicom cel diente.

20. Los &cidos gorerados por las bacterias aciddgenices, junio con ellas
hacen exactaronte lo miaro.

Jo, La teoria proteolitica~nuelacién.~ Se ha azeptzde por mucho tiempo -
que la desintegracién do la dentina humana se rcaliz ror bacterias protecli
ticas o por sus enzinas. Erxisten algunas del g'newo Clostridium que tiene un
podor do lisis y digiercn a la pubstencia ¢ollgena do 1o dentina, por sf 7 -
por su enzima la colagena.

Pero para efectuar eota deointegracidn ea indipponsable la prosencia de -
iones colcio en ostado 146bil,

La monera de contrarrcstar csta accién es coloczndo al;mra cubsiannin (un
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lante que atrape a esos iones calcio y asi se inhibe la accidén de las bac~
terias.

La substancia que ha dado los mejores resultados es el EUGENOL, ya sea
solo o combinado con OXIDO DE ZINC.

SINTOVAS DE LA CARIES.- Una vez destrufdas las capas superficiales dsl
esmalte, hay vias de entradas naturales que facilitan la penetracién de =
los 4cidos Jjunto con los gérmenes como son las estructuras no calcifica—
das o hipocalcificadas, lamelas, penachos, husos, agujas y estirias de Rez
zius.

Caries de ler. Grado.~ Es la caries del esmalte, no hay dolor, me loca
liza a8l hacer inspeccidén y exploracidn, ol esmalie se vé de brillo y co--
lor uniforme, pero donde la cuticula se encuentra incompleta y algunos ~-
pricmas se han destruido, d4 el aspecto de manchas blanguesinas granulosas.
Otras veces se ven surcos transversales oblicuos y opacos, blanco-amari--
llentos, o de color café; cn cote grado de caries no hay dolor,

Caries de 20. Crado.~ En la dentina el proccgo ee muy parccido aun cu—
ando el avance eg mis répido dado que no en un tejido tan wmineralizado -
que el esmalte, pero su composicidn contiene también crigtales de apatitao
impregnado a la matyiz colégena.

La dentina una vez que ha sido atacada por el proceso carioso prescnta
tres capas bien definidas, la primera formada quimicemente por fosfato =-
monocAlcico, la mds guperficial y que se conoce con ¢l nombre de ZONA DE
REBLANDECIMIENTO.

Fsta constitufda por dentritus alimenticio y derntina roblandecida gue
tapiza las paredes de la cavidad y ce desprende facilrmente con un excava-
dor de mano, mercando asi el 1limite con 1la zona siguiente.

La segunda zona formada quinicamente por fosfato dicalcico es la zona
de invagién, tiene la ccnsistencio de la dentina sana

La coloracidn de las dos zonas es caféd, pero el tinte es un poco més——
bajo en la invasidn.

La tercera zona, formada por fosfato tricélcico (es 1la defensa) en ——-
ella la coloracién desaparcce, las fidbrillas de Thomes estén retraidas --
dentro de los tdbulos y se han colocado en ellos nédulos de Noo-dentina -
como una respuesta de los odontoblastop que obturan la luz de los tubulos
tratando de detener el avance del proceso carioso. I1 sintoma patoneur6t£>
co de la caries de segundo grado, es el dolor provocado, por algin agente
externo, como bebidas frias o calientes, ingestidn cde azdcaros o fritas -

que liberan 4cido o algun agente mecédnico. E1 dolor cesa en cuanto cesa =

el exitante.
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Caries de 3er. Grado.- La caries ha seguido su avance pene--—
trando en la pulpa pero ésta ha conservado su vitaelidad, produ-
ciendo inflamaciones e infecciones de la misme, conocidas por -~
el nombre de pulpitis.

ElL sintoma patogneumdético en este grado de caries és el dolor
provocado y espontdneo.

El dolor provocado es debide también a agentes fimicos, qui-
micos o mecdnicoo.

El espontédneo, no ha sido producido por ninguna causa eater-
na, sino por la congestidén del drgano pulper el cual al infla--
merse se hace presidn sobre los nervios sensitives pulpares. Es
te dolor se exerba por las noches, debido a la posicidn orizon-
tal de la cabeza al estar accostado, la cual se congeationa, por
la mayor afluencia de sangre.

Algunas veces este grado de caries, producce un dolor tan fuer
te, que es posible aminorarlo, al succioner, pues se produce --
una hemorrages que descongestiona & la pulpa.

Caries de 4o. Grado.-~ En este grupo de caries, la pulpa ya -
ha sldo destruida y pueden venir varias compliceciones.

Cuando la pulpa ha sido desintegreda en su totalidad, no hay
dolor, ni espontaneo ¥ provocado. La coloracién de la parte gue
ain quoda en la superficle eo café. No exicten sensibilidad, vi
talidesd y circulacidn y es por ello gue no exlste dolor, pero -
las complicecionen de eote grado de caries, sl son dolorosas.

Estan complicaciones, van desde la mono-artritie apieal, hag
ta 1la osteomielitis, posando por la celulitis, mioscitis, ooteli
tis y perostitis.

La sintomatologfa de la monoartritis, nos le proporeciong ~-—=-
tres datos que son: Dolor a la percusidn del diente, sensacidn-~
de alargamiento y movilidad anormal.

Ia Celulitis me presente cuando 1la inflamacidn e infeccidn ~
se localiza en tejido conjuntivo.

La Mioscitis, cuando la inflamacidén abarea los misculos, ea~
pecialmente loo masticadores.

La osteitis y periostitis cuando la infeccidn se localiza en
el hueeso o en el periostio y la osteomielitis, cuando ha llega~
do a la médula osea.

En general debemos proceder s hacer la extraccidn, en este -
grado de caries, sin esperar a que venga alguna complicacidn.
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PREPARACION DE CAVIDADES

DEPINICIOR.~ Es la serle de procedimientos empleados para la
remocidn del tejido carioso, y tellaofo de la cavidad, efectua-—
dos en una pleza dentarias, de¢ tal monera que despuds de restau-
rada, le sea devuelta, salud, forma y funcionamientos normales.

CLASIPICACION:

Clage I.~ Cavidades quo se pregentan en caras ocluoales de -
Moleres y Premolares.-~ En fooetas, deprosiones o defecton eg-—-
tructurales. En el cinpgulo do dlentes anteriores y en les caras
bucal o lingual de todos los dlentes en su tercie oclusal, siem
pre que hoya depresidn, ourco, oic.

Clese II.~ Caras proximales de Molares ¥y Premolares.

Clase YII.- Caras proximeles de Incisivos y Caninos, sin ~w-
abarcar el édngulo.

Clase IV.- Caras proximnles de Inoipivos y Caninos, abarcane
do el #dngulo.

Clase V.~ Tercio gingival de las caras bucal o lingnal de to
des lap pliegas.

PASOS N LA PREPARACION DE CAVIDADES:

1.~ Dinctio de 1lm cavidad., Coneiste en llevar la 1lines margl-
nal a lo poriclidn que ocupard al ser terminade la cavided. En ~
general debe de llevarse hasta drees menos susceptibles a la ca
ries {extensidn por prevencidn) y quoe proporcione un tuen acabg
do marginal a la restanracidn. Los mdrgones doben excderse has-
ta alecanzar estructuras sdlidas (parcdos de esmalte soportadas
por dentina),

En cavidades donde so presenta figuras, la catensidn debe ds
ser tal quo alcance s todos los surcos y fisuras.

Dos cavidades, prdéximas una a otra en una micma pileza denta-
ria dehbe de unirse, pars no dejar un puente Aébil., En cambilo ai
exiote un puente aemplio ¥ adlido deberdn prepararse dos cavida-~
des y respetar sl punente.

2.~ Torma de resistencia. Es la configuracidn que se dd a =~
lag paredes de la cavidad para que pueda resiotir las preciones
que 8¢ gjerzan sobre la obturacidn o restauracidn. La forma de
reaiatencie es la forma de caja en 1o cual todas las parefes -—-
son planas, formando dngulos diedros triedros bilen dcfinidos. -
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¥l suelo de la cavidad es perpendicular a la linea de esfuer
z0, condicidn ideal para todo trabajo de construccidn. Casi to-
dos los materiales de obturacidn o restauracidn se adaptan me--
jor contra superficies planas.

3.- Porma de retencidn. Es la forma adecuada que 8e 44 a una
cavidad para gue la obturacién o restauracidn no se desaloje ni
pe mueva, debido a las fuerzas de basculacidn o de palanca. Al
proparar la forma de resistencia, se obtiene en cierto grado ¥y
al mismo tiempo la forma de retencidn. Entre estas retenciones
mencionare, la cola de milano, el escaldn suxiliar de la forma
de caja, las orejas de gato y los pivotes.

4.~ Forma de conveniencia. Es la configuracidn que damos a la
cavidad para fecilitar muestra divisidn, el fdcil acoeso de los
instrumentos, le condensacidn de los materiales obturados, el -
modelado del patrén de cera, etc. Es decir todo agquello gue va=-
ya a facilitar nuestro trabajo.

5.~ Remocidn de la dentina cariosa. Los restos de la dentina
carioss, una ver efectuada la apertura de la cavidad,. loa remo-
vemos con frasas en su primera parte ¥ después en cavidades pTO
fundaps con excavadores en forma de encharillas para evitar el ~
hacor una comunicacidn pulpnr. Debemos remover toda la dentina
profunda reblandecida, haeste sentir tejldo duro.

6.~ Tallade de las paredes asdamentinas. La inclinpeidn dg o
las paredes del esmalte, se regule principalmente por la situa-
cidn de la cavided, la direccidn de los prismas del esmalte, la
friabilidad del mismo, las fuerzas de mordids, la resistencia =
del borde del material obturante, eto. Interviene también en —-
ello la clase de matorinl obturante ya eea restsurscidn u odtu-
racidn.

El contorno de la cavidad debe estar formado pcr curvas regu
lares y 1lfneas rectas, por razones de estética. El bisel en los
casos indicados deberd ser siempre plano, bien trazado y bien ~
alisado.

7.~ Limpieza de la cavidad. Se efect¥a con agua a presidn, -
aire y substancias antisépticas.

CAVIDADES DE CLASE I.
Varios pasos en la preparacién de cavidades son comunes, y -
de éstos principalmente, la apertura de la cavidad, remocidn de
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la dentina carioss y limitacidn de contornos, los demds pasos ~
varian de acuerdo con el material obturanie., También existe al-
guna diferencia en los tres primeros pasos, segin sec trate de -
cavidades poquefins o amplias.

ILa apertura de cavidades pequeflas se inicia con instrumentos
cortantes rotatorios.

El mds usado es la {resa, comenzomos con una fresa redonda -
dentada Nos. 502 o 503 la cual so cambla despuén por una de ma-
yor grosor, Para sumentar el ancho de la cavidad; proseguimos -
con frosas de figura cilindricns fterminodes en punte Ros. 568 o
569, Para iniciar la apertura podemos tamblidn usar uns freca de
fisura tronco-cénica o cilindrica dentada o una piedrsa nontada—
en forma de lenteja, Nos. 15 o 18 o teladros en forma de punta
de lanza.

Remocidn de la dentina cariose.- En cavidades pequeflas al -
abrir la eavided, prdecticamcnte se remueve toda la dentina coe-
riosa, pero 8i ha quedado algo de cllay la removemoe con fresas
redondas de corte 1liso Nos., 3 0 4 o por modio de excavadores de
cucharilla como son loo de Darby-Porry Wos. 5, 7, 8, 9, 10 o de
Blasck.

Limitacidn de contornos.- Cuando son puntos, sdlo precticar-
la cavidad de tal manera que quede deocpuds bien asegurada la ok
turacidn o restauracidn.

Si ason fisuras, en {éotas debemos aplicay el postulado de we-
Black de extensidén por prevencidn.

En caco de que el puento esté socavado por el proceso carlo-
80 se le 44 une Pforma de 8, dato so refiero ol primer premolar,
inferior, que ticne un puente do ecmalte de gran espesor, que =
gepars las fosas meaial y distal, pero si estd fuerte se prepa-
ran dos cavidades.

En la forma de 8 ya mencionada preparamos los premolares su-
periores. En cuanto al 2o0. premolar inforior se prepara la ce-
vidad ddndoles una forma semilunar cuya concavidad abraza a la
cdapide bucal.

En los molares superiores que cuentan con un puente fuerte -
de esmalte sano se preparan dos cavidedes, ol ol puente queda -
débil se unen haclendo une sola cavided.

El cingulo de dientes anterioros, se prepara la covided, ha-
ciendo en pequefio la roproduccidn de la cara en cucatidn,
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En los puntos o fisuras bucales y linguales, si hay buena distancia ha
cia el borde oclueal, se propara una cavidad indepondiente de la cavidad-
oclusal, pero si el puente de esmalie que las separa es frdgil, se unen,
formando cavidades compuestas o comple jas.

Limitaciones de Contornes.— Se lleva a cabo con fresas tronco-cénicas
No. 701 o cilindricas dentadas No. 508.

Habré variantes de acucrdo con la olase de material con el cual se va-
ya a hacor la reconstruccidn.

Forma de Resistoncia.- Forma de caja con todas sus caracteristicas, --
pero las paredes y pioos estardn bien alisados para lo cual usamos fresas
cilindricas de corte ligo Nos. 56, 57, 58 o piedras montadas Nos. 31 o 32
o azadones pequefios bi o triangulados.

Forma de reiencién.— TODA CAVIDAD CUYA FROFUNDIDAD SEFA IGUAL FOR LO ME
I'0S A BU ANCHURA, XS DE POR SI RETENTIVA. Si la cavidad va a Ger pars ma-
terial plasiico, las paredes deberén ser ligeramente convergentes hacia -
la superiicie.

Porma de conveniencia.- Casi siempre hay cuficiente visibilidad, por -

lo tanto no se practica.

CAVIDAD AIPLIAS: En ellas es aconsejable colocar incrustaciones de oro
colado; oin embargo, podemos colocar amalgamag piguicndo las micmas té¢--
nicag para cavidades peguefias.

Remocidén de la dentina cariosa.~ Sc efectiun con excavadores, habiendo-
aplicado antes un chorro de agua tibia con cierta presién para remover la
dentina sueclia.

Si es necesario se usaréin fresaes redondes de corte liso Nos. 4, 5 y 6.
Limitacionss de contornos.- Prdcticamentie, unz ver abierta la cavidad
de este tipo, no es neccesaria la extensiién por preverncién, pero oi todavia
encontramos algunas fisuras, debermos incluirlas en lo cavidad por medio de
fresas tronco-cdénicas de corte gruero HNo. 7C2 o cilindricas dentedan No.-

559.

Tallado de la cavidad.- Coro gon cavidades profundas, el guerer apla--
nar ¢l pimo tallado, pucde ser poligrose, por la cerconfz de los cuerpos-—
pulpares; limpiaremos pues ¢l piso, colocareros una bace de cemento medi-
cado y la cubriremos con una capa de cerento de fesfate de zinc, alisare~
mos el piso asl forrmado con un obturedor liso antes de que ¢l dltiro ce -~
adhiera. Las paredes no deberé&n tener cemento. Puliremos después el piso
con fresag tronco~cénicas o cilindricas y obtendremes el mismo ticnopo de
forma de recisteoncia.

Forma de Rotencién.- La profundided no debs de scr mryor de 2.5 mm.
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Biselado de los bordes.~ El bisel mds indicado para las incrustaciones
es de 45° y ocuparid casi todo el espesor del esmalte.

CAVIDADES DE CLASE I QUE NO FSTAN LOCALIZADAS EN CARAS OCLUSALES:

Estas pueden estar en caras bucales o linguales de todas las piezas en
los tercios oclusal y medio, con cierta frecuencia en el cinguloc de los -
incisivos laterales superiores y en los molares superiores cuando existe-
el tubérculo de ocarabelli.

Cuando son cavidades muy pequefias, empleamos en su apertura, fresas Tg
dondas Nos. 1 o 2. En cavidades més amplias, comenzaremos por eliminar el
esmalte socavado por médio de instfumentos cortantes de mano, o bien pie-
dras montadas. Como cosa extra en estas cavidades, cuando la preparecién-
estd muy cerca de éclusal, debemos hacer una extencién por resistencia, -
preparando una cavidad compuesta para que no se fractura.

Las formas de resistencia y retencidn se obtienen con fresas cilindri-~
cas Nos. 557 6 558 ¥ s8i se necesitan retenciones adicionales, usamos fre~
sas de cono invertide 134 o 34.

Para el bipelado de bordes en }ncrustaciones, con piedras montadas 24
o 27.

En caras palatinas de los incisivos, usaremos de preferencia, instru——
mentos de mano, por la cercanfia de la pulpa. Los mes indicados son azado
nes y hachitas Nos. 6-2-6, 6-2-12 o 8-3~12. '

CAVIDADFS DE CIASE II: En las caras proximales de molares y pre
molares. Es exepcional el poder preparar una cavidad simple pues la pre—-

sencia de la pleza continua lo impide. En el caso verdaderamente raro de-
que no exista pieza continua, el disefio de la cavidad debe ser en cierto-
modo la reproduccidn en pequefio de la cara en cuestién pero debemos- tener
muy en cuenta, que si la cavidad estd muy cerca del borde, es decir que -
abarque casi todo el tercio oclusal debemos preparar una cavidad compucs-
ta. Lo normal es la preparacién de una cavidad compuesta o comple ja, se——
gin se encuentren cavidades proximales en una de ellas.

Consideramos por otra parte tros casos principales:
lo. La caries se encuentra situada por debajo del punto de contacto.
20. E1 punto de contacto ha sido destruido y esta destruccién se ha ex
tendido hacia el reborde marginal.
30. Junto con la caries proximal, existe otra oclusal cerca de la arip
ta marginal.
Remocién de la dentina.cariosa.- Se realiza por medio de cucharillas o

fresas redondas de corte liso.
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Limitacién de contornos.-~ Los consideramos en dos partes, en la cara -
triturante u oclusal y en la cara proximal.

a) Por oclusal, extenderemos la cavidad incluyendo todos los surcos, -
con mayor razén si son fisurados (Extensién por prevencién) de mang
ra de que en alguna de las fosetas podamos preparar la cola de mila
no.

b) Extensidn por Proximal.- Consideramos varios casos:

lo, Cuando el canal obtenido es bastante ancho en sentido buoo?lingual.

20. Cuando ese ancho es kinimo.

Tallado de la cavidad.- Consideramos dos ticmpos:

a) Preparacién de la caja oclusal y b) Preparacidn de la caja proximal.

a) Tallado de la caja oclusal.- Forma de resistenciaj usamos fresas ci
lindrices dentadas No. 559 y 569 que serén llevadas paralelamente hacia -
los lados pava formar las péredcs laterales y al migmo tiempo el piso,

le profundidad a la cual llevaremos nucatra cavidad es de 2 a 24 mme -
alisareros paredes ¥ piso por procedimientos usuales.

Forna de retencidn.— Cuando la cavidad necesita ser retentiva desde el
punto de vista del material otiurante, la retcncidén debe de ser en tres —~
sentidos que impidan totalmente su desalojamiento. Estos tres sentidos ——
son: lo. GINGIVO-OCLUSAL. 20. PRCXINO-FROXIMAL. 30. EUCO-LINGUAL.

Si el material obturante vz a ser una incriostacidn (material KO pléc——
tice) la retencidn debe ser en sentido Prézimo-proxirzl o Buco-lingual, -
pero NO en sentido Gingivo-Oclusal,

En materiales plésticos la retencidn Gingivo-oclucal ce logra haciendo
que las parecdes sean ligeramente convergentes hacia la surerficie, esta ~
convergencia puede cer simplemante en tercio pulper. ‘

Tn sentido Fréxzimo-proxirel nos la properciona (1 retencidn), la cola
de milano. En sentido Buco-linsual, le rotencidn res la dan los &ngulos =
bien definidos al nivel de las caras labial y linrual zon la pulpar.

b) Tallado de la caja proxiral.- Forcz de resicteonsia. En parte hemos
tallado ya la caja, Axial, Lirgual, Bucal y Girrivel.

Forma de retencién.~ Depende nuevanente del nateri2l obturante si es -
pléstico, retenciones en los tres sentiden, si no es rlintico no debe ger
retentiva en sentido Gingivo-oclusal,

l.~ Cuando es pldstico, en sentido gingive-oclusel la ratencidn se ob-

tiene por la profundidad que se d4 e estoo covidodeg de panara tal quo

el ancho Buco-lingual en gingival sea moror aque esc oncho on ooclusal,-
en otras palabras que las parades sean convergentizy de gingivel a oclu
sal.

2.~ En sentido Buoco-Lingual, se logra haciendo proredzs pluccin ; 4
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diedros bien definidos.

3.~ En sentido Proximo-proxiral haciendo que la caja sea ligeramente -

més ancha en la unién de la pared axial.

Biselado de los bordes.~ Este sélo se efeotlia en caso de incrustacio~-
nes {no material plastico) y debe de ser de 45°'én 1a rared gingival, lo

efectuaremos con un tallador de mésgen gingival,

CAVIDADES DE CLASE IIT
Caras proximales de dientes anteriores sin llegar al 4ngulo. lLa prepa=-

racién de egtas cavidades es un poco dificil por varias Tazones:

lo. Por lo reducido del campo operatorie, dobido al tamafio y forma de

los dientes.

20. La poca accesibilidad debido & la presencia del diente continuo.

3o. Las malas posiciones frecuentes que se encuentran y en las que de-

bido al apifiamiento de los dientes, se dificulta adn mds su prepa-
racidn. !

4o0. Esto zona es sumamente sensible y se hace necesario emplsar muchas

veces anestecia. N

Cuando hay ausencis de la pieza contigua, es muy fécil su preparacién-
pero cuando sucede lo contrario, tenemos necesidad de recurrir a la preps
racién de dientes. Si la caries es simple debemos preparar una cavidad ~-—
simple y nunca hacerla compuesta.

Debemos abordar la cavidad por el éngulo Linguo-Proximal y evitar to~-
car el bucal, solamente que en la cara bucal haya una cavidad amplia co-
menzaromos por ahi,

La limitacién de contornos la llevaremos hasta Areas menos susceptibles
a caries y que reciben los beneficios de la autoclisis.

Pl 1lirite de la pared gingival estard por lo menos a 1 mm. por fuera -
de la enc{a libre. Los bordes bucal y lingual de la cavidad estarfn cerca
de los 4ngulos axiales lineales correspondientes, pero sin alcanzarlos.

Fl &ngulo incisal, lo menos cercano posible al borde incisal ¥y solamen
te que la caries esté muy cerca de 61 tendremos que arriesgarnos por Tazg
nes de egtéticu a llevar la cavidad hasta ahf y si se presenta fractura -
del &ngulos, posteriormente preparariamos una cavidad de CLASE IV.

Forma de resistencia.- Pared Axial (pulpar en éste caso) paralela =zl -
eje longitudinal del diente. Fn cavidades profundas hacerlas convexas en
gsentido buco-lingual, para proteccién de la pulpa y plenas en sentido gin
givo-incisal.

El tallado de la pared gingival lo hacemos oan fresa de cono invertido
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No. 33%.

En cavidades compuestas o complejas penetramos por lingual y prepara--
mos una doble caja con retencidén de cola de milano por lingual y la otra-
caja retentiva si se va a emplear material pléstico o biselado si es in--
crustacién. :

Yo olvidaremos que si es para material pléstico no debe desalojarse en
ningin sentido, pero si va a sér incrustacién deberd desalojarse en un so
lo sentido de preferencia lingual para cavidades compuestas y complejas y

proximal para cavidades simples.

CAVIDADES DE CLASE IV

Se presentan en dientes anteriores, en sus caras proximales, abarcando
el 4ngulo. Fsias cavidades son mis frecuentes en las caras mesinles que =
en lag distales, debido & que el punto de contacto estd més cerca en la -
prigera del borde incisal ademds son el resultado de no haber atendido a
tiempo muchas veces una caries de Clase III.

En cavidades de clase IV el moterial nis usado para resteurarles es la
incrustacién, especialmente el oro, pues es el nico que tiene resisten--
cia de borde, si querenmos mejorar la estftica haremos la incrustacién cop
vinada con frente de silicato o de acrilico. Para ello haremos una caja ~
extra a la incrustacién, retentiva y un ezgujeroc a todo el espesor dsl oxo
sea mis amwplio por lingual que por bucal para que el silicate o acrilico
no se desaloje.

Podemos colocar también acrilicos de sutopolimerizacién con pivotes me
télicos. Actualmente han aparecido en el comercio algunos nuevos materia-
les de obturacién estéticos y muy duros que son una mezcla de resina y cu
arzo, que sirven psra la obturacién extética de las clases IV,

La retencién en las cavidades de clase IV varia cnormemente. Las mas -
conocidas son: LA COLA DE MILANO, LOS ESCAIONES Y 10S PIVOTES ADEMAS DE /
RANURAS ADICICKNALES.

Semin el grosor y el tamafio de los dientes variari el anclaje correp—
pondiente. Tenemos tres casos.

lo. En dientes cortos y gruesos; prepararemos la cavidad con anclaje

encisal y povotesn. ’

20. En dientes cortos y delgados; tallaremos el eacalén lingual.

30, En dientes largos y delgados; preparamos escalén lingual y cola de

milano.
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CAVIDADES DE CLASE V

Estas cavidades se presentan en las caras lisas, en el tercio gingival
de las caras bucal de todas las piezas dentarias. La causa principal de -
la presencia de estas cavidades es el fingulo muerto que se forma por la ~
convexidad de estas caras que no recibe los beneficios de la autoclisis.
La frecuencia de la caries es mayor en les caras bucales que en las lin--—
guales.

La preparacién de estas cavidades presenta ciertas dificultadea:

lo. La sensibilidad tan especial de esta zona que hace recomendable y-
muchas Veces necesario el umo do anestecis, troncular o local, se-
gin el caso, También el uso de instrumentos de mano hace menos do-
lorosa la intervencién.

20« La presencia del festén gingival, algunas veces hipertrofiado, nos
dificulte el tallado de la cavidad y facilidad con que sangra, nos
dificulta la visidén.

Jo. Cuando se trata de los Ultimos molares, los tejidos yugales difi--
cultan la visién. Para evitar estos inconvenientes, indicaremos al
paciente que no abra mucho la boca, nos syudaremos del espe jo bu=—
cal que nos servird de retractor de los carrillos, para iluminar -
por reflejo de 1la luz la zona en cuestién, o tachbién nos sirve de~
visién indirecta y usaremos &ngulo en vez de contra‘éngulo.

Las clases V se preparan en piezes anteriores y ecn piezes posteriores.
Tambien existe diferencia en relacién al material obturante, o sea con o
8in retenciones.

Limitacién de contornos.~ Si la caries ve por éebajo de la encia nece-—
sitaremos limitarla por cebajo de ella. La pared incisal u oclusal debe -
de limitarse hasta donde se encuentre dentina de soporte, firmemente al -
esmalte. '

De todas maneras debe de formar una linece armoniose, recta o ineisal -
al tercio medio.

Mesial y distalmente limitaremos la cavidad hasta los énpulos axiales
lineales., Es raro encontrar que la caries de epta olase vaya mds alléde -
esos limites. ‘

En casos de la pared oclusal o inocimal vaya mis alléd del tercio medio,
quedarid un puente de eamalte frégil, es conveniente hacer cntonces una eca
vidad compuesta con oclusal.

La forma de resistencia no necesita nade ecpecinl, pues colas zonas ro
estln expuestas a las fuerzas de masticacién.

La forma de retencidn, nos la d4 el piso convexo on sentido mesic~2ig-
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tal y plano en sentido gingivo-oclusal.
En casos de obturaciones con material pl4stico la retencidén serdn dos
canaladuras en oclusal y gingival o si es incruatacidn biselar el éngulo

cavo-superficial a 45°.
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CEVMERTOS MEDICADOS UTILIZADOS EN CAVIDADES DENTALES

los cementos dentales son materiamles muy utilizados en odom
tologla que, tienen escase resistencia, se aplican en zonas -~
dentariae que no esten sometidas a grandes esfuerzos. La mayo-
ria de ellos son solubles y se desintegran poco a poco en los
fluidos bucales. Por esta razén en cuanto a su duracidn los ce
mentos no se clasificgn como permanentes.

Jus aplicnclones eon diversas; oe emplean como medlos cemem
tantes para fijar y mantener restauraciones en las plezas den-
tariasy como sislantes y protectores pulpares ente los choguee
térmicos cuando se colocan debejo de obturaciones metdlicas, -
como elementos de restauracidn tempordneos y como material de
relleno de los conductos radiculares.

CLASIRICACION DE LOS CEMENTOS DERTALES

Los cementos dentales se¢ clasifican de acuerdo a su composi
cidén quimica. Los cementos de fosfato de zinc se utilizan prin
cipalmente para cementar incrustaciones y otros tipos de rese-
tauracliones congtruidas fuera de la boca.

Con el propdsito de trensformnrlos en substanciag de poder
bacteriostético o bactericida, a vecos se les incorporan seles
de cobre, de pleta y de mercurio. Con el nismo objeto, se reem
plaze el dxido de zinec por un dxido de cobre.

Cuando las paredes de la cavidad dentaria estdn muy prdzi--
mas & la pulpa, para proteger a éste del chogue mecdnico y tér
mico, se interpone una capa de cemento que la pepara de la ob-
turacidén definitiva, exceptuando loo cementon de silicato que
ge conslderan muy irritantes.

Como los de fosfato de zinc son loe mds resistentes de los
cementos nislantes, son los mds indicados como protectores pul
pares contra el choque mecdnico. E1l cemento de dxido de zine ;
eugenol, es un exelente aislador pulpar que ejerce ademds una
accién'paliativa y entiséptica, todo esto hace que la pulpa -~
presente escasa o ninguna reanccidn.

Los cementos de silicato ne usan casi exclusivamente como
material de obturacidn semipermanente.

Posoeen exelentes cualidades catéticas, sobre todo a log ——-
nrimeros meses de su aplicacidn en ls cavidad oral.
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. Hosta donde se conoce todos los cementos se contraen al fra
guar. Todos presentan escesa dureza y resistencia en compara--
cidén con los metales ¥ se desintegran en los fluidos bucales.

Estas desventajas deben ser tomadas en cuenta, cuando se les
utiliza para cualquiera de los fines a que estdn destinados.

CEMENTOS DE FOSFATO DE ZINC

Es uno de los cementos mds usados debido a sus miltiples a-
plicaciones. Se utiliza como medio cementante pars fijar reasta
uraciones elaboradas fuers de la boca; como obturacidn tempord
nea: aislador térmico.

Es un material refractario y quebradizo; tiene solubilidad
y acidéz durante el fraguado; endurece por cristalizacién y --
una vez comenzada ésta no la podemos interrumpir.

COMPOSICION.~ La encontramos en forma de polvo y lfgquido. -

El polvo es ¢xido de zinc calcinado, al cual se le agregan
modificadores como el Tridxido de Bismuto y el Bidxido de Mag-~
necio. El liquido es una soluclidén acuoma de dcido ortofosfdri-
¢o neutralizado por hidrdéxido de aluminio.

Les scles metdlicas, ge afladen, como bufflers o amortiguado
res para reducir el régimen de accidn entre el polvo y el li~--
quido.

La cantidad de agua promedio gue tienen los 1iquidos es de
33% a 35%. El agua es un componente critico en el régimen y ti
po de la reaccidén liquido-polvo y su tenor es factor importante
en el control de la ionizacidn del 1fquido.

QUIMICA DEL FRAGUADO.- Cuando e mezclan polvo de éxido ¥ -
dcido fosfdérico, se produce entre ambas una reaccidn quimieca -
exotérmica, cuyo producto final es una masa adlida.

La unidn del polvo y el liquido da por resultado un fosfa--
to. Ia'mezcla se compone de una solucidn de deido foofdrico ¥y
fogfato de zinc y de particulas de polvo no disueltes. la soll
dificacidn o proceso del fraguado, consiste en una reaccidn =~
posterior en la que se forma un fosfato de zinc terciario esta
ble e insoluble en agua, que d¢é una golucidén sobre saturada, -
precipita en una forma cristalina.

La reaccidn de los cementos dentales se retarda por medio -



de buffers que se agregan al liquido. Ia reaotividad del polvo
también se puede reduoir, calcinandoe los componentes a tempera
turas préximas a los 1,000 grados y 1,400 c., hasta formar una
masn que luego e meele ¥ tamiza hasta transformarla en un pol
vo fino.

Ta reaccidn polvo-liquido no es completa, ya que parte del
polvo no es completamente atacado por el liguido. Lag capas su
perficiales de las particulas del polvo son disueltes en pri--
mer lugar por el liquido y es cuando se produce la reaccidn --
quimica.

La masa final es de estructura cristaline y oe compone de -~
particulas de polvo no disueltas cuspendidas en los cristales
de sulfato de zinc y otros productos de la reaccidn. Esta cone
dicién fisico-quimica es tipice de la estructura nucleada. ILas
particulas de polvo no disueltas, comstituyen el micleo (cen--
tro) la face criptalina es la que aquellas esntdn suspendidas,
se domina matriz. '

CONTROL DE FRAGUADO.- E1l tiempo del fraguado de los cementos
dentales debe ser controlado rigurosamente. Si el endurecimien
to es demasiado rdpldo, sme perturbda la fommacidn de los crista
les, los cueles pueden ser rotos durantec el espatuledo 4 en -
la insercidn de una corona o una incrustacidén en la preparacidn
dentaria: el cemento que se obtiene asi serd débil y falto de
cohesidn, Si el tiempo de fragumdo es muy largo, la operacidn
dental se demora en forma innecesaria. A la temperatura bucal,
el tiempo de fraguado razonable para un ccmento de fosfato de
zino, debe estar comprendido entre los cuatro y los 10 minutos.

El tiempo de fraguado se determina con una aguja Gillmore -
de una 1ibra a temperatura de 37° C y unc humedad relativa de
100%; se le define como el lapso que transcurre desde que se -
inicin el espatulado hagta el momento en que el extremo de la
aguja no penetra mds en la superficle del cemento cuaulo se le
deja descender suavemente,

Cuando se efectia la mezcla del polvo y el liquido intervie
nen loe siguientes factores:

lo. Cuanto menor sea la temperatura durante la mepcla, tan-

to mds lento serd el fraguado; la temperatura se pucde
controlar enfriando la loseta.
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tindose, no se notard ninguna modificacién apreciable. Repetidas aperturas
del frasco en largos periocdos de tiempo alteran sin lugar a duda la rela-
cidn agua-dcido del liquido remancnte. El agitado del liquido no es nece-
sario. .

Como se puede deducir por la presencia del 4cido fosfdérico, el grado -
de acidez de los cementos es bastante alto en el momento de ser llevados
a la boca. ' ‘ '

La medicidén de la acidez del cemento mientras y despuée de su fraguado
es dificultosa y es probable que los cambios exactos del pE no sean bien
conoocidos, la concentracién de iones hidrégeno de la mezcla durante la --
iniciacidén de este perfodo es de aproximademente pH l.6 A medida que la -
reaccidén progresa el pH aumenta. AL finalizar el fraguado el pH del cemen
to estd en lag vecindades de 7 (neutralided). be producirse alguna inju-
rie en la pulpa en probaﬁlo que ello ocurra en las primeras horas de ha--

ber insertado el cemento.

CONSISTEELCIA TIPO

Para lograr mejores propiedades fisicas la mezcla més apropiade es la-
espesa, para cementar una }ncrustacién ne conviene una mezcla exesivemen=—
te espesa por cuanto es probable que no cluye répidamente las paredes ca-
vitarias y la obturacién, impidiendo a ésta ser colocada en su posicién -
correcta,

La consistencia de un cemento wvaria en funcidén de la relacién liquido~
polvo. Cuanto mis polvo se incorpora al liguido tanto més espesa serd la
mezcla. La relacidén liquido-polvo ideal de un cemento a otro dependiendo

de su composicién quimica particular.

La consistencia tipo.~ Seo deternmina mediante una prueba de consiston=
cia modificable. Se define como la consistcncia que se obtiene al mezeclar
0.5 centimetros cibicos de mezcla aln sin frajuar entre des léminas de vi
drio y se aplique sobre la superior une carga de 120 Grs., se logre for—-

mar un disco de 30 mm. de didmetro.

ESPFSOR DE LA PELICULA

Al cementar una restauracién, sesa una incrustacidn o una coronz es ne-
cesaTio que el espesor de la capa de cemento quo queda interpunoto entre
el tejido dentario y la restauracién sea lo suficientemente delgado como
para no comprometer el ajuste correcto de esta tltima. F1 espesor minimo

de esa pelicula guarda una relacién dirccta con el tamafio de particula de

polvo.
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Sin embargo el espesor real de la pelfcula puede ser infe-
rior a 1la dimensidn mds larga de la partfcula de polvo, en -~
virtud que ésta es de forma irregular. Ademds, al ponerse en
contacto con el liguido y durante lam subsiguientes maniobras,
particulas experimentan una reduccidn en su tamafio, sea por -
disolucidn, por aplastamiento que soportan en el espatulado o
por la presidn a que se les somete al calor la restauracidn -
in situ.

La prueba que pe emplea para la determinacidn del espesor
de 1a pelicula de los cementos consiste en: Entre dos ldminas
de vidrio de dos centimetros cuadrades de superficie sc inter
pone una mezcle de cemento de consistencia tipo y sobre la su
perior se hace petuar una carga de 15 kilogramos durante 10 -
minmutos. La pelicula de comento no deberd ser superior a los
40 miorons.

CONTACTO CON LA HUMEDAD

Le cantidad de agua que contenga el 1lfquido de cemento no
puede admitir variaciones epreciables.,

31 se permite que el fraguado se haga en contacto con la -
galiva, parte del dcido fosférico se diluixrd en ésta y como -
consecuencia la superficie del cemento quedard opaca, blanda
en los flufdos bucales.

Tempoco es conveniente hacer wna desecacidn abmoluta del ~
campo operatorio. Si las partes cavitaria, mds que secarse, -
se deshidratan con alcohol y aire caliente, es probable que -
una parte mayor de dcido fosférico sea absorbida por los cana
licnlos dentarios, con el probable dafio pulpar que ello impli
ca; una vez que el cemento ha fraguado, es conveniente hacer
su deshidratacidn. Un cemento deshidratado so contrae, se des
quebra ja superficieimente y se desintegra.

ADHESION

Desde el punto de vista fislco, la adhesidén es la propiedad
que Be refiere a la atraccidn existente entre las moldéoulas -
de distintas substancias.

Pruebas experimentales han dejado establecido la susencia
de adhesidn entre los cementos dentales y las estructuras.

Al cementar una incrustacidn, tanto ésta como las paredes
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cavitarias presentan estrias y rugosidades en las que el ce=-
mento se ubica en estado plédstico. Como muchas de esas rugosi
dades son retentivas, al cristalizar el cemento que en ellas

penetra, actia trabado que provee retencidn a la incrustacidn.

Se ha demostrado que laos superficies excesivamente pulidas
no ofrecen retencién suficiente cuando se intenta unirlas con
cementos dentales.

El espesor de la pelfcula interpuesta entre la restauracidn
y las paredes cavitarias es a su vez un factor importante en-
cuanto a la resistencia de la unidn de ambas se refiere. Cuan
to mas delgada es la pelfcula mds adlida es la liga. Ello se
debe a una serie de factores entre los cuales el mds importan
te es probablemente el hecho de que el cemento presenta en su
masa fallas internas, defectos estructurales y espacios de ai
re. En una pelicula delgada, estos defectos se reducen al mi-
nimo. Otros factores son los fendmenos quimicos de las super-
ficies expuestas, tensidn superficiml, presidn atmosférieca, -
etc. ete.

La retencidn mecdnica depende también de los cambios dimen
sionnles que se produzc¢an en el cemento durante el fraguado,
de la gmnancia o pérdida de egua ¥y de le diferencia entre los
coeficientes de expansidn térmica del diente, de la estructu-
ra que 8e insertm y el del propio cemento.

ESTABILIDAD DIMENSIORAL

Tl cemento de fosfato de zinc se contrae al fraguar; la ==
contraccidén es mds evidente cuando el cemento estd en contac~
to con el aire que cuando lo estd con el ague. Ello explice -
por qué no debe permitirse su deshidratacidn.

Si el cemento ha de estar en un medio acuoso su contraccidn
gerd despreciable, al menos desde el punto de vista de su ac-
cidn cementante.

RESISTERCIA

La resistencla de los cementos dentales se expresa en fun-
cién de su resistencia a la compresidn. La compresidén de un -
cemento de fosfato de zinc no debe oer menos de 840 kilogra—
mos por centimetro cuadrado siete dias despues de hecha 1lg -—=
mezcla.

La resistencia de un cemento estd supeditada a la relacidn
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1iquido-polvo que se use.

La resistencia a la compresidn aumenta rdpidamente con el-
aumento de la cantidad de polvo que se utilice para una canti
dad fija de 0.5 mm. de liquido. La cantidad necesaria de pol-
vo para que el cemento tenga la consistencim tipo, ecs de 1.4
gramos para 0.5 mm. de liquide; el mumento de la cantidad de
polvo por encima de los l.4 gramos, produce muy poco aumento
en le resistencis a la comprcoidn, pero una disminucidén por -
debajo de ese valor la reduce notablemente.

£l cemento alcanza su ndxima resistencia en los primeros -
dias poateriores a su fraguado. Durante la primera hora ya -
tiene un 75% de su valor total.

81 los cementos de fosfato de zine se dejan emn contacto —
con asgua por un perfodo de tiecmpo mds o menos largo, su regig
tencla disminuye gradualmente. Posiblemente ello se debe a ~-
una psulatina desintegracidén, similar a 1a que tiene lugar en
la boca.

Es probable que lan resistencies de los cementos de fosfato
de zinc colocados debajo de una incrustocidn o una corona sea
suficiente, pero cuando estdn expuestos s los sgontes norma—-
les de la bYoca, como en el caso de su utilizacidn como matew-
rial para obturacidn temporario, se produce en ellos una dise
minucidn notable de su resistencia y se hacen frdgiles. En es
tas condlciones se fracturan y desintegran con relativa pron-
titud.

SOLUBILIDAD Y DESINTEGRACION

Una de las de mayor significado clinico es probable gue ==
sea la de la solubilidad y desintegracidén de los cemontos.

En el caso del cementado de una restauracidn la solubili—
dad del cemento es de lo mds significativa. La agudeza vieual
en el cempo tucel es de aproximadamente 50 micrones. Cuaslqui-
er linea de cemento que sea visible en la boca tiene que te--
ner un ancho de 50 micrones por lo menos. Las porcioncs expu-
entas de cemento se dlsuelven gradualmente provocando el posi
ble aflojamiento a la incrustacidn y a la recidiva de caries.

Ademde de las fallas que se puedan comoter en la prepara—
cidn de la cavidad es probable que la solubilided del cemento
sea el factor principal que contribtuye a la recidiva de caries
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alrededor de las incrustaciones o puentes fijos. Para disminun
ir el espesor del cemento expuesto es necesario tomar todas -
1las precauciones pare lograr una correcta adaptacidn de las -
restauraciones y procurar que la técnica de manipulacidn que
se adopte asegure que le solubilidad del cemento sea la més -
baja posible.

La solubilidad se mide por medio de una inmersidn en agua
destilgda durante siete dias, cuando los cementos se sumergen
en dcidos orgdnicos dilufdos, la solubilided se mide en solu=
ciones de dcido ldctico, acédtico y citrico, asf como también
en hidréxido de amdnio y agua destilada.

La solubilidad en todas las ooluciones es mucho mayor que
la que produce el ague destilada, la solubilidad sumenta cuan
do lg misma se cambia dieriemente y cuando se desciende el pH
del medio.

Dependiendo de la flora y del tipo de alimentacidn, en 1la
cavidad oral exioten egentes deletéreos talea como dcidos or-
génicos y amoniaco en concentraclones vericbles. La solubili-
dad en tnles medios es indicativa del peligro que existe cuan
do los cementos de fosfato de zinc estdn expuestos a los fluf
dos bucales.

El mecanismo exacto de esta solubilidad es desconocido. E1
andlisie del material desprendido de los cementos demuestra =
la existencia, ademds del zinc que es el elemento predominan-
te, la del fosfato, magnesio, aluminio y vestigios de calcio.

Es probable qus primero sea atacadan la matriz y se produz-
ca entonces una erosidn por la gue ¢l cemento se desmorona y
desintegra. Cuanto mayor cantidad de polvo se incorpore al 1z
quido, tanto menor serd la desintegracidn. Pora disponer de un
amplic tiempo de incorporar la cantidad néxima de polvo, es -
enencial el uso de loseta infriada.

CONSIDERACIONES TECNICAS

Para obtener el mdximo de rendimiento en las propiedades -
fisicas de los cementos se debe observar las siguientes indi-
caciones:

lo. Para proporcionar el polvo y liguido no es indispensa-

ble utilizar medidores ya que la consistencia deseadn
puede variar de acuerdo al tipo de trabajo que se rea-
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lice. Debe tenerse sin embargo que para reducir la so
Jubilidad y sumentar la resistencia, para una canti--
ded determinada de lfquido debe utilizarse el mdximo-
posible de polvo.

20. Conviene usar una loseta enfriada; el enfriamiento de
la loseta debe tener una temperatura que no se encuen
tre por debajo de la temperatura del rocio del medio
ambiente. La loseta fria prolonga el tiempo de fragua
do y permite la incorporacidn de una mayor cantidad -
de polvo antes que la cristalizacidn endurezca la mez:
cla.

30. Ia mezcla se inicia incorporando al liquido una peque
fia cantidad de polvo. Esta manera de proceder contri-
buye a la ncutralizacién de la acidez complementando-
l1la accidn amortiguante de las sales presentes en el =
1iquido (btuffers). La mezcle se extiende en una ampliia
porcidn de la loseta. El tiempo total de ls espatula-
¢ién es aproximadamente en un mimuto y medio. La con-
sistencia deseada siempre se deberd lograr afiadiendo
mayor cantidad de polvo, pero de ninguna manera espe-
rando que una mezcla flufda adquiera meyor viscosidad.

40. Debido a que el tiempo de fraguado es menor a la tem-
peratura de la boca que a la del ambiente, al cemen—
tar una restauracidn, se dede colocar el cemento pri-
mero en éata y luego.en las paredes cavitarias. El =-
transporte de la restauracidén a la cavidad debe hacer
se de inmediato antes de que comience la cristalizaoi
én. Si antes de ubicar la restauracidn in situ, se -~
permite que clla comience, el cemento cristalizado de
berd debllitarse al ser presionado.

Mientras se produce el fragusdo la restauracidn se manten
drd presionada contra la estructura dentaria. De ésta manera
e disminuye el tamaflo de las burbmjas de aire que pudieran
haber quedado inclufdas en lea masa, Durante esta operacidn,-
el campo debe mantenerse absolutamente seco.

50. El 1lIquido de cemento debe mantenerse al abrigo del -
aire en un frasco herméticamente tapado que se abrird
solo en el momento de usarlo. En el caso que el lfquii
do plerda la transparencia normal y se nebulice dobe-
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descartarse; no se debe intentar utilizar lea totalldad
del liquido que contiene el frasco sino que es prefe-

rivle descartar las dltimas porciones.

CEMENTOS DE COBRE

Con el objeto de conferirle ciertas propiedades antisépti
cas al polvo de cemento se le agregan a veces, sales de pla-
ta u éxidos de cobre.

1a incorporacién de éxido cuprico da al cemento un color-
negro y le de dxido cuproso un color rojo, Si se le agrega -
iodure cupromo o silicato de cobre la coloracidn que toma es
blanca o verdse respectivamente. Los éxidos de cobre son los
que més se utilizan con este fin y son factibles de smer mez-
clados en polvo, directamente con el dcido fosfdrico.

Tas reaccionés quimicas que tlenen lugar en estos cemen——
tos son similares & las de loa cementos de fosfato de zinc,-~
asl como también 10 es la manera de manipularlo. Se utiliza-
ron como material para obturacidn temporaria, de maners par-
ticular en odontopediatria. Su conducta ciinica no parece —-
ser superior a la de cualquier otro material para obturacidn
temporarie y en rezdn & que su reaccidn téxica sodre la pui-
ra es por lo general reconocida, en el momento actual rara -
vez se les utiliza. Dentro de los irritantes pulpares ocupan
un lugar de privilegio.

Respecto a sus propiedades fisicas de estos cementos exis
ten pocas informaclones. Una de ellas ssigna al cemento de -
cobre rojo una resistencia a la compresién de 1470 Xgs. por
contimetro cumdrado y una solubilidad de 0.5%., En cuanto al-—
cemento de cobre negro, la resistencies & la compresidn fue -
de 630 Xgs. por centimetro cuadrado y su solubilided de 3.7%.

CEMENTOS DB OXIDO DE ZINC-RUGENOL

Estos cementos se presentan en forma de polvo y lfquido ¥
se mezclan de la misma manera que los de Posfato de zinc. Se
les utiliza como material pare obturacidn temporaria, como -
alslantes del choque térmico debmjo de obturaciones y como -
materiel de relleno en los conductes radiculares., Su PH avdn
en el momento de ser llevado a la cavidad dentaria es de 7 &
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8. Eata es una de las ragones por la que estos son los menos
irritantes de todos los cementos. Actdan ademds como protec-
tores pulpares y en virtud de su tenor de eugenol presentan-
propiedades antisépticas.

COMPOSICION

1a compogicidn quimica cementos es esencialmente la mig--
ma que la de los compuestos zinguendlicos.

Como es el caso de los compuestos zinquendlicos para impre
sidn, las distintas variedades de dxido de zino producen dig
tintas regimenes de reacciones con el eugenol. El dxido de -
zinc obtenido por descomposicidn del hidrdxido de gzine, car-
bonato de zinc y sales simileres a temperaturas prdximaes a -
los 300° C, parece ser que reacciona mds activamente con el
eugenol que otros, Este mismo dxido tiene una accidn catali-
zadora en clertas reacciones orgdnicas. Esta accidn cataliza
dora tiene importancia en el fraguado de los cementos de dxi
do de zinc-eugenol. Fl 6xido de magnesio obtenido a partir -
del respectivo carbonato, entre los 300o ¥y 500° Cy 8l MOZ~m~
clarse con eugenol también fragia dando una masa dura.

1n resistencia a la compresidén de un cemento compuesto -
tan s0lo da dxido de ginc-eugenol es aproximadamonte de 140-
Kga. por segundo.

Para aumentar la resistencia sc han sugerido otros agen--
tes. La adicidn de fosfato dicdlcico el polvo aumenta la ro-
sistencia como un 300%.

Asl mismo el uso del dcido o etoxibenzoico en el eugenol-
promete ser un agente reforzante.

La mayoria de les sales aceleran a la sccidn de fraguado-
pero los compuestos de zinc, tal como el acetato de zino, Lo
hacen de une manera partioularmento efectiva. Muchas otrag -
substancias como agua, alcohol y dcido acético glacinl tambi
én pe emplean como aceleradores. En ol caso de loo compues=—
tos zinquendlicos para impresiones, el fraguado se puede re-
tardar con glicol o glicerina.

La esencia de clavo, que contienc un 85% de eugenol, la ~
esencia de laurel y el guayacol pueden substituir al eugonol.

TIFMPO DE FRAGUADO
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TTEMPO DE FRAGUADO

e variedad de dxido de zinc tiene una influencia manifi-
esta sobre ol tiempo de fraguado; cuanto mds pequeflo es el =
tamafio de sus partfculas tanto mds rdpido serd el tiempo de-
fraguado. El medio mdse efectivo para controlar el tiempo de-
fraguado ee la incorporacidn de un acelerador, sea al polvo,
al liquido o & ambos.

cuanto mayor cantided de dxido de zinc se adiclone al eu-
genol méds répido serd la reaccidn. A menor temperatura de la
logetn, mayor tiempo de fraguado, siempre y cuando esa tempe
ratura no sea inferior al punto de rocio del medio ambiente.

El agua es un acelerador por exelencia de la reaccidn, =-

Por eso, en un medio de gran humedad relativa, es dificil
¥ & veces imposible preparar una mezcla adecuada entes de que
se produzca el fraguado.

RE3IISTENCIA Y CORSISTERCIA

La resistencis y la compresidn de estos compuestos alcenza
a 385 Kgs. por centimetro cuadrado. Para obtener una mezcla-
de consistencia tipo, es necesario incorporar al eugenol una
cantidad mucho mayor de polvo.

Para la determinacidn de le resistencis mencionada se uti
lizaron 8.5 Grs. de polvo para 0.4 Mls. de eugenol; esta con
sistencia no 8ss emplea con frecuencia; comparados con los de
foefato de zinc, estos cementos son mas débiles.

Ia frlta de resistencia es una de las propiedades mds dé=
biles, aungue no es conocida la resistencla exacta necesaris
para un cemento base, se supone que los valores alcanzados -
por esatos compuestos no son adecuados para resistir las fuer
zas empleadas en la condeneacidn de una amalgama, ni tampoco
para aguantar las fuerzas masticatorias transmitidas & tra--
véa de cualquiler tipo de restauracidn. Por estos motivos es
comin la precaucién de colocar la mayor parte de las veces -
una cape de cemento de fosfato de zinc sobre la base de ce=-
mento zinquendlico.

La solubilidad de los compuestos zinquendlicos en agua =~
destilada es aproximadamente la misma que la de los cementos
de foafato de zine, la solubilidad en dcidos orgdnicos diluf
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dos también demuestra tener por lo general la misma tendencia.

¥l eugenol no es mayormente afectado por las soluciones a-
cuosas, Por su parte el dxido de zinc es completamente solu--
ble en soluciones de relativo bajo pH. El alcance de solubili
dad de estos materiales no significa que sea un inconveniente
en el caso que estén expuestos & la mayoria de los fluidos --
orales.

Usos

Entre los materiales para obituraciones temporarias conoci
daa, loe comentos de ¢xido de zinc-eugenol adn quizas los —-
nde eficientes. El eugenol ejerce sobre la pulpa un efecto -
paliativo. El uso de indicadores radiactivos para medir la -
adaptacidn de algunos materiales a la estructura dentarie ha
demostrado quo, desde el punto de vista de la dlsminucidn de
la filtracldén, los compuestos zinquendlicos son exelentes -
por lo menos durante los primeros dias o semanas. Es muy po-
sible que efecto benigno que estos materiales sjerceon sobre=-
la pulpa, sea debido a la capacidad que tienen de impedir 1a
infiltracidn de fluldos y organismos que puedan producir pro
cesos pulpares patoldgicos durante el tiempo que la pulpa es
exitada. La cementacidn de puentcs fijos con cementos de dxi
do de zinceeugenol es un procedimiento que se utiliza con ==
frecuencia. Se considera esta técnica como una medida tempo-
rarie para dar lugar a que los dientes se recuperen y 1las o
pulpas se defiendan. Pasado ese periodo, el puente se cemen-
ta definitivamente con cemento de fosfato de gzinc.

A pesar de gue por su escasa resistencin y por el posible
sumento del espesor de la péliculm interface, su uso podria-
estar contraindicado, la conducta clinica favorable de este=
material debe ser tenide mmay en cuenta.

HIDROXIDO DE CALCIO

Otro material. que se estd utilizando para cubrir la pulpa
cuando inivitablemente se el expone durante una intervencidn
dental, es el hidrdxido de calcio, Numerosas investigaciones
indican que el h;dréxido de caleio tiende a ecelerar la for-
macidn de dentina secundaria sobre la pulpa expuosta, La den
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tina secundaria es la barrera mae efectiva para las futuras-
irritaciones. Cuando mayor es el espesor de la dentina prima
ria o secundaria, entre la superficie interna de la cavidad-
¥ la pulpa, tanto mejor serd la proteccién contra los trau--
mas quimicos y fisicos. Algunos lo consideran superior a los
cementos zinquendlicos y con muche frecuencia lo usan para =
cubrir el fondo de las cavidades aunque la pulpa no haya si-
do expuesta.

En la prdetica se utiliza suspensiones acucsas, o no, de-
hidréxido de calcio que se hacen flulr por las parédes ds la
cavidad. E1l espesor de estr capa es por lo general de 2 mmu

El hidrdxido de calcio no adquiere suficiente dureza o re
pistencia como pera gue por el solo pueda servir de base, --
por lo tanto es necesario cubrirlo con un cemento ya sea de-
dxido de zince-eugenol o de fosfato de zinc.

Ia composicidn de los productos comercisles es varigble,-~
elgunos de ellos son suspenciones de hidfdxido de caleio en-
agua destilada. Otro producto contiene 6% de hidrdxido de —
calcio y 6% de dxido de zinc suspendidoe en una solucidn de
un materiel resinoso en cloroformo. La solucldn acuosa de me
til celulosa constituye tambien un solvente para algunos de-
ellos mientras gue en otro gque se pregcnte en forma de pasta
sus componentes son sales de suero humano, cloruro de calcio
y bicarbonato de sodlo.

PORROS PARA CAVIDADES (BARNICES)

Ia utilizseidn de barnices o forros para cavidades como -
complemento de otroa materiales para obturacidn se ha rToco=-
mendado por variams razones. Al pintar la cavided con alguno
de estos barnices gqueda edherida une pelicula: esta pelicula
tiene por objeto sellar los tibulos dentarios e impedir la -~
penetracidn de elementos extrafios a traves de la obturaclidn
o el material cementante.

Alguno de estosgs barnices, sl actuar como membranas semi-—-
permeables, no impiden los daflos causados & la pulpa por los
deidon de los medios cementantes, a lo menos lo reducen. ILa
penetracidn que pueda tener el Acido fosfdrico a través de -
estos barnices ge ha comprobado que son buenos aisladores ——
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térmicos, pero escasamente electricos.

Los barnices son gomas naturales, tales como copal ¥y resh
na disueltos en cloroformo, acetona ¢ éter. Un producto reci
ente, més que por una goma natural, estd constituido por una
resina aintética. En otros, es la nitro celulosa que a veces
se utiliza como un componente de la base. Para evlitar la eva
poracidn del solvente, el material ae deberd mantener en su
frasco erméticamente cerxrado.

Exigte muy poca informacidn sobre las propiledades fisicas
¥ quimicas de estos productos. Su solubilidad es baja. Vir--
tualmente son insolubles en agua destilada. Despuéds de una -
senana de immersidn en dcido citrico dos de estos materiales
demostraron tener una solubilidad promedio de solo 1.3%.

Una de sus principales cualidades es la de coadyuvar en =
la prevencidén de la filtracidn mlrededor de algunos materia-~
les para obturacidén para medir la infiltracidn que pueda pro
ducirse entre las paredes de la cavidand y el material para -~
obturacidn se pueden utilizar indicadores radiomctivos. En—e
pleando este método se comprucba que cuando se usa un forro
para cavidades la penetracidn de los fluidos alrededor de ==
una obturacidn de amalgama es menor, particularmente en las
primeras semanes o meses.

Estos materiales reducen la sensibilidad de los dientes;-
es muy probable que sea debido a la disminucidn de 2a infile
tracidn de fluidos irritantes.
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CUALIDADES PRIMARIAS Y SECUNDARTAS DE TOS
MATERIALES DE OBTURACION Y RETAURACION

PRIMARIAS:

lo. No ser afectados por los 1ll{quidos bucales.

%. No contraerse o expanderse, después de su insercidn -
en la cavidad.

3o. Adaptabilidad a las paredes de la cavidad.

40, Resistencin al desgaste.

50. Resistencia a les fuerzas masticatorias,

SECTINDARIAS:

lo. Color o aspecto.
20, No ser conductores térmicos o eléctricos.
3Jo. Pacilidad y conveniencia de manipulacidn.

DIPERENCIA ENTRE OBTURACION Y RESTAURACION

OBTURACIOR:

Es el resultado obtenido por la colocacidn directa en una
cavidad reparada en una pieza dentarias, del material obturan
te en estado pldstico, reproduciendo la anatomia propla de -
la pieza, su funcidn y oclusidn correctas, con la mejor este
tica posible.

RESTAURACION:

Es un procedimiento por el cual logramos los mismos fines,
pero el material ha sido construido fueram de la boca y poste
riormente cementado en la cavidad ya preparada.

Tanto la restauracidn como la obturacidn deben tener el -
mismo fin:

lo. Reposicidn de la estructura dentaria perdida por la -

caries o por otra causa,

20, Prevencidn de recurrencia de caries.

3o. Restauracidn y mantenimiento de los espacios normales

y 4dreas de contacto.
40, Establecimiento de oclusidn adecuada y correcta.
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50. Reanlizgcidn de efectos estéticos.
60. Resistencia a las fuerzas de masticacidn.

MATERIALES DE OBTURACIOK

SILICATOS

Los cementos de silicato, son materiales de obturacidn -
considerados semipermanentes. Se presentan bajoe la forme de
polvo y liquido. El polvo contiene silice, alimina, creolita,
6xido de barilioc, fluoruro de calcio y un fundente.

El liguido es una solucidn acuoca del deido ortofosfdérico
con fosfato de zinec y mayor cantidad de agua que en los de--
mds cementos.

Al reaccionar el polvo ¥y el liquido, sc forma el dcido or
tofosfdrico con fosfato de zinc ¥y mayor cantidad de agua que
en los demas cementos.

Al reaccionar el polvo y el liguido, se forma el dcido si
118ico el cual se considera como un c¢oloide irreversible., EL
resultado de la mozcla es una sustencia gelatinosa. El1 endn=-
recimiento del silicato es por gelacidn, puesto que es uwn co
loide, los demds ccmentos dentales endurccen por cristaliza-
cidn.

Uns vez endurecido el silicato, tiene la aparlencia del -
esmalte circunstancia muy favorablo sobre otros materinles -
de obturacidn o restauracidn, que no ¢umplen con su cometido
de estética. Egste nateriel lo ucamoe en cavidades de clage -
IIT y V, por eatética y por condiciones de permanencia pues-
to que no hay fuerzas de masticacidn que lo puedan fracturar
y también lo usamos en cavidades clase IV combinndo con oro.

Una eplicacidn mds es en cavidades clage I en caras buca-
les de dientes anteriores.

El endurecimiento de los silicatos se¢ logra en un lapso -
de 15 minutos, perc se ha observado que el cndurecimiento —-
con respecto al cambio quimico final, se exticnde durante un
periodo de varios dfas ¥y que le obturacidn, sumenta con el -
tiempo en resistencia y en sus cualidados de permanencia.

Esta condicidn existe solamente, en un medio ambiente k-
medo, comc en la Yoca, en donde la obturacién estd baflada —-
continuamente por la saliva. Eata partiocularidsd dobe do to-
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nerse en cuenta sl hacer una obturacién de silicato, sobre -
otra efectuasda con anterioridad, pues podria deshidratarse -

1

la nueva obturacidn .

En el caso de que no se guite toda la obturacidén antigus,
es necesario colocar entre uvna y otra una base de borniz a -
base de colodidén. Igualmente siempre debemos colocar una ca-
pa de barniz cn el piso de todes las obturaciones y restaurs
cloncs, para sellar los tubulos dentarios.

Las tres cualidados mas importantes de los silicatos son-
sus relativas, resistencia, permanencia y transparencia, las
cuales se efectian siompre y cuando haya presencis de saliva.

Una de las causas mde frecuentes do fracoso en esta clase
de obturaciones, 68 la falta de retenciones adecuadas en la-
preparacidén de la cavidad, rccordemos que en clase V, III, y
I cosi slempre lao retencioncs van como canaladuras en lag ~
paredes gingiveles ¥y en las inclsales.

MANIPULACION:

Para la preparacidn de la masa, debemos unicemente incor-
porar el polvo al liguido, sobre una loseta limpie y fria, -
haciendo la presidén necosaria para lograr una perfecta unidn.

RUNCA ESPATULAR AMPLIAWENTE como en el cemento de fosfato
de zinc, pues esto, asl como mezclas muy flufldes son Patales
para el éxito de estas clases de obturaciones. Una mezcla rg
pida acelera el endurecimiento, unae lenta lo retarde.

El tiempo adecundo, es wn minuto para la incorporacidn y
tres para obturar la cavidad. La espdtula dabe de ser de dga
ta , hueso o acero inoxidable, para que no ocurran cambios -
de coloracidn en la mezcla. Los imstrumenton que usamos para
transportar la masa a la cavidad y para efectuar un empacado
en ella, no deben ser corrosibles. La consistencia ideal do-
la moga debe de ser de camote cocido.

Si la cavidad es profunda debemos colocar un cemento medi
cado y sobre de &1 unn caps aislents de barnlz, para que el
sllicato no abporbvae otran subotancius ¥y cembie su coloracidn.

Une vez colocado el silicato en ou sitio, y habiendo deja
do un poco de exceso, presionomos ddndole una forma correct;
con la ayuda de una tira de celuloide, la cual nos sirve de
motriz y sostenemos firmemente durante tode el tiempo que tar
de en endurecer el silicato; decpués la retiramos y con la -
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ayuda de instrumentos filosos de mano, lo recortamos y colo-
cemos sobre la obturacidn, vaselina sdlida o manteca de cacao
para protejerla temporalmente de los fluidos bucales.

Debemos operar en campo seco y esterilizar la cavidad. Mi
entras se endurece no debe de humedecerse por ningin motivo.

Debemos tener en cuenta que la tira de celulolde no debe-
mos despegarla en el momento de retirarla sino que debemos -
deslizarla, ¥y que &l colocar la masa dentro de la cavidad o
primero gue debemos empacar, son las retonciones.

Nunca debemos acelerar su endurecimiento, por medio de ai
re 0 calor; debemos colocar sobre la superficie del diente ~
contiguo un poquito de la masm la cual nos servird de control
para ssber en qué momento endurecid, y poder retirar la tira
de celuloids.

Una vez colocada la vagelina sdlida o la manteca de cacsao,
daremos una nueva cita para el pulimento final.

En esta sesidn con la ayuda de instirumentos filosos de ma
no, recortaremos el exceso de material en los bhordes; Bi ge-
trata de obturaciones de clase III puliremos con tiras de 1%
no con lija fina hasta que la obluracidn gquede perfcectamente
adaptada, de manera tal que no quede solucidn de continuidad
entre la pieza dentaria y el silicanto. Podemos también usar
discoe de lija finos pero debemos evitar el calentamiento, ¥y
por Wltimo con cepillos hlandos y blanco de espaila sacarle -
brillo a la superficie.

RESINAS ACRILICAS
COMPOSICION:

El acrilico es una resina sintética del metametil-metacri
lato de metilo, perteneciente al grupo termopldstico.

3¢ presenta en forma de polvo y ligquido.

El Liquido es el monomero del metil-metacrilato de metilo
al cual se ha agregado un agente ligante, tiene ademds un in
hibidor de la polimerizacidn, la hidroquinona y un acelerador.

El polvo que es el polimero es también el metil-metacrilsa
to de metilo modificado con dimetil-para-toluidina que hace-
lag veces de activador y perdxido de Lenzoilo que eg el agen
te que va a iniciar la polimerizacidn.
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Cuando el mondmerc ¥y el polimero se mezclan se transforman
primero en une masa plédstica la cual al enfriarse se convier
te en una sdlida. A este fendmeno se le llama autopolimeriza
cidn.

Esto se efectia en la boca a una tempergtura de 37° ¢ en-
un tiempo que varfa entre 4 y 10 minutos, después de pasado-
enste tiempo la resina puede pulirse.

Siempre debemos colocar un barniz protector antes de obtu
rar,

MANIPULACION DE ACRILICO DE AUTOPOLIMERTZACION.

Hay dos técnicas de aplicacidn, la de condensacidn y la =
del pincel.

La primera se efectda mezclando polvo y 1lfquido hasta la-
saturacidn, se espera un minuto y a continuacidn se lleva a
la cavidad con un obturador liso, y se empace comengando por
las retenciones y se prosigue hasta llenar la cavidad, se de
Ja un poco de exceso 0 se presiona con una tira de resina 63
pecial, 1la que se sostiene firmemente hasta el endurecimien-
to del materiel.

A continuacidn se retira la matriz y la obturacidn estd =~
lista para ser pulida.

Esto la hacemos con diaco de 1lija gruesa, delgados, disco
de agua, fleltros con blonco de ¢spafin, etc.

El sistema do pincel es ol slguiente: Con un pincel de e
lo dc marta # 00 6 O oo toma un poco de liguido a la profun-
didad de 1 mm.; y se satura con ¢1 una pequefla bolita de ol
ve, se llena la cavidad y sc coloca en ¢l fondo, procurando=-
rellenar las retenciones. Se limpia el pincel ¥y se repite la
operacidn tantas veces cuantas gean nececsarins hasta llenar—
la cavided. Cnando la mzsa ya estd dura puede pulirse.

Son materiales muy estéticos, pero dobemos pulirlos per--
fectamente para gue no aboorban lg humodad y no cambien dg -
coloracidn.

DESVERTAJAS .~ La principal desventaja consiste en cambios
dimensionnles ocosionados o su vez por cambios de temperatu
ra, una que es igual & un 7 por ciento por cada grado. Por -
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otra parte y debido a loe modificadores del polimero, se oxi
da facilmente haciendo que la obturacidn cambie de color.

NUEVOS MATERIALES DE OBTURACION

Existen en la actualidad nueve materiales de obturacidn,=-
los cuales ademds de ser estéticos, son sumamente duros y =-
tienen diversoa colores para matizar la obturacidn de manera
tal que imitan bastante bien el eamalte individual de los 4%
entes.

Son compuestos de resina y cuarzo, no son scrilicos, no -
silicatos y resisten pexrfectamente a las fuerzas de mastica-
cidén.

Tos podemos user en clase III, V y combinado en IV. De pre
ferencia en dientes anteriores, sin embargo recomiendan el -
producto para todas les clases dado gue el materlsl es suma-
mente duro, y dicen resiste sl deagaste de las fuerzas de =
masticacidn.

La preparacidén de la cavidad es igual gque la que prepara-
mos para cualquier obturacidn, es decir con retenciones ade~
cuadas para material insertado en estado pldstico.

Puede 0 no colocarse barnig o cementos medicados sin alfte
rar sl resultado.

MARIPILACION.- Sobre el block de papel especial que biene
en el estuche, se coloca una pequefla cantidad de la pasta --
universal utilizando la espatula de pldatico que trae el es-
tuche, y con el otro extremo de la espdtula, se coloca la -
misma csntidad del catalizador. NUNCA DEBEKOS UTILIZAR EL ==
MISMO EXTREMO DE LA ESPATULA, pues comenzaria a catalizarse-
todo el producto.

Se mezcla de 20 a 30 segundos y con la mismae espdtula, —-
nunca de metal, procedemos a obturar la cavidad, previamente
desecada, esterilizada, etc. Se condensard perfectamente en
las retenciones piso, etc. Podemos comprimir el material ob-
turante con pinzas y torundas de algoddn. Sl ge usan matrices
éstas deberdn acufiarse. No es necesario lubricantes. E1 tiem
po médximo de insercidn es de 90 segundos. Despues de 5 minu-
tos, procedemos al pulimento finml de la obturacidén por los-
medios ususales.
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AMALGAMNAS

. e ae et = e dae e

9¢ d4 el nombre de amalgama, a la unidn del mercurio con-
uno o varios metales, se déd el nombre de aleacidn a la mez--
cla de varios metales ein mercurioc. El mercurio tiene la pro
piedad de disolver a loo metales, formando con ellos nuevos-
compueston.

Jas smalgamas, segin el mimero de metales que tienen en -
su composicidén, se llaman binarias, terciarias, cuaternaries
¥y auinarias.

Las smelgamas dentales pertenecen al grupo quinariaa.

Ia aleacidn cominmente aceptada y que cumple con los re--
quisitos necesarios para obtener una buena amalgama ez la que
tiene la slguiente férmula:

PIATA ¢« ¢ « o« o s = « = « o » 65 a T0% minimo

COBRE v o « o o o s o « o o o 6% mdximo

ESTAﬂO-----.----- 25%deimo

ZINC...--....... %mé-ximo
VENTAJAS

La amalgame tiene facilidad de manipulacidn, aceptobiliew
ded & las paredes de la cavided. Es insoluble a los flufdos-
bucales, tiene alta resistencia a ln compresidn y se puede =
pullr facilmente.

DESVENTAJAS

Ro es estética. Tiene tendencim a la contraccidn, expan--
8ién y escurrimiento. Tiene poca resistencia de borde. Es w-
gran conductora térmica y eléatrica,

Una de las ventajap de las amalgamas como ya dijimos es -
la facilided con qus se prepara y la facilidad con que se la
bra durante el perfodo de plasticidad, para poder adaptarla
exactamente s la anatomia dental. Sin embargo la contraccidn
que a veced sobreviene durante el fragusdo de la smlgama, --
puede neutralizar esta ventanja. Entre las ceusag que tienden
a producir contraocidn podemos citar, el exceso de estafio, -
las partioulas demnsiado finas, la excesiva moledura al hacer
la mezecla y la presidn exagerada al comprimir la amalgama den
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tro de la cavidad.

Lo

opuesto, 0 sea la expansidn, generalmente es culpa de-

la mala manipulacidn, y son tres los Pactores yue intervie--
nen en ella.

a)

b)

CORTENIDO DE MERCURIO. Cuando hay exceso de mercurio -
existe expansidn, para evitar ésto debemos pesarlo, «-
igunlmente la aleacidn de tal manera que quede en la -
proporcidén de 8 partes de mercurio por 5 de aleacidn,-
y antes de empacar la mezcla en la cavidad, exprimirla
de manera que quede en la proporcidn de 5 por 5.

LA HUMEDAD. Ia amalgama debe de ser empacada bajo una-
sequedad absoluta; para ésto usaremos en los casos ne-
cesarios el dique de goma,, eyector de saliva, rolles =-
de algoddn, ete.

Debemos evitar amasar la amalgama con los dedos y la -
palma de la mano pues el sudor tiene entre otros ingre
dientes cloruro de sodio (sal comin) que favorece de -
un modo notable la expansidn.

Es por lo tanto muy conveniente amasar la amalgama en-
un pafic limpio, o un pedezo de hule que usamos para el
digue y evitar tocarla con los dedos.

Otra desventaja que tiene la amalgama y que ya fSefiala~
mos e8 el escurrimiento. Se dd este nombre a la tenden
cia que tienen mlgunos metdles a cambiar de forme len-
tamente bajo presiones constantes y repetidas. Este es
currimiento en las amalgamas dentales depende del con-
tenido de mercurio y de la expansidn.

PROPIEDADES DE 10S COMPONENTE3S DE LA ALEACION.

S e Peme——————————————— S—  Sw——

PLATA.- Le d4 dureza, por eso tiene el maeyor porcenteje -

en su composicidn.

ESTANO.~ Aumenta la plasticidad y acelers el endurecimien

to.

COBRE.~ Evita que la amalgama se separe de los demds bor-

des de la cavidad.

ZINC.- Evita que la amalgema ae ennegrezca.

La prdctioce de volver a amelgamar y trabajar una masa de-
amalgema parcialmente fraguada, es peligrosa, porgque reduce-
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gsu resistencia y esto no debe de hacerse en ninguna circuns
tancia,

MANIPULACION.— Primersmente, pesar la aleacidén y el morcu
rio, existen para ello bdscules especiales, de muy fdcil ma-
nejo. Despues @e coloca en el morterc o en un amalgemador —-—
eléctrico, este dltimo tiene la wentanja de que el tiempo y -
la energda que se aplica en el batido de la amnlgema sean —-—
loe adecuados.

Entonoces obtenemos uns mezcla homogdénea y estardn bastan-
te equilibrados, la expansidn, la contraceidn y el escurrimi
ento. En caso de no contar con el amalgamador eléctrico, usa
remos el mortero de cristal con su manoe de mortero. Se acon-
seja que la velocidad sea alrededor de 160 revoluciones por-
minuto, la presidn no debe scr mucha para no sobretriturar -
la aleacidn, lo cual produciriam a la postrc cambios dimensio
nalcs., Esta mezcla debe hacerse durante dos minutos, despues
continuamos amasando durante un minuto mds en un paflo limpio
o en un pedazo de goma para dique, y estamos listos para co-
menzar & condenser le asmalgama dentro de la cavided.

Para transportar la amalgema a la cavided por obturar lo
haremos con un porta-amalgama. Actualmente egota condensacidn
se lleva a cabo sin exprimir mds mercurio, cmpezende por las
retenciones, siguiendo por el piso hasta rollenar tode la ca
vidad, utilizando para la condensacidn obturadores lisos,

Eeta condensacidn debe ser vigorosa aunque sin exedersa,-
¥y debe ser también répida. Para modelar la smalgena sl estd-
su superficie en cara oclusal de un molar ¢ premolar, usare-
mos el obturador WE3CO que con facilided sefiala las fisuras-
¥ marca los tubéroulos y fosctas de la cara cn cwueatidn, asi
se trata de caras lisas usaremoo obiuradorcs espatuledos.

Todo esto lo afectuarenoa en un tiempo de 7 a 10 minutos,
pues 8 los diez minutoa comienza la cristalizacidn y oi se—
guimos trabajando lo que lograrcmos obtener serd una amalga-
ma gquebradiza.

El endurecimiento de la emalgama se efectda en 2 horas, =
pero no debemos de pulirla antes de 24 horas pues podria a--
florar mercurio a la superficie y por lo tanto ocaslonar cam
bios dimensionales.
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Antes de comenzar & obturar, igual que en todos los casos
debemos tener nuestro campo seco y esterilizado y debemos de
haber colocado cementc medicado si esa cavidad profunda o bar
niz gi no lo es.

Despues de 24 horas, estemos en condiciones de mcabar y -
pulir una amalgama. Primeramente debemos terminar el modela-
do inicimdo en la sesidn anterior, para ello usaremos fresas
de acabado, brufiidores estriados y luego lisos.

Es sumemente ilmportante el pulir perfectemente las amalgm
mas no s8élo por su apariencia, sino para evitar descargas e~
léctricas que pueden producir dolor y corrver la amalgama.

¥n una smalgema, que no ha sido pulida corrsctamente, su-
cede el fendmeno siguiente: Durante la masticacidn se pulen-
algunos puntos por choque con las piezas oponentes ¥y otrom -
quedan sin pulir, pues bien las partes ein pulir forman el -
dnodo o polo positivo y las zonas pulimentadas forman el cd-
todo o polo negative y como la boca ee un medio dcido, hay -
descargas eléetricas tal como succde en una pila.

MATRIZ PARA AMALGAMA

Una matrlig dental, es una pileza de forma conveniente de =
metal o de otro material, que sirve pars sostener y dar for-
me a la obturacidn durante ou coloecacidn y endurecimiento.

Las condiciones ideales para una buena matriz para amalgas
ma son:

lo. Buena adaptacidén marginal, sobre todo en la zona gin-

gival.

20. Que permmita el ser contorneada correctamente.

3o. Suficientemente resistente a la condensacidn de la --

amalgama.

40. Pacilidad para colocarla y retirarla.

Actualmente existen otros tipos de amalgama, que han dado
muy buenos resultados, como la amalgama esférica, es decir la
aleacidn se presenta en forma esférica y se mezcla con el ~
mercurio en la forma usual.

Frecuentemente en nifios con plezas temporales por obturar
con emalgama se nos presenta el problema de la humedad, el -
cual no podemos eleminar en su totalidad, en ese caso usemos
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amalgema sin Zinc. Con muy buenos resultados.

RESTAURACIONES DB ORO VACIADO

Ins incrustaciones que son materiales de restauracidn cons
trufdos fuera de la cavidad bucal y cementados posteriormente
en las cavidades preparadas en las piezas dentarias para que
desenpeflan las funciones de las obturaciones, Cabe aclarar,-
que las incrustaciones pueden ser no sélo de oro sino de o=~
tros materinles metdlicos o de porcelana cocide.

fntre las ventajas de las incrustaciones, tenemos que no-
oa atacada por los lf{quidos bucales, resistencia a la presi-~
én, no cambia de volumen después de colooada, su manipulaci-
én es senoilla, permite restaurarse perfectamente la forma =
anatémica y puede pulirse perfectamente.

Entre las desventajas tenemos, poca adaptabilidad a las -
paredes de la cavidad, es antiestética, tiene alta conducti-
bilidad tdérmica y eléctrica y sobre todo, necesita de un me-
dio de cementacidn. Ya sefialamos que el oro es indestruotie——
ble por los liquidos orales, pero el material que usamos pa-
ra fijar a la incrustacidn en su sitio, que normalmente es =
el cemento de fosfato de zinc es soluble en el medic bucal =
¥y por consigulente se diagrege con el tiempo, admitiendo la-
humedad, los gérmenes ¥ las sustancias fermentebles.

El oro que usamos en las restauraciones vaociadas 0 colg--
das no es puro (24 K) sino que es una aleacidn de oro con -~
platino, cadmio, plata, cobre, etc. para darle mayor dureza,
pues el oro puro no tiene resistencia s la compresidn y su--
fre desgaste a las fuerzas masticatorias.

La inorustacidn podemos considerarls como una restauracidn
de cdmode construccidn, pero la cual requiere mucha habilidad
conocimiento exacto de las propiedades fioicas y quimicas de
los nateriales que se emplean en su construccidn y una aten-
cidn estricta a los detalles.

La restauracidn de la forma anatémica es solo mds sencilla
con este medio, puesto que se realiza en cera blanda, la cual
nos sirve de patrén o modelo.

La linea de cemento en las incrustaciones correctamente &
Justadas es muy delgmnda, pero no queda eliminada totalmente-
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en los mdrgenes, este es el defecto principel en esta clase-
de restaurasciones. Entre mayor tamafio tenga la incrustacidn-
meyor sera la 1linea de cementacidn a lo large de la linea —-
marginal y mayor serd ldgicamente la tendencia a la disgrega
cidén del cemento.

Ta conductibilided térmica y electrica, queda disminuida-
en una incrustacidén ya colocade, debido a la lines de cemen~-
to 1a cual sirve como aislente entre paredes y piso de la ca
vidad y la incrustacidn.

El uso de las incrustaciones estd especiplmente indicado-
en restauraciones de gran superficie, en cavidades subgingi-
vales, en las cuales es imposible la exclusidn de la salive
por gran tiempo, en cavidades de clese II y IV,

La construcoidn de las incrustaciones puede dividirse en
ecinco etapas:

lo. Construccidn del modelo de cera.

20, Investimento del modelo de cera y colocacidn en el -
cubilete.

30, Eliminacidén de la cera del cubillete por medioc del ca-
lor, previo retiro de los cuales, quedando el negati-
vo del modelo dentro de la investidura que contiene =
el cubllete.

40. Colado o vaciado del oro dentro del cubilete.

50. Terminado, pulimento y cementacién dentro de la cavi-
dad.

Entre los muchos materiales usados para la confeccidn dee
las incrustaciones vaciadas, ninguno ten importante como la-
cera para modelos.,

Las ceras que usamos para modelar una incrustacidn, son -
una mezcla de cera de abejas, parafina, cera vegetal de Kar-
nauba y colorantes olecsolubles,

Se clasifican en blandas, medianas y duras, segin la tem-—
peratura a la cual reblandecen. Esta temperatura varfa de 40
a 50° Centigrados.

Las ceras de buena calidad deben de tener los sigulentes-
requisitos:

8) Coeficiente muy reducido de expansidn térmica.

b) Mucha cohesidn.
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o) Poca edherencia a las paredes de la cavidad.

d) Plasticidad a temperaturas poco mayores que las de la
boer.

o) Endurecimiento a la temperatura de la cavidad bucal.

£) Que no cambie de forma ni se doble.

g) Color que se distinga fdcilmente.

h) Translucidez en capas delgadas.

i) Volatilided a bajas temperaturas.

Ta elaboracidn del patrdn de cora se parece algo & la ob-
turacidén de una cavidad con materiales plasticos.

METODOS PARA LA CONSTRUCCION DE LAS IRCRUSTACIONES
EN CERA.

Son tres los métodos para construlr el patrdn de cera:

1o. DIRRCTO.- Se construye el modelo de cera direcimmente
sn la boca.

0. INDIRECTO.~ Se toma wna impresidn de la pleza en la -
ectd preparada la cavidad ¥y en slgunos ca~~
gon de las plezas vecines y se vacia yeno ~
piedra sobre la impresidn, odbteniendo una -
réplica del caso y sobre este modelo me cong
truye el patrdn de cera.

30. SEMI-DIRECTO.~ En édste tambidn sc obtiene la réplica-
del caso y se counstruye el patrdén de cera,-
pero una vez construido 1o llevamos a la bo
ca para ser rectificado en la cavidad ordigi
nal,

Para inveatir el patrdn de cera, debenos antes lavarlo, ~
con un chorrito de agua frin, para quitarle la saliva, songre
0 lubricantes pegdn el caso, aque as han depositado en la su-
perficie de la cera. Se hace la mezcla d¢ la investidura con
el agua hasta obtemer una masa homogénen do conaietencia cre
mosa, sin burbujas de alre. Es convenionte, deepuds colocar-
gobre la parte del cuele que no ha sido cudbierto por la in—
vestidura, una pequefin bolita de investidurs para facilitar-
el colado del oro. A esto se le llama cdmara de compensnacidn.



- 49 =

METODOS DEL COLADO DEL ORO.

lo. Por medio de la presidn del aire que impele al oro den
tro del molde.

20. Mediante la fuerza centrifuga que impele al oro dentro
de la matriz.

30. Mediante la formacidn del vacio en la cdmara del mode-
1lo que aspira al oro.

Antes de aplicar la flama para fundir el oro, debemos ca~-
lentar con el soplote el cubilete a la temperatura de 700° C.

Bsto lo logramos poniendo el cubilete al rojo, en este mo
mento debemos de comenzar & fundir el oro., El oro para vacia
dos para por 6 perfodos visibles.

lo., Se conceantra y forma un botdn.

20. Adquiere color rojo cereza.

30, Toms forma esférica.

40. Se vuelve amarillo claro, con apariencia de espejo en

la superficie y tiembla bajo le llama del soplete.
50. Se aproxima al rojo blanco.
60. Alcanza el rojo blanco y despide particulas finas.

El oro debe vaciarse cuando pasa del 4o0. perfodo y es ne-
cesario usar algin fundente, el mas empleado es el bdrax.

La llema del soplete no debe ser muy puntiaguda, pues en
estes condiciones es oxidante.

Terminado el colado, se deja enfriar el cubilete a la tem
peratura de la bhabitacidn, Posteriormente, lo metemos en agua
y con la ayuda de una naveja, cuidando de no dafiar lees bordes
delgados del colado, se retira del cubilete el hotdn des oro -
sobrante adherido a la incrustacidén y con un cepillo de cer-
das y agua se quitan las porciones de investidura que se ha-
yan quedado adheridas al colado. ‘

Estando todo correcto, procedemos a pulir 1la incrustacidn
utilizando para ello piedras, montades, discos de carborundum
discos de lija, fresas de acabado, discos de hule, gamuzas, -
fieltros, con piedra pémez fina en polvo mezclada con agua, -
blanco de espafie, rojo inglds, Tripoli, Amalglos, etc.

Fn caso de restauraciones ocluso-proximales, es conveniexn
te seguir el método indirecto o gemi-directo, tomando una ;:
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impresidn del caso con las piezas vecinas para poder recons-
truir correctamente las dreas de contacto.

Para tomar esta impresidén, podemos utilizar diversos mate
riales como son los alginatos, silicones, pastas a bape de -
hule con la ayuda de cucharillas perforadas o sin perforar,-
sogdn el materinl.

Lograda la impresidn, vaolamos sobre ella yeso piedra pa-
ra tener el modelo una vez endurecida.

Es conveniente colocar entre la pieza en cuestidn y las -
contiguns laminillas muy delgades de matriz para amalgama ¥y
una alma con une fresa wieja o un alambre que sirva de guis,
para poder fracturar el modelo y después unirlo para recons-
truir correctamente las dreas de contacto.

Para hacer la cementacidn de la incrustacidn, es preasiso-
que la cavided esté scca, esterilizada y barnizada por los -
métodos usuales y se excluird la humedad hasta que el cemen-
to haya fraguado.

La oonsistencie del cemento debe de ser cremosa, ge lleve
a la cavided, se coloca leo inerustaclén con mucha presidn y-
ge conserva esta presidn hasta que el cemento esté duro., A -
continuacidn se quita el exceso de cemento y se procede 8l -
brufiide de los bordes y pulimento fino de la incrustacidn.
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Para dar una resolucidn en esta materia como antes ==
mencionamos, que corresponde & Histologla, NMedicamentos,
y Definiciones, que venimos manejande durante el trang--
curso de ocho semestres, y seguiremos familiarizandonos
méds mientras nos dure nuestra practica profesional,, y si
empre encontraremos algo nuevo que aportar.

Por mencionar algunos capftulos que podrian ser los -
primeros tres:

Histologia del Diente, 5i no conocemnos egta parte de
la Operatoria Dental, que son las estructuras y componem
tes del Diente, no podremes continuar con un buen trate-
miento en un proceso cariooo, que comprende como ya se =
habrdn dado cuenta ¢l 20. Capitulo, hasta el grado de --
caries existente, el tipo de medicamentos usados o recu-
brimiento pulpar no irritable.

Como nos hemos dado cuenta, la oneratoria dental va -
estrechamente ligada a todns las especialidades Odontold
glcas como por Ejemplo. Para un tratamiento Ortoddntico,
antee es necegsaria la reabilitacidn de las estructuras -
dentales para la colocacidn de bandas etc.

Proteeis Dental, Tamblen va estrechamente ligada a --
la Operatorim: como estas dos podriacos haber mencilonado
varias pere no es el caso.

Todo lo mencionado en el interior de esta Tesis pueds
resultar para muchos repetitivo y para otros necesarios
recordarlo constantemente puesto que en todos los textos
se menciona con frecuencia, en 1o personal quise dar una
recopllacidn mds escueta y compacta.
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