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,IN T R o D u e e 1 o N 

.Honorable Jurado: . 
. '·~' -:· ,- ' ' ,·;., .. ,. '~;~,,·7 •;\ :;}f~~j 

.. ·. > ·. t¿~nfino de mi ~a~rera, •q~~~:lle etX~~{~i.le~{C>;>-': >~~;:~~ 
~··.-~.de· ~~-~·se~(:.e~r-; i·.~ -~~n.r~e-~o.Y.~~~:_.N&Cfo~á1 -·Aii.~~ºº~-~-:-~~~ Mé;iió-¡;;--·.:':'- :.,;~·}.;· ;_"~-:1.;:>J-YJ 

',: r~tilí,~::::r.:r.~:r:.7J:~~:,~~:tfü;8~~~{~,~¡:~~~ 
J"•¡; 

f/. :~olilorénioiS:&r'.lnd .. ·¡Yi.duo."··· '¡,ij ~~ . . - -~· . ... ~~:~;, 

"' -~~-¡ ~-~t.;·.:'."det: a~~~,~~\:~m:~~~ fc_a:tc;~:·r~, .e i po. ·su .. :·. asr~)e'ct~o·~-eet6t"tc~ 
"ft;~ · ;~~~;Pª~ª 61 ···~erá ~u oi~n~st~r.ffsic0 .y :es~i:itus1: :k/:/_\\/Z'J'iií~ 
"< ::.:···· . '.°Est~~ode5to·trab~jo, con el queciu1mi~omi_e·e~~7J \{;~'. 

· · d¡~~ es el reflejo de sus ·.,;n~¡i\a~:i:~s y ~Í d~seo.d~. h .. ··.ll'c, ·~¡;<~ih_":. ·.s.· 
. . . . .. :~~ 

' ··.:·~~~;6'~~ que la ~al~Clq~e·podamo's propciréional". .. ~·Í~s/p~cieri-.:;: ·(+' 
;': •:tell; ~~ .. á'l.a ni~ta a seguÍr ~nel eJe~cicÍoden.uestr~p~of~~~.·~;:; 

':·, -·::./ 



. CAP.ITULO. 1 

ÍllSTOLOGIA DE.L DIENTE 

· . ..: 
:cj¿9 p~rte~:. 1 ~· 

:J ~·:_<:.~'.·~~ :." '. ; 

Je ":Se' 11 ama ·c~róna e 1 fil i ~'a 
••jta dir~~~·a.ii~nte ~1/1 '~·.cavidad ;~ral/) · corona 

1~.~~r;é;cl~I \ti~11t:~ Óubi~rt~'por el. ~smiiÍte'; 
;:r~9i'Ó~c~e~viC::~I d~······cUal~ui~~diellt~ es,··1a 

¡j~·calf:ria· .• al• .. ~".¡~~·, de. la: uni611' 
0-;" 

.: .· '' ~ ;,,=·-' 

'~:ii¡~i¡~t!~±~t'; '''' d¡~•::. "º"' 'el i 

- -_,_. 

''!:•' ESMALTE 

, __ -.,., .. :~·< ,,.,_, -
' ";'·,,·:f,• 

,di~ll~~.' 
" ··-, ," . '', ' ' -. ~. '. ' . '- ·.: 

.·-· . 'CARACT~RES FISICO QUIMICOS.,.. El esmalte 

. m6a .. duro del· organismo humano, se debe a que est'á 

'<tufdo poi' un 96% de ,;.aterial inorgiirÍico, que se 

en' •f(lrm.á de cristal e~ de apat ita, y 4% de sust:.inc i a . 



•. 

2. 

· ·nice :y.agua. En estudios actuales se ha demostrado la 

/~x iSte,n~ i e de queratina :y Pl)quel\ss cant.i dades .de 
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Lmneles. · 

Penachos.· 

··.·· ,:/·/. 
_-,_ 



4. 

~ ., 

. VA 1.NAS. DE LOS PR 1 SMAS. - Cada prisma presenta una capa 

delg¡pda, que es'hasta cierto punto ácido resistente. Se en-

. cuentra en la periferia del dieM:e y se colorea obscura - · 

.mente. Se caracteriz:a por estar hipocálci.ficada conten.iendo 

milis material org6nico qpe el cuerpo prism6tico. 

SUBSTANCIA. INTERPRISMATICA.- Se caracteriza por tener 

•un f!lai.ce de refr~ccÍ(>n 1 igéramente may()r y tiene un conté;. 

ñido ¡é sales ~Ínerale·s menor:' que·.los cuerpos pr'ismtrticos·. 

; Su presehcia se deb~ ~I ··~~';;¡' 
(~· bió brusc~ d~ .dÍracci6~ de loe prismas. Son dii:'~ºª claros y· - ~.:-!: 

ob;;'curos'de anchura Variable,·· Son besÚotes visibles en les l •;;¡í3 
··:· . ;;i~::: :z: .. ·~t .:t~i:r:~J :~:r:º~:¡r::¡e~:;!::t'~·~:::~ª~ª9 i .... .,~·~·; :.· •.• :.h·¡~i· 
:·f :•:'~.: _,,. _,,_ .:..: ¡" .. <\:; .. 2.~~:~, 
'"',~: <,i:i·"'.".c':. ' ·•, .- -. , ·. ' -. ,1¡, •'- • 

~;:"""~·:;;· :;.,~i.INEAS .l~P~EME~~AL~S~f;TRi~S.DE···RErzlUs.,.' Dúr~nte• e.1 V;• .. ·;:,1~ 
\;.:~.tt?·!t~~):ºJ1:;1]:,:r:t;:c::~ .•. :i::~t:·(s~e:il:t:1~6: f ~:·a~ e.-~:~."!.·· .•• ; '.·:~ 
/[~ •;trh, dél ~~mal té tlen~n una dirección m&e o 'nien~s óbl icua; .se <:· 

.··•~:.},t.·¡tjf :'::·~!:2:z::ª::•••t ~ª::::ªc~f~ª::;_:;ª:!:ln:r:f ~:: .~ª::·~···· •.. '····~, 
?:° .. n a, uñ i 6n ame 1 o..:.del)t i nilr i a hact a afuera. En e 1 t~rc ¡ ~ e>clu'~~ i > / ·::~: 
;e, .. , ,l~!lestrfesno llegan a.la áuperflcie_.externa del es~~l~e;' •··· ".< 
'i! ' alnri ~ue f~rni~n.se,;,i ... c!rculos, " 
~.--~:-·;/· ·. 

•'• .. . 
-,¡,· 

CUTICULAS DEL 'ESMALTE.- La cutfcula secundaria ó mémb\.! · ·:;-
_·:_. ·.· -. ; . '1' , . . . . . . . -· .. ,·'.. -. ' ·. . . 

·de NashmYt es elaborada por• el espite! io reducido del .es - ,:·• 

cubiertaqueretini:ada que cub~e por 'complet~ ;:.\:: 
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a la corona anatómica de un diente recién erupcionado. 

A medida que se avanza en edad y mediante el proceso 

do m_astic::aci6n y l_a presi6n que 6sta. ejerce,· va desaparecí e!).· 

do ésta cutr cu 1 a • 

. -: > : - . ··:·:·;/"' 

r:~\~.:~ ~:M~A~:~n ::n ,·:~t::~:ura; no.:;:c~~: ca:~s d ~u~ ªfa~Jr·:::7: · .• ;:~.:~::. 
•-• p p ac1 · _ , • ~- 1 a_._ e .e .. - _ne ea e __ - a._P, __ ,,,_·;_ ,!:•-;,; 

• e :~·,9: ~><f~~n~ "dél . einlátté' haci e' adentro~ pueden atravé:ar toek; --·-- -· ;iJ 

: J.r~t-;;!~~jtdl) •Y cr11~~I\, 1 a· lf ne~ allletodéntinari_, -- penet~ando-~ri {~ -. '. / > 
···--1-~ei\tir;&~- ''"' '" 

~i~":c:.%·~¿~.f ~~if :;~::~r:~~:~'.::. ':;:ti;:~L }~~ 
-· ·"·:·_·;-·;·; · .. ,_-,. ';) ·- . ·;_·-Et 

<< . ~- }pENACHOS~-· Eei;tin ,for"'ados por pr isinas y subatanc i_a ·.in.:'. .•'" )'.}:: 

., t~~prismatice M:ealciflcadoso ~ob~~m~nte ca'l~ifi.;~d~~/l">a .. : 
~ ;·_ ;eceri un inari~J~ ~e plumas o_ hierbes, . 'len.desde 1 a u~ iÓn ª"'! • :> 

,¡;-.;dentinaria ocupando una.cuarta parte Je ésta y d~ la s~>lri 
·~erfÍ~ie externa del esmalte. La presencia de loa penachoe>' e se'd~be a tin pro~eso de ad~taci6n 11 las c~ndici~nes 
les -d,el esmalte. 

ilUSOS. Y_ AGUJAS.- Son term lnacione_s de 1 as, fib~as 
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Thomes.quepenetran al esmalte e travC.s de la uni6n denti

no-.esmalte. Son estructuras no cal.cificedas. 

FUNC l ONES Y CAMB l OS QUE OCURREN CON LA EDAD . EN EL ES-. 

¡;i,t.LTEo- El esmalte constituye une cubierta protectora y re 

'si&¡tent.e de los dientes •. El esmalte cuando he sufrí.do un 

mat i smo o une les i 6n por cer i es no se regenere. Como 

- ~·-. 
.. DENTINA 

. .. :(: 

~~~~ 

;.>~ ·.,:.~i '. -,,. , ~-:··· ~::·;r~w:~ 
,/ . :.LOCALIZACI ON:- Se encÜentrí.t tanto en 1 a corone, C:omo en .. ···:¡ 

,¡,, ,~;~~t:~~~1fü)~~::~¿:~~:t.t.~~I%~~t~]j!m.0, .;:~~ 
y:i~~ .:·;:::: 'CARA~TERESFISICO-QUIMICOSi- .• En. dientes']6vene~ I~ d~~:" ': :;;

1
:.·

5
; 

·; tlnil tÍ~ne'~rl 'color aniari l lo páÍ ido ~·es <!~sea. Est&:Jor'm'ao;tá ... 

:,J:.' ·~~ ~Ó~ 70% d(l metÉl~i al i ~orgtmic'o y úrt 30% de áúb~¡anci ¡~<~~~A'-.: ;l;~ 
;/ :. . "!.ice y ague. La subst enC: i a or9 &ni ca es col áge~Ó b~jo fe fo~ : , ,. 

éi'• •.·,;,a de fibras y ~ucop~I isác€tridos distribufdo~ entre le. s~b~::_ ·;··i 

. "··tan~ia i>morfa dura o cementosa. El componente inorglinico l~' \.'., 

·forma el mineral ap&titn, .igual que .,curre en el 

· n\e.lte y cemento, 

ESTRUCTURA HlSTOLOGICA.- Es une· variedad especial 

¡
•·•···.· 
.. 
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J ido· conjuntivo. Siendo un tejido de soporte y de sostén. 
·-.• 

la dentina estfi. formede por loa siguientes elementos: 

Mstrh calC::ificada de la dentina. Substancio inter'.'" 

~morfa· dura o cementase. 

. . - ' 

dentinarios. . ' . : '.' .. ~. _:.: 

"\" "-:;::,:·~/: .;. ~ 

~·-2-.::; ~-:':·~·~3/, 
__ ,¡_ 

~- .• . . ~2: 
'·L&·.~ubatancla intercelular fibrosa consiSte en fibras ca'-

, ,· . . ' . - _,·: . . '·: ... -,\. 

r;,;,1y finas oproximaclemente de 0.3 micras de di&metro;< 

fÍbreá se caracterl zen porque se ramifi c~n )'· anasto~o~ll.n 
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entre sf, y se encuentren dispuestas en 6nguloo rectos en re~ 

laci6n a los tObulos dentinerios. 

TUBULOS DENTINARIOS.- Son conductillos de la dentina y 

se .. extienden deade la pared pulper hasta la uni6n amelo~dentl 

naria de la.raf: del mismo. 

'tos 'tabu i o.s dent i nar 1 os a 1 ni ve 1 de 1 as cOsp i des, 

i~cisales ~terciosmedi"os 'I apical .. de.las.ralce!I, s~~ 
;,.Hneoa, en .ta~ 6rea1s restante¿ de 1 a corona Y. el terÚo~ic~r., 
,. vi~ili de 'ra ral:~·,des'cr iben'·trayecto~i.atl en fornia .de "S".· 

.. }>t:6bulos'·deoti"naf.i~s es~bn.ranÍificedos en. la 
:'« ·;'•''". 

D• .. < ,e 'Fl~RAS bt~TiN~~IAS DE THOMES.~ SOn: 

1"ás• ~~ue~~~ e~r~e-del duerpo celul ~r; se 

~f'·'.·:.:,ttl!~·-~~~v::~7~±~:::a: '·~~se:::::s 
\' ;t~ <!e· ~ii .ea~e~or•.~ corí~Ú:ilyenclo ·.los 

:(•i :/Ji do.····· Po~ 1 ~s :fib~aa ·~~.· Th~niés· circul eh ".fl uf do 
',·.~, 

:;, }' ~ • l.INEAS l~CREMENTALES DÉ, VAN EBNER y O~E~.·-
H' .c. co~responden· cM ¡:ierfodos de. reposo que ocurren 

:,~::/tividad celular •. Y.ª que la formaci6n y calclficaci6n · .. ··. 
,, .. ··tina principia al nivel de la cima de las c6spides continuan,-

. >·, ·d~:hocia adentro ·mediante un proceso .rítmico de eposi~i6~. 
"''sus' copas c6iiicás. las lfneas incrementales de Van Ebner· 

Oi<en se· cerectei:-i:ren porque et> orientan en 6ngulos rect'o·s' 

con los t6billos-deritinsrioa. 



.DENTINA INTERGlOBUlAR.- En ·la dentina existen pequeffas 

%onas globulares. que se fusionan formando una substancia ho

mog6nea·en el proceso de calcificación. Si la calcificación 

permanece incompleta, 1 a substancia lllllorfa fundamental nd ci~! . 
cificada o hipocalCificada y lfmitada por los 9l6hulos,'.ccina.:. 

tituye 1.a dentina Ínterglobular.que se localiza en. la corona: 

rafa del diente. 

'la.dentina interglobul ar' cor:onari a se encuentra situada 
;:~;,.,-;;, 

.cer:<ia de 1. ª ur. i 6n ame, º.-dent i nar 1 ª en forma de pe~u·effo~ ~~ph:.: · 1~~F 
<>oios'.1.aculares; que· los atravieun t(ib~lo's'yfibr~s de.Thbmei; '::···;~ 
'_e &n·11 Binadec· ~~tas· 189;..ri~~. ~espacios· i~t~l'~lob~l are~ 'c:!a' 'c%ej:úiú .. , . 

• ; ""•! .-:::~::;'~tf:' ~: -~~ 

,),' 
·~ ~- ·. ¡ .· 

·:!'·:1,_·, 

-~~ :o·:·;.~,«y:; 

¡:_< ),;,./!"' ,''i· 
,.:,,· 

<F ... · la deriti.há·interstobutar ~ad¡cu1ar es ~i>s~rv~da ;:'Omo un~'.".': 
~~'. ~:1:~:~~:~~:~:: ·::p:~:r:::~ 1 :t:1,'1t:::~~:t:':au::6;s~:;:~~o~·(.;~1fJ~l 
~.'.' ;··r::;·;:ª~f:ººq:i~f:~~e:~~=:~:sP:r:::::~:: .. ::~ :::~r::~d:!tt¡~2'.;2i":·~;~ 
.,,!_,/ .. ::r·~~~-~'.- ·y,_ f.i.~,~~"s :'.·d.~-,>1ho·~é·s,~··- ·. - . ·/-..,:''-: 
··:,·._. ;· ... ',,. ., . ·.L:;'(·;,~;" . 

••. :~::;~~·· ·.·. DENTÍN¡ SEcÓNnÁ~tA ADVENTlCIAO · IRREGULAlÚ- ·. sr la'pu.~Í>!l,5:X~ 
.· .. déi cli~rii:e se eriéuentra i~ta~ta I~ formaci6n d~ la d~ritin~ c; ;-• 

/pu~de ~currir cÍ~r~nte toda la vida. A ia ~eótiria n~o-fci~~~;_ i/.•• 

' < 'a~ se le conoce. com~ ;;. dent in~ secundar i ~ o. ad ven~¡ c i a.;, ' 8~ ' : :U 
'C:~~acteriza porque sus t.C.bu.los dentínsrios·sonmenos r~gula:.. 

e~ menor n<imero que en la dentina primal' i a. 

-::;:·"-_,-,_ 

la dentin'll secundaria habitualmente se dep~~ita al n:íver' •>;') 
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de le pared pulpar. Contiene menor cantidad de.substancia 

org6n i c;:a y es menos permeab 1 e que 1 a dentina primaria; es 

por ésto que protege a la pulpa contra la irritación y tra~ 

metíamos. 

Se· 11 a.-no dentina opaco o .. tractos necrosodos" a :zonas de 

este tejido que presentan degeneración de sus pro 1 ongao iones 

odóntobl &st ices • 

. Lo derit i ~~ secUl\dar i.a . puede ser or l g inada ·por 

te!J i::ausito: ~) Atricci6n;. b) Abrasión; c) Ero.sión . ~ . . . ·. . 

Cari~s; e) Oper11cio1\es practicadas sobre la dentina; 

• :tura.de la •corono sin exposici6n de la pulpo; 
- '·' -·- > •• 

DEN;INA ESCLEROTJCA . O TRANSPARENTE.

.. ttniU_lc>11 induéen a i·a formación de dentina aecundari a,, tnmbi.éri 

.¡>u~den d~r l~gar ~cambios histológicos en 

-~:::--~¡ ~;.- º--l~~ :-s~-l~s -.-¿;~: -C~---s~-- dePoSifan ·:&obre· 

'.·_:c1'd¡,ntoblti~icas y obliteran los. t6bulosdentiy~rJo~; La 

.~ i,na esclerót} ca s~ · 11 aína también. transparente porque. l 11 

.pasa<13in. interrupcióri e través de este tipo de_ dentina~ 
..•. es reflejada ~n la d~nt_ina .normal. 

La éscl erosi e de 1 a dentina oe considera un 

' contribuye o la disminución de le sénsibi 1 idad y 

·,de lo~ .dientes a me.dida.que se avan:z:a en edad. 

La sensib.i 1 idad de la dentina se expl ice debido a 

cambiO.s de tensión superficial y cargas eléctronicas, 
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_reapue~ta suministran el esttmulo necesario para la exita

_--ci6nde· las terminaciones nerviosas ami el fnicas pulpari:s· 
' ',, 

.. Lo denti~a es sensible al tact.j, frio,·. color,' presión. 

algunos alilllentoa 6cidos Y, dulcesyaque la~fi 

/-br~ de "illolllés trans~iten los esttmulos sonsor.iatas ha~ia 1~•... ··: 
; ;;pulpa'. · :, ·\' 
.~~_·e', "-Y;,:~ 
:{~ .. , .·::·:~~ ., '"· ._ :::> 
I::,. >; PULPA OEtffARIA . ':,:: 

;~:·~::: ··. iócii.:fzAetc:iN;.;.' oc~?&· (o cavidad pul~~r, 1-~.-~11&1 c;orisiá.; L.,:;,:U 
;,:_ci~ :~n¡:í 11 ¡;~~r~•pulp11~ ~>'los -c~nd~d;~.; i-adl~til ~~es :1~~ ok ~· ":¿·~ ·.rs 
,;i<f'~~sii>ri~~-d~·•·1'~j~~ªr~ pul i>a~-ii~óiil~~ :~6spid;.s d~;cÍien~~ : .. ; .- •• ~·:,~: 

!1:11~~ª~~f~;rt¿~~§~¿:_ •. i_._._t_ •••. :.•.·-~--·-····r···-···_:.6m.···,_:_i~~::;~fü: ±~ '~*'.~ 
. ·d-·e···_f· e._.,··c· __ t· 'o·_· \_·--~lua·~---·.·-~v-8a~--~,-n'8o'~n.cd.'.0_e··:n_._.\_{re,:8rt··-_._t,_•_ .. -_,;_'_'._-~·;_-_· .. ·_.',·· .. :_&_·,_•_:_ •. ·.'.'.·. ·¿iJ¡fo't'rt to~ '~ó6e~~~ Í~s ·'d~b icio: -~ úo ·en n . _ .· : 

~~~~~·/-'~','"·' - :•.; ,., ... , ·,:'•'.:' ' •~' '·(,• ; ·,,•- T _. :'/•7 ,-,-, '. ;~',-\: '.",::~· .. ::<.:~-~ 
ii~~;:;;~r~}~·~·; .f~·' :·"~e:-,\-· .. ; .. ~: ' . ··.-,·,_..;<.>.. r ' - t, 

~·:,·; ;-<·.·· )'.;•' . ·.;~~ ~ .. ,. ·):· 

i·~, ''·, ;coMP~s1clot(QUHí1cA;:. .tst~-c:onstii:utcia funa~~€1~t~tn:i°~.nt~>:.,A.3 
~.-.~-~i.~---~-~-'.1_.f.~~-~.'_·,~-; mat~er.r_á :o_·r_·s._&ri.· f_.;_¡s-~_-__ ::. >- · :/: ::.·~:. '.:::-:·-~.:,:,~-.-e: -

r.~- <1~:·i;'.·,:;_. :_,, 

~·;:"j~ ,. .. :.J:.;_~ ... : ·<· .:: .. ~ .. .>:·.:.-:-· ~·<·- ·~\z~\; .. >· 
lG; >.·; pulpa. dent'a't'iá ~; uná v'é~: ·• '_·;';: 
·'.·J>-~;0~lc:1. ;;~\aj ido conj\lrít, v<> bastante di fe rene i _ado. E~~~ f~~J ':;_;': 
~:·.· .. '."ªda por ~libata~cias intercélúla~esy~Üular.···, . '.. )Y ?Y 
{{ ·• .. SUBSTANCIAS INTERCELULARES.- Constituidas por una 'ub_~C .. <_::, 
::;·~:>~ 'tO~~-~·a<'emo'~f-~ ·:.é~rl·d~men~áf b 1 ª"'~la, que s·é 9a_r:-acte~i ~a· P.º~ ·ae·r·. ~ ·--'.: .. .,~., 
)e _ abund~ni:e, gelatinosa, bas6fil a, semejanté. a 1 a bas~ del tÚ,f : ;,;,X 
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. .. : •. do conjuntivo inucoide y de elementos fibrosos como: fibras 

.... ce>llisenas,·reti•culares o argir6filas y de Korff, 

··, / . :LAS FIBRAS DE KOR°FF;..: Son :importantes en la formacl6n ·ele 
!.a'mátrrz de.la dentina. Cuando penetran ·en la zona de la pr~"' 

:><tenti na, se extienden en formadé abenit.io,· orig inendo 'fibras·. 

.'.:,'~cii'f.ee~as de la matriz .dentinari.e. 
-.:.·_; 

..·.· ... ··.-. 
•,,•'" 

~i: _:· ;CüUÍ.:AS.-, 
0

Ésttm distribufdas entre las aübsta~cl:as ¡~:f:r':",~;'-·:.· 
cal ül ár~s:. Son' cii_l.Úla~ pr6pias.cl~I t~Jido conjtintivof~~~-: y ;;;~~: ;/~U. 

;;,·~¡~tf~/~.~t~~'; ~}~.i~°:-i·t~e,''~él ~f~e mese~quf~atosa_s ..•.• i.nd if~r~~~¡ !;,·i J~;~ 
,'·•·das, Células f.,infoidea~ el'rentes·.y C~ÍÜf~é ~ulpar~s ~sp~ciai·J5;•,g¡,~~'i)'.; 
11,¡~~j·.~~2~.~~~-~¡, ~;~:'o:mrit;~·la~t~~'. , ··'( > _.· -:, ·.·:-·•··.· ,~,·;·-~·¡;~~¡; 

v;~t~i-~~i.•.~tt~~{~1~i~ti~-~~t~~:.';:.~::e.,~~ém·.~~ 
•' ;• .';;: .,,. ;'.~(' <•s • · (· '' ¡>\; J~~'.~~Jl(~ 

¡_;_r.~_5_·.1.•~.i~-~~~-:~lli~~·-=.··-=-~,:g~;~[~t~~tr::~~:~~:.~.,;~:.~~ ~,:~~ 
- . ,,.-··: - -·. . -;·;,:_-.. ",ti 

-: •. _,. ''/ .. .'· <"'.-··-.·- ;:·1·-··· ~~Ú:t'.;L: 

~ .. ~:~t~I~~lf ::~-;~r.·:~t:::.l"' .... :.,id.. .. , .;., ;;~• ,.}'tt0 
·-.. ~:~'/ .· ' . . " ".·'.~',; · ... - .. ·l·.:¿~ 

; LAS CELÚ(~S LINFOIDEAS · . ERRANTES•.-" >Se obser~e~ ~n· 1{~ · ',_ •. ·.· .. ,?;,;? 
~-~e~~ci Ónés_' i rif,f ~m~~r ias ·. cr.Sn i ~as.· d i.r i 9 i endo~e · ti\1 a r~916n)f'~( ,:;: ·::: 
º~ad¡ Y>"· ~~9ari-.--~ax iíii<?wt·,_· ~se>tre_nsf~rman· o~ ~aCr6_f-a9o~-~~: Ep. ~ro~~:_>~:--'.=·- "':·-_;;·:r 
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_sos inflamatorios crónicos también se observan las células 

plasml.ticas •. 

Los odontoblastos se localizan en la periferia de la pul-

·.·pa sobre la pared pulpary cerca de la predentina. Tienen fo!: 

ma cHtndricá prisrn6tica, con un diémetro que. alcanza a"veces. 

20 micras; y un ~n~ho '.d~ 4 a 5. micras al. nivel del cueqodel . 

a¡ ente; Su c itopl ~snia es de estructur:a '9ranuh1r; t>uede p!'e - . :< ·{~ 
sentar mÍtocondrias y ~~titas 1 ipoldicas,'. como también una red '>:;; 

'.;~e G~lgi. >.un~proÍon~aci6n- del odontC>l?,l'asto' ,.,·blfurc,; antÚ ' e,· ~-~( 
;i(~d~ p~~étrar ,..aJ .t6bul o der!t i nario correspondi~~te' 11 ~man"dose 

. ;:7;· t~~~ii~ 
.. ,.__t:' :,¿__~~.;"; 

'f >: , './~n :lo~ dientZ~.s~n::l~es !-os odo,;tobl~~o~ ~uedén "ata~· ~e~> r~éi~~;~\ 
'\f~i(!Qs a'!ln}'in~J~.f¡b;.oáJ,:• . / ·l:~:;;~.~ff\~ 

;.·;~'·\ ··· '..~c1~ ~e·,.i;L;ii"de;: 1 ª ¡;~1pa, .y -~~ntr.º y "ªtª"ª'merite ~'..1~ .'}é~~ 
~· .. ;-:c:'8Pa. cié,!i'dC>'ntobtastc>é.ce~a 1:~.ú~ona'.dé .. •~-º\1 "· o·:C:af;a•~ul?,;<>;¡~~~ • \;J;·~~~ 
~-!\':"t;6•~~,~~ ;:<>n~ti~~f~~ ~ºr 1'.11>ras Qºr~i~sa~. . .. . • _. . ..:.~;~.·X/ 
, -·· ::ce ~A~~SSAN~UINE~s·.~ sOn á~úndsntes .en la' pulpa dentari~ ·, ·, ;)é~ 
~;y.,,, ... . .. . ·····1.lt~ 

.. :•'. ~jf ~": ,i t:~í::~:u:n:::::::: .. :<~ ª:~ ~:e:i:~ª:r:e::~~~:::::t-,t~>,('i.~¡; 
: ' apical· pasi:t~do por· l¿s c~ilductos· rádi~ui~~es a la ctiniai-a' p;JI ;:.. · .'\'.5" 
,' ; ~·a~; a~r s~ 'di~ide~ y sub:-di ~iden f~rmendo 1una ~ed 'capiler,b~!' ', ·;·,'. 

,\ tenté 'extensa eii 1 a per lfer i a. La sa11sre con .car,b~xlhe~<)g I ();.. ' ',' .r:; 
:-~'. bin~,' ure~ogida por las venas que salen fuera de la pulpa por i? 

forarn~n .apical, 

VASOS LHIFATICOS,- Se he demostrado su· presencia mediíiti 



14. 

te 1 e epi iceci6n de colorentes dentro de 1 e: pul pe. 

NERVIOS.- Lila r-as de le 2e. y Je división del n!'rvio· 

tri96.,;ino, penetran a la pul pe e trav6s del for~en epicel .Le:· 

~e~orf a de 1 os heces nerviosos que penetran e 1 a pul pe s~'n mi 2 .' ;,, 
Hnicos eensorialea. ·Algunas flbras rforvios~s son :ami~I ~nice~_,· 

. . .· - ,·. ' ·' ··-·· 
: . . ! ' . :~:.~> 

:,~/ .~~~~~~c_e~, ~-1 Si &tenia .Nervioso. Aut6~omo i ne·r;V8fidt{ a:_ .. -.1 óS ·.:'va~-:::, :-'~-e· 

;_ áo• sensu(neos y ~eou_lendo sus contracciones y di let~ciori'~~/ ·;Xl;, 

.. :cAl.c1 Fl~ACloNis D 1 FUSAS.- Sori, d~p6sltos c6! cic~s ... irr;e~IJ-)· .:.,'' 
.. {~¡.~a-q\i~ii~i6n ee · pued~~ .lóceli:zar.en•la pu:l~a;·'sfei:.iieridó'} .,t.::; 

•.'.,•. ª.,'·.~.·.t····.r····.· ... ii.~;ie .. ·:···;·ct··.· ..••. º.' .. ·.i",·.'. ª.•·_.··.(¡.·.·~ .•.. h.····~ .. c.e ... ·~.-.il.br~a.o.a .•. >'.· .• v.lis~s- :~tl~~utn~os · .PoPI~ ~~ 'J 11'~; 
., . . , a>n. ¡\,~·, ~~~· 1~~. ~o·.·~d·ú.·.-_c ; J::•s· \;~~11,f~;e~llJl).C,~~~i~l;c~cio~~~ ee!~~al}x,an / , e 

i.•.tó'•'radlc'ulares~ ·le' -nectud fevorece .su de~~r'r~no •. ··· .·.o. ::.:: .. 

·;~,;.:.;:2;UNCIONE~;-~~,--LA ;ULPA.~: ·les .. · podémol ~Íasiflca~ ;en 4:', ..... ~'.~:: 
, •' ; '.":;'e;:' .. '_;,/;,.;:,·~:.: 

iJi1'i_.: ·.:t). · •: ~ ~~()¡()¡\ ;f ~b~ i va.·. . :·.. ·~ '.':.~• •'~,:;;~·~ 
;rf%. 2t iu~f!6ri .. ~~~~.:ii,F ····.))(;,? ~<:< 
/;.{·.3)<Fun~.i6.n.· ...• NJtrítl~ll ·• ·-··· .< d:~.';;':;é '.:"fC:~;/· . ·, ·:', ... , •. . .. ... ', .. · .. , •• :, ., 

'.:i; ';: ~i:',if ~~~TliA.- .·loo fib,.O yfibci.,~• <el:.,.5"11~ 
'--di!( í·.~-·.·.:~üb~·~·~~{a }nt·~rc·e-·1·ufar:-~·¡'b~-~~a· ·d~·'.1 ª ·dent·¡·_~a-.:~·e ·:~-r'¡g¡n'ah.:>/~ ··;;; 
·:¡,o~,d~~ fibres',de K~r'Ff' d~rante el de~~rrol lo d~i diente. ,p~~ .. ::~ 

'. ~sto ~s qu~ 1 e pu 1 p~ f'órma dentina. 

FUNSióN SENSORIAL,-
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_de le pulpa dental, que son sensibles y muy abundantes e le 

acción de los agentes éxternos. 

le respuesta a los estlmulos epi icados sobre la pulpa 

como .c_slor, f;.io, presión o irritación qufmica es ~I dolor. 

3) FUNCION NUTRITIVA.-· los elementos nuÚitivos. se 

cueritran circ~lando en la sangre; los vasos sangulneos se 

, cargarid~ dlstrlbuir los diferentes elementos celulares e 

terpelul eres de 1 a pulpll• 
.·¡". '. ··-· ,. : :~·:\'.~ 

0 

= 4J .• ,FUNCION'.of: DEFENSA,.;. · las _c61 u las del , sistema retfcu.C >•i 2 

.. f~'.endotel i ~1 ae · .;~cuen:tren 'en rapos~ ~~ el teJ ¡do .. co~Ju~ti vti /i} 
·:'p~tp:er? eri un :¡;r~c:~tio:d~ fofl ~ación est~-~ célul e~ 'se níovi u ;.. '>?~:: 

; :Z~n y se . convierten en cálul as ,errantes.· Esto 'odÜr~e· é·o~:los •: ~/~'.,:' 
f hlat-ioéitos •y . .' j SS c'i>l u las lllOsenquimatoseS, j ndiferencieds~'/ S,i , . ;.': 

"._t" '.:~i.'.-'' ,... . -· ,, " '>, ' • .. • • ' - • : : • : '. '- . . . • • • ' . - .... ' -:_., - ·~ . • • '..' '· . . • ': ... ' _. ,, . • : • ;' ·~ ,_'"·i·~·: 

la inflamación ea·crónice, de la-corriente senguinee se escapa''.<-:: 

,_·;-_;;fi~o:·:~l··.·.d.9e,re/s·'~ecr_·ªr0a··tn_·,tide8sd ••.. d:n:ltine,fn,
0
t.co· .. i·t' ... _:8s·_;·c,c_éº_,·.~u-~1._,a1_,rs,·~·dj(ie~dd_.~e·f¿ee··.n,8sne.· ciilulasfi#' •. :·, 

" ~ cri.~tr~f~ ,,. . ·:. 

~';$frp*odeso ,infl,~.~-~rio~. ,•• . , 
·~.~··-.,.· ' \---.'~·· ,·,. ¡' • 

CAMBIOS CRONOLOGÍcos DE LA PULPA.- Nor~elmente cuando ae , .. 

; ll~~~i~ ~.n ~d~cl'~~~rren cambi oa en úí pu 1 pe; le clsmara puf~~~·~~-- .,,· ,,. 

·-~~---~-~~ i.~~d~-\>eq·u·~-ila ~de~i.~o·.a 1 a-f.ortnaci6n :d~. d~llt.i·na·.~se~~~~fa~:i·o/:;~> ·_;.·.· 
o~U;;riendo l~ntamente a medida que el indiviélJ() enveJ~~~-·Las 
délula~;de .la pulpa disminuyen con la edad y el t~jido< 
-~~casi .tocfo fibroso, todos.estos ceinbios de lopuipa no 

ran•le funci6~ del diente. 
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CEMENTO 

LOCALIZACION.- Es el tejido que cubr.e la dentina de le 

·rah del diente, en la"región cervical del diente el 

presenta diferentes disposiciones en releci6ncon el 

'· ... 
E 1 cemento puede enconti!erse exectemer.te con 

• m~lte, i:.curre. en un 30% de los casos. 

En un 10% de 1 os casos, el cemento puede 

. ·.se· directem~nteidejando .. una pequeña 
ti~a al descubierto.·._· 

:.,) ···•• ' i 3a.~ Es i"a mf.s fr~~ueóte~ qu~ ei cem~~to 
te lise~~me~te~ 
- . . ' . 

: • · ·•. cARACTER~·s'.F1slcó.:.cti1M1cos.- .··• 
;u i:~_¡)i; ~61i.do;;·.n61l i>6í r&> qu~ 1.lt d~nt·Í na; 

;::'.- :'.~~~~-~-~'~·~f{Cf~: ::~ug~a~-~ ::_~-A<~:~ -~e r :de t <-éprce 

~ ' ' - - -

/;{-~ .·. El· ce~ento.bi7~ d~isa~rol I edo eamen.os'duro "que la 

}•i: na.· E~t;,'~onst.itutdÓ por un 45% a 50% de material .i 

· _que es prin~ip~imente a~le~ de Ca, bajo>la forme de 

~!/· .:;/Je:'.-~¡:tat·¡·~-~ y· ·de.- un ·so,r.a·. 55%" .de meter i s"1 org&~ '¡~o ·.)' 

,.::·.~ '·?·_· ~o:~~y~~Y~ntes·-prin·c¡pate~ de este ~at~ri81 son· -~rCot-'~on.o_ 

ESTRUCTURA H 1STOLOG1 CA. - Puede dividirse e 1 cémento ,en 

"el punto Je vista morfológico: a) ecelula_r 
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e) CEMENTO ACELULAR.- Se. llame es! por no contener cé

lulas. Se encuentr~ en los tercios cervical y medio de la 

raf:< del diente. 

b) CEMENTO CELULAR.- Contiene cementocitos. Ocupa ol 

tercio apical de le ref: dentaria. En este cemento, cede come~ 

·: .. tocito ocupe_ un espacio 11 amado ,., agune cement.Eíri a" de este 1 e-

· 9i.ane salen unos conductillos llamados cenalfculos,,estos·se di

l"Ígen hacia 1 a membrana. parodontal donde se encuentran los ele.;. 

mentos nutritivos esenciales pare el funciqnamiento d.;I tejido. 

los extremos terminales de loa· hoces de fibras colflgenes 
. ' ' . -

de 1 a membrana · paro<:lonta 1 , se i nc.arceren .en 1 es ·cap as superf ¡.;:. 
. . . . . . ' 

c:iales del cementófde, u.niendose a .{u;ite l'os fibras prinéipeleis-

de. le membrana per:identaria¡ es por ésto la unión firme entre·. 

ceme"to,_ membrana parodontál y hueso al v.;01 ar. 

las .fibras de. Sharpey, constituyen los otros extr.emos ·in .. 

carcerados de. los haces fibrosos en le ltimina y hueso 

El cementofde permanece menos calcificado, o no se calci.

fica, como el resto del tejido cementoso. 

Además el cementolde es m6s resistente a la destrúcción 

ceP1entoc 1 ás i cá. 
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Los cementob .1 estos son cé 1u1 as cubo ida 1 es, que en rea.,

: l, i dad· sorí células del tejido conjuntivo de le membrana par2 

,dontsl, adquiriendo esa csrscterlstice al ponerse en 

·to con ·1a superficie de la dentina radicular. 

:.HI PERCEMENTOSI S.- Se caracter i ze por constituir un ;Pr2 

ceso de; ~I aboraC:l6n a~cesiva de' cemento~ Se puede pr,e~~~~llr; 
; ien todos .los dientes. o solo en algunos, 

.:,~ 

" 
;:,. · .. -... --,-, 

.... '-·· .. :.· ---. ·- •¡, ~--·:-"':;; 

· En¿ .. ~ los fac¡or~s et iol 69 ic~s podemo~. citar: ' ·. < ;<j: • <.:;~:»r' _,:·~~ -·:-;)>X' 
.-·._.,•.:.,' . "·'>;"<-·-,,.', 
'.,er \~fÍ~ma~l6rí ¡;.;,;; epiCel cr6.llicf.,' lénte y pro!lrési'Va!; '; :!~ 

;~J" i; ' b) ••.. ·L~s i olles<tr~;m;;ti:c~s' .~~81 i za~as en ~ i f e;r~nt~~ ,;¡~~·;v·:) _:,!:, 
;;:\~< '/' :·~ .. , ·,;_~~~llt~;' ' '• ;. ;1; 
·::';>_~:.;~·-· ,, ,. ' . ' ~:;:~:···' )\·\· 

< '> -4J'j+~ri~J~"·:.~~'Jª~! -~:-~~º~~i~a'. Y · · ·-.. · .. _. ·· ; <," 
,\:~,~·-~;/.:< -_ .:·,."·... " . ~. -~< ~\ :.~-Y.- ;'.~-.·'-';_-y ... -
;,:~··.-~"_,·,···· .--,·.·.·,·." "' ¡ ~;_::~~-·,,~, •. : ... ·.·,·· .:'.-': ·,_. _·,-.· __ .,, . , - ' . .:·_··j ·'.<,:'°, .,_, :.::-:::' 

:.;:1~/' ;FUNCÍONES)lEl CEMENl()i;;. •. P~c~enta '4'fun~i;,n'es: ~· é • <.·""·,·· 
,.• - " ' • ., ', J • - • ' .. • ••• , o'~.'"",' :¡:.'~~.~·:' 
·~~;~: ",· ·_ · · .. ~'i~ :- , · -<.:-.:; ... · ·. ·:\, 1

··:' •• ;<" '_:.-:--~>:_.\!·; r~:~- ~:i:~.·!:· 
d1~'\ :'·' --'":.'-' . -~ _,:-. ,·-·. - , r - -

<< ... '1 a~';;. '.FÜndi 6h: C:onsis1:ente en mant'ener al J¡ ~~1:e i~~Ja!'l~~~::!ff,~~
~;.·?~~~{:~:~:~:-~~,, ~~'6 ·¡ ~~-- :, :, ·~)~ ~~:-.. ~'~ 
?{'7:; · ~2~.~·-. \,~~C:i~í'I, c¡ue permite i,a continúa reiicom'ód¿C:'i~~--: dé (~:·1:,J:~, 
·•¡ :•/¡~~~'~·¡>~;·;i~{¡,'~·¡¡9 d~. la ;.;~~br~na parÓdd~t~ti '· ' \;, á~J'. 

l ;; · · 38 •• / Fu11ci 6n< que ~ompensa ~"., parh: 1 e párd; ~a d: 1 '.~4m1~;~~'.; •• /'f:! 
Ócasionndá· por desgaste, oc.1 usa l. e i nci'sal. '.'.";; 

·~ . 4a,.:;. Fúnci6~ qu~ corisi ate en 1 o he~a~aciÓn de le r~f: d~h·(:.:. 
·'.','" 

:, tarie una .vez que esta ha"sido 1 es.ionada; · 
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CAP.ITULO 11 

MEMBRANA PARODONTAL·Y 

D~ UN DIENTE 

SEGJN SHÓUR y MA~'.SLER 
: '.·.~ <';. ~· 

.- .. ::~~~-- -._· r;¡·:. ' -: --. . . •"; ,, -.-.. ,· ·., - . \it,~;5~~ 
• La ráí:z: de un: diente estliUiiide.Jntima;.;>:· ·'· 
- : , .. mente ª eci. atve.SI~ p~r · . .. . -. . . · f: ,. ":1 ~ 

;•• · m(J}~nte ª'·· p~riosti~~· : e::~· ::j ~::j~:t: : 0 

h:•d::;:::::¡():;.~ .. }:.' •· 
t< ·' -·.· dí f'é'rentes ~o~br11-~ i. ;n!imbf,a~~ par;,o'' dr: obne: tn:.ª.·• ·e, ·a·. ºn. ·8· .• _·' •• _·di se' ª.r-.. mee .• nª' tdae•.-,c•·. pu·• ... :.·.':d~.·.-·º¡ .• -.·~ .. ·e;·.-,·: ... · .. : .. -.· .. e: .••• )· 
:-: :··· > db~t-~1~·-•~mbr'~~:~erfcientsria. · · ~ . i,~g~,: 
:·· ,:;t~J'm1111>,;,~ii9~~riio perÍ~dontat~; · • -· '•· ·• 

~"{ '. . .;.~~ü(;;¿.;: .. , •· ~ . .,;; .. t.J.•.it0t ¡~, .. ,.)'~] 
!f,'· : --~e~~'#. i~~J;~11·~~~rf ib~a; ·~?¡ ~-e~n~~ ~d:~n· 'tt• ·ª •.. Jd' .. ºi_ dorb cct,º.•·•.~./1;.ur·_ nn·. :º:.:f ~c'u~.;·n, jªo·.~•-.. _~··J;l~;, __ t.* 

.> :~ualee se {ocal i:sri ·~rí_entadas_ en _ .. ·. ~ ..... ·· .... ·· ... g • 

.. '\ <:~¡st~t'ajo:th'i¡~~} o~:~'·ª:~: en ~stf~º}º rel~.Ía~:6~•. 1 L~_ ;-.~Jf;¡ 
''- - • : Un(H ~-13~1 ºC:JPil. " .. es ªª~- 1 l"B~ :ils. .. a:,.e_ Pl'O ".'C:CL n --il~ e\:~.; -e·· 

- 'hueso durarit;;.fós móviniientcis de. la·maáticac:16n. g¿ c:~ric;,:..;•, - -· 
,•r,''.,:} •., ;,·,·.t:'~~'~ 
? , ;(:~¡:, cori'. al nombre: de "restos de mal esse:n a los ves~¿ S~rl- i¡;, :f. 

,,, s:uf~eoa',vasos í infliti c~s,.ner~i os >'_en ~dasi on~~~ :<>Ms. dé• Ai\ 
., c:ó'rd(l~~s efe :<:é1 ul as ~pitel, i alea local Í':edes ~ntre estos ~i- ·:: ,.; 

·b'rás. Se :observa cciñ frecuencia é::álulas· que, intervie~en'en·.'' ··+.:, 

la fo~niaci6~ ~el cemento (cementoblsstos) y d~I h~~so' ~I~~~ A/·; 
1 ar_ ( osteob 1 estos) en oc~s iones eparec~l'l pe~ueflos cuérpos? ~-
de .. tejido cem~ntoso llamados cementlculas~ :::.~ 
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El grosor de ésta membrana parodontal verla de 0;12 e. 

();33 mms., variandO' en .dientes distintos y tireas diferentes 

ds ·un mismo diente. El color del parodonto.estti dado por la 

::'cantidad. d~ queratina, grado de vasculari:z:aéión y 

.tiC:as.riormales del co.lor del individuo. 

El parodonto se compone de 4 tejidos: 2 duros y 2 blÍI!! ·;::;,e:' 

dÓs o suaves, :los.:2 du.ros son el hueso y el cemento alveÓI;;¡~;.<)}' 
los 2 by~~dos eÍ fig~~nto. parodorital yel epitelio( ...•.. ·. ;: 

E ;s .•. :~~!;"c,::;;i;;¿:; ~:.':;ne· .::·~~t:~:!:~:~:,~;' ,:'~ 
-!:/d8.i>e11.s~r··.eri ·.f6,;ma.tr} angul.ar, ···eí ve..ii c~~ cfob~ e~tar_ Ji'r¡'~ido'', 
,. ,:·:~~ci~~e 1. 'pti~t'~ d~ qoÍlt_~c~ci/ · ' . <. ; :; 
. -,',::'~ .. ~::;. ·,· .. /_·1.:·~·:/.····· ·:··:<.>~ <;: • . .'. ' -~: . ··:< ·;:': 

~)'.;> ; ENC.!k INSERfAD~ () 'ADHERID¡\.~ <De~e eshr. ·~Íl idá al ·~lleÍll:l ~'.:'/. 
·i "&ub:Yacíini:~{ -trene:~o~si~i;e~C:ia firm'e; .4~aJci'.~~ 1aencra 0><;&1> ,·,;,, 
., ·;_~~.:P;,;,d;nii~i<>'de fJb;;as ~º1.a9cnas;. . ..•..... ·r )}'{ 1 

\:~ -.~~:·{~::·>:: :-. " ,· .·~ .. :,;_: ._··;:·~~ .)'-
>'-/;< '(~:-; ' •r;"' C ~::-:- .'•,' ".';.~1 

. , '"' : •·ENCI f ALVEOLAR:-' Ti~n~ mayo~ prédomi niO de vaso.s s'~?,9Óf ;,,;\ 
'~~;¡;./~q~'¡¡,'fa~~Ü'i:i~~'e'uri colo..r .·· ', . 

: .·. -'' '. : .'/·: : -:~.-.. •.· ... /.·.~::.}.',.' ,·,_ .,·.' _·_:_:_,._.- ... _·: ::- . <::.~: ~ -· -. 
:J.'. La c~'nsisi;e~~i~ de la encfe debe ser firme; Is t~~t~ra ; .·?{: 

/·, d~b~ p_resén~~r. un punteado º punt; 1 1 eo •.. E' 1 ci~ 1 ~r d~be ~e•r ~~ 
' fi.d~:{.C:or?I; 1 ftf~rma ·v~ a depender de 1 á fo~me del hu~s~~ -:•''•' 

- ·,.,,:··_: 
., ta;;,bién de~ la fhr:ma y posici6n de las rafees d~ los. diéntel!Í: · 

,.Cu~ndo;exi~ten di estemas, la p6pi le va ester 
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eni:fs está formáde por tejido conjúnt i vo y por un 

y 

Se enéúentrari 
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superficie masticatoria' de un diente, estas fibras mantie

nen firmemente unida a la encla con la superficie del die~ 

te. 

F 1 BRAS TRANSEPT ALES. - Se ,extienden desde , 1 a , superf'i ci e 

.meslal,' del ~ercio cervical del cemento de un diente~ hasta 

~I tercio cervical de la superficie distal del cemento del 

>díerlte, ~ónÚg.:io; cruzando encima de la apófisis alvéolar'~ 

. , ~UNCioNES • .:. Ayudá ,a mantener l,a distancia\éntre uno yy · , ' :'.: 

' Otro dfent~. '' •, . ,' ;¿, 

,{< ·><! Fl~RÁs·~¡ESrO-ALVEOLARES.- ',Van deade eL,tercio cér\f1~i12 T/;~ 
~,,u; '~~I Jement~, :hástl(la ~P¿fi,si~ alte~lar~ ::: Xi·i~ 

;.~¿.:,:,.: 'nrnll~NE.sj,~' ;Rdis1eri él ~e,ll~r~L~i~rito qú~,~~ ',orreJ~a , ·>;'.C 
~~~~}·~~f'f~e~Z,~~t~rlonaleiÓ iatera\e8;'·,<: ,,,, ·•· .2 ·á~~ 
~e . ( '¡',,FIBRAS HÓRIZONTALis DENTO-ALVEOLARES;' .. , .Constitti~~n. ,1 as; :>:'ti, 

· .. ~:: ·~¡b;e~,:~~~::'nt~~rJ~~~·-d~ 1,a m~~b~an~ par'~dontel ~, ,, Sé e~ien~'éh :; :;; 

;·~~: á~~Cíll el h~~ªf ~1\f~'1Í~~ el c~~ent; en ~~Flt1diapi~ai "y obif; ·:·-<::': 
(:':,::~ H~~., ., ', , , · .. ··,. · >' -".>,~. 

: ; ·:. 'FUNCIONES•-·. La dÍsposici6n d~ ias fibras,. pLiit~··fo' ;_+; 
::·.: <su~p~nsi6~ del diente, dentro del alve6lo .• El tejido 6~éo'.~2 ' 

•\: iillt~ inejOI' u'n estiraníiento~ue•uria presi6n. G~ácia;. o t'a .. ,. :{ 

díspo.Íici6ri d~ l,~{f'ibras obl !cuas, lo presión 111astic~to~la: >: " 
.;5 Úansmitida. hacia éi hue~~ como uno fuerza tens,ioo'ai. 
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FIBRAS APICALES.- Su dirección es rsdieda, se extienden 

.el rededor del lipice de la relz dentsrie. Se dividen en fi -

bree epicales horizontales que refuerzan las funciones de lee. ·.·. 

fibras. dento-:slveoler;es, fibras apic.;les verticales que resi!! 

ten ciuálquier fuerza que tiende a elevar al dien~e de su el-:.· 

ve6lo• 

1 J S-a1.· : 
< 2 J', ,e, '¡:· ~::;; 

/i .... ·. , ) ) · · E~pfoo~a~ . ;;':· .; {'::: 
•·· · '.i4.); ¡;,.áriular. . .....• , 
~:}; ,~ r:: . .,: -,~. ·~ ,: - ; .. ' , 

/} :.,/.\ti Piás impo~~lln~~ de é~a~ 'es 1~ capa 
0ba~:al/~~~·.la inás> " ..• /;'. 

>';.·~~oF~n<fa'; ~ª'donde 1¡ éf~~6J{.!~ .m:itri~i~~ qu~ si'rve para '1 ~ ;\ . ;•:.> 
'.~~~n'~vli6i6'r\ e;,;,¿{~¡. dee$te;epii:elio. ·' ... ~~..- .•...• 

',..,~'. ;" ~ ; _, ' " 

'E:.!:'' ' .. . '{u~tl10Nh bE ~A MEMBRANA ~A~ocioNrAi. , . > . '. > :> 
. . - . . .· ' - " . ''.~;',, -. 

· 1);r °FU~ClClN D~ sl)PORTE o SOSTEN·-' :(á m~mbrsn~ parodo~:~:: '.~'0 
ú'.:ú1 permite el mantenimiento entre los t"'jid~s ciu~os >'bien-' L_ 1~ 
o;:::dos que .rodeen al' diente. 

FUNCION FORMATIVA.'- Se reel.i za por 1 os· ost.,;~bl as:.. 
'':tos y c:'emen~obia'sto~/.que son indispensables ~n lo~ procesos>' :'\ 

dé a~osiciÓn:de. lo~.tejidos 6seo y 'cementoso •. 

l~~enas d~I ligamento son originadas por los fibrobJastos~ 
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· 3).- FUNCION DE RESORCION.- Una presión excesiva ds 

lugar á una resorción ósea lenta, mientras que una fuerza 

tena i ona 1 moderada ejercida por 1 as fibras de ·1 a membrana 

parodontal, estfmula la neoformación de cemento y tejido -

6seo. Un traumatismo intenso puede estimular. un proceso de 

'resorción ósea r6pida, si es severo, puede ocasionar destru= 

·ción de varias :onas del tejido membranoso parodontal, un 

ejemplo; El huso indebido de pal i 1 los de dientes. 

4) .- FUNCION SENSORIAL- Cuando. un individuo 

ta cuanta proesi6n.ejérce durante la masticación, ctJandc;i se.ha 

;j.ecibidó un golpe¡ cuando áe'percute el individuo percibeuno• 

senaaci6n dóloroso sie,mpre y cuando exista un padecimien'.t;o 

· ~odontal •· 

5).- FUNCION NUTRITIVA .• - Se lleva a cabo por 

'';;>c¡ue circula en los,.vaaossangufneos ~erlodontal~s. 

ESTADIOS DEL CICLO VITAL DE UN.DIENTE 

SEGUN SHÓUR Y MASSLER 

Massler, han dividido el ciclo. vital de un dien

.. te en cuatro estadios: 

1.- Crecimiento, que comprende: a ) iniciación .de. la. 

germinación; b) proliferación; c ) histodiferenciacióni y e) 

aposición. 
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11.- Cal~ificaci6n. 

111 .- Erupción: a) lntra6sea, y.b) lntrabucal. 

IV.- Atriccióri; (desgaste oclusal e incisal ) .• · 

·Desarrollo en general del gérmen dentario. 

, ·E 1 eé.rmen dentario deriva de 1 ectódermo. y mesodet'mo; 

,:Ei.ectódermo de la cavidad oral da lugar a loformació'n del. 

··órgano del·esmalte u órgano.epitelial dentario, que 'moldea.' 

la fo~~ del ·di:~nte y da origen al eema.lte, se. le~denomina 
saéi:> dent~,;io, el cual ori~iná ª·la membrana paroclontEll; qu~: •, "' 

a su ve: ~I abo re el ceníanto. .¿· 

ESTADIOS·DEL DESARROLLO DEL DIÉNTE 
:,:·- '.- ':_:_:,. ..... ,.-';. :: :.' -, ' 

}' ,>· l.~ Cr~~ª o lliníi'n'~ d~ntaria ... ; lniciaci6n á .la 9 ermi.:. 

·.·,..;.~~¡·~" e_n\~1 ;;m~~ión h~Ínano,·~, ·p~imer si,sno cl~desar~ol. i o 
•... ' .. ·.'..·.:.·cteD·····.·u······!lr·.·· .. ·.ta: .ªn·.··t'.r··.···ei.•.··.º .••. e," .. ~.·.ª.Pe.·····ª.•.·.·.·.e·~ .. e

8 
.• tº.ªª· .. ·d·.·.-ªr·

0
: •. ' as'.'5 o '6>semdna!J d<> ,vi d(l int~aU't:eri ~~; , 

._ .... .,1.~pitel io ora( corfSish ,.;~ u~a :.~apa·b! '> 
~i'.~; 1.l:;tf~:·~1:: ···=~~::n~~:;s:::~ª::P::{·.i :~;:.·~:e~:~: ~~!;v: 1 ::~~1:-1••·•·••·· ;.'·' 

'..~ ...•.. ~.·.t~· .. e
0

n···'.·.:e; ep•.•• .. ··,·.·.Pt·, •. ºe"r1.,1.~ael d. : .. ·ºn. <je uria' ní~Olbran~ besa 1 • , . Aparece un ensl'Ó~om,i e!! . . > 
e la~esÍ6n;d~I r.:ituro.erco.dentÍtrio; q(ia se:éi(::. 

f¡~~de h~~~ e,1 borde i ibre de 1 os ma~i lares. A_ esta porc::ión . <'.:· 
,en9r~~ad~ ~.;,~ 1 í mi;ª cresta '(, 1 üínina .dentaria~ 

J ·,.· • .,•, 

Mai;.·o menos al 'mismo tiempo que ocurre la . .. -' 

.la lémina dentari'e• emergen de la misma .en IÓ puntos di fe-
·rentes porá. ceda· moxi 1 ar, unos engrosamientos ovoi. des, que· º2·.,·· 
rresponden con la .futura posición de los dientes :temp.;rales, 
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A estas 'invaginaciones epiteliales se les conoce con el nom

bre de yemas dentarias. 

Prol iferaciÓn, histodlferenciaci6n y morfodiferenciaci6n 

(estadros de cápsula y de campana). •· 

Estadfo de cápsula o casquete.- A medida que la yema 

dentaria prol ifer~, au epitcl io creée de úna manera. de~i~uál',. 
dando.· Íugilr a 'la formaci6n del 6rgáno del ásmalte~ en cuya_ 

su~erfiéie profunda so Ínvagina ·' igeramenie el tejido 

tl~o suby~~~rite, sust~ato de 1 a futura papi 1 a 

. Las .;élulai periáricas del e~t~dfo d0 cápsula' so dls~o"' ::<:: 
'.,; :~·-

: ;: nen· en dos ;,epás: ··i_/tcmfca ~~itel iel ··ínter~~ p· epit~I i6 d~~~' .~;· )/ 

taf'.io'rn-tt.rn~. ~itúaclo en) a e:c>ncavidad 'del 6rsário del ~~á1J:,X .: 

'··'' ~e·qu~ ~onsiSte c:fe una ~ep~ de cálul as alta~, y la t(lnica ep,!;' <:· 
\e" t~I ¡(11 ext~~na ó ei>ftel.io dentario extérno1 situ~doC:én;·I~ ~~ri'S'. t,,', 

··.·... - 1 ·.-><:\<: :,-, •.. 

. ,. ;vexidad del'6rgano.deí' esmafte. Lás'céiülas di¡ la porciór\cen'.é\~':• 

( ·.tr~I de 1 órga~o e~ i~e·I i a 1 d¡¡nta 1, com i en:i:arí a s,eparar'se ,del>Í ~ >: ;; 

e: , 'd~. !'l un eu~~~to ~el flufdo .Ínterc~I Úar y s.e di aponen ~n.f~r~ , . 
2 ~ :.'·.:~~~·~~~:,-·-de ~e~-- -~u~ -:~e·.· ~-~~-oce c~n----~ 1·-,·~·~·omb·re· .. d~ :-:R~t f cU_·r o. :_Esi~ 1 :~r: .. :.~. r::! 

;> Pulpa del ~smalte. Las ramificáciones citopláémlcas de íás 

,_,.,, c6·i.u·i'.~8'.; ..... ·~e··. ~n~stomosen . ~ntre si·, ~n·. ¿ste·· t~J i_dQ.,' .~~~ i·c:lú··~~·, __ ~< ~:.:. ·~ ~ 
';· .. ·>l~s espacios se encuentran llenos por un flufdo mu~oid~ ,.¡6~ .. 
': .. ·en' álb6mina> que da a la pulpa del esmalte una consistencia 

blenda q~é posteriormente va a servir de proteccí6n.a lás c!· 

lulas formadoras del· esmalte • 

.. El mesenquima, parcialmente englobado por le túnica epi:

tel ial interne tambi.Sn prolifera; se c~ndensa para·formar .te. 
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papila.dentaria, que da origen a la pulpa y a la dentina. Los 

cambl,os.en la papilá,_se l,levan a cabo al mismo tiempo que 

·del .,6rgano epitelial dentario. La papila dentaria m,uestrs· 

una· prol,iferaci6;, .activa de capilares y figuras mit6sicas,· 

ade~és.slis ~61ulas perifÚicas adyacentes a la .tC:mica epit,e

'U~l intl)rna; crecen, :y en s~suida se diferencian, dande> ar1- < ( 

gen a Jc°s odoritc:lbl a~t<:Ís. '. i, 
\-.':: .:"'..",.<-··· .. '> .-~--:;·.; 

: ·< .· .At iiirán.<> t1i<i111po .:¡~º.ª' des&rr.1:111~ ªª' 6rsaoe> '<1e1 .;:siiiatte• \·Uf' 
'.Cf'f'a 'papila de~torili se• lleva ~ ;c~b~ una c~nde~~aCl6n liÍ~~flÍrt~j_+F · j 

~~~~~~;1;~~~~f~~~~f füfü~;~)~~1~:: 
¡ttq~i;o: -~:·~. ~: •"'t¡ !;·,·········· ,. . ~'·:7~ ~· '·"~··:! cr "''.1!~~ 
j_,.,,-,~------ i:7~-~.;·, '"·<:.·,·,. , ... - ,-;~';; -~,, -!··;;-•(' 

iiX',:; > •· '.i::stadróo'de ciiiíiJ~nll ;C Ja 1~vit~in~ci6ri d~ 1 it~Jld~ :¿()~j~~;. :; /iffr 
·i•;i/ ·.<tl:~~ ;". ,.. ,..•;:,. '·"' . "''' ' '', ',,, .... ·' '" '' '"d•' ,, '.,; ''' ':':' :_.--,,·, , . .,.,/• 'f.:;; 

~;; .•. , .. · ...... ,·,·'·"~"'"'1,'.·p.er'fo~C>,··.~~· ¡:as~u,te¡ .. ·. se_p.i:oful\ ... •.~:a, ,::~~:~:~~~~~,¡~::/?,zJ~f 

'~·.'.'.·.·.•.'.•.¡.··:,·:··.·_::'··,·_·:'.".·.·.~.".~.i\,~~f~¡~{~J~~¡i~t:i.t;ªu~naa,f;c~:a·e·n':d• ·.de~;: .•. ªc\.~:1~:u~:'..:l;a~.ªs•·.•.:qq······~u::e!~i:ni;::~ .;piteÜQ"!} ··; 
{-· intorlla é:óiisiste·de ..... ., _ ;;.e diforoncian:·~~~'.,-ir,"V? 
]):·'· ~J~'.;~d~e~"Q ;~é1~i~~. colu~nare.~ altas 9~;, .se ~oñ~ci~~ ,¡~~)~¡ .nom'.'·, 

;V.; h.'~~~ .de 'amel~b!~st~~ () cid~antoblast~s,do~du,a!e~.ti~ñ~ff·~~:/~~-¡~·t:0\ 
;,:\'.·'· 'a ·5 nil eras de di ám.etro y ce,rca de 40. m.l eras 'd,i;.: alt1:1rai ,Se i~e '• · < 
{ '. ;~b~~~~adoque ocurre un ;::a~!>io de p~l~r;'.i~~~ ~kío~ ~rni'lob.1¡;;;~; • 

:''.' ,· tos, l>uo~o que su n~cleo se .. sitúá ce'rcano ;af.estra~o i~f~·~;;;j ·:: 
~·:~~:( . ' . ·'· : ~<?Z" 
i;> 



28. 

las células es.trel ladas de la pulpa del esmalte o retl

culo t1stelar emiten prolongaciones citoplaemliticae elongadas 

·que se.anastomosan con las de las células circunvécinas. An-

.... tes de· iniciarse la formación del esmalte, e.1 estr1;1to este. 

·lar ee reduce, ·debido a pérdida ele su fluido. interceh.ila·r, 

·~ato~ ~ainbioa empiezan. a 1 a altu~a de las é:úspi des <>··de·· 1.om. 

~ordee inci~~les y se extienden progresivamente hacia la re 

- ~¡ 6n c'ervi ~~ 1 del futuro cÍ iente. · 

- ·. . . -~·~ 
/<<Las células.~ la tC.nica epitelial externa se·aplanari· ; :':;:~; 
\tr~~~~~~6ndose en riétulas c~boidales bajas• AÍ finidl.\t e~._- ~i> ::J{~~ 
>;~~~~rC):~·<¿am'pari'a ~ta'& y d~ránte 1 a ·f¿rín~ción. del 'allm~lte; '' ; : :: . .','; 

::'1á;.u.:;t1rf¡éi~·11&a dª.·'ª t(\nica epit.e1ia1é.ct:ún;;, é~\ . .;~,I!!.. L;;:: 
?:'i,Q;i Y.~Ü~iv~ ru:goe~;·· · _. .. :·: .· ·<.,;.;· : •. -c;;l-· 

-'~·- <-:;_\-.' - '•.: ::::·;·>-, --- ·.·, ·:.·.:._.: - .,.,,¡ •':f'c'-'>; ·:·/ ·, ' . - ':._.~-':';". 
:;;-~- "';>{~:•. :/;:·~• ,."- e,•:·: .• · -, •,'•, , • ;.;:~. ,, '. '-,,· :·,:. :';> '.1,'. ;.., '••' .•o:_~,~ 

/!;;) .... .. _ •.·.El'il ·a···•.:;·'.··,tcor·.de·· os···t~.·a.:' t.-··ºd•··es.·.·n;t~.ai·er1 .~1 ta' e. Pª.·.··.·' ... ·.·.:·:ºe .. l ... "l : .. ·,·ee····pr·.···t .. 
8
··•. u.'.·aá_nl:_f .• _·nº,; .. ·.-v'.ºe-.:ªI·.- mó 1 ares;. per,¡.e.n.erÍ·{ .•. ·:::·:·~¡¡ \k'z·:~éJsf .. de iíú ¡,ó~ci 6.-t t;·,. e ..... 

'~?i:~:~i~1(¡t~~~!;{;rlHf:¡;·:~1!~r~j.t~~¡'::~1fln~.·~d;_..c'h€~.:n.ª1<::mº···n.;: .•• ªi·:e~.·····-¡··-°';~ '.,~::so~:ore,~.,;plazante; mientrespor.'otraparte; u " ~ ):/t~i 

":o~~~~á:~e.:t:J:~ ··~~ª::•1 ::ªi~::~e.:: :.d~pr::ri1el .. :;~ª";, ;~~:::::!•·•· '.'.::2·t '} 
·· Le.~l~~i iat: <fentat se va. hohién'do_ 9 r8éluatménte independiente, :; ·· .· ~" 
.;_(h~~ta qU~' se separa de I~ cr~Sta d~ntari ~;. ésto; o~~r~ei m~a .. · . ::;;>• 
•. :9:,",n~noscu~ndo'yaséhaformado·ia d~~tinaprimaria• · '.X' 

L~ papila dentaria se encuentra cubierta·por. la por~ión .... ·.~·'." 
invaginada de.1 órgano del esmalte, las células periÚriclls dé ; 

Ía.pulp~-dentaria primitiva¡. se histodiferencian.Y tran~fo~: 
man en Ódo~toblastos, bajo.la influencia del epit~llo 
_te. 
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La .. membrana preformativa es 0 la membrana basal que se

para al 6r91Íno del esmalte de la papila dentaria antes de 

la formeci6n de la dentina. 

En la rafz del diente fa'.histodiferenciaci6n•de los 

.odontoblastos en la papila.dentar,j.a, se lleva a cebo bajo 

·,~ 1nfluencia de la cápa interna de la ."Vaina epitelial radl 

cu 1 ar de Hertw i ng. . ,A. m~edj.da-llque, J.a···dent i na primaria es de:_ 

.:posÍtada, 1'a' pepÍ 1 a dent.ilb<Se transforma en pulpa' dentarl a : . 
~I mi~mo tiempo ·qU~ se d<'!sÚrol I a .la ráf:z::, lós elemen~~s fi 

b~o~os del sac~ d~ntarlo se dlferencian dando o~fgen a las

flb~~s per-idental es; ~ue se. i.nseM:an. en el .. Cfl;mento y hÜes;;' 
; .. :-·:,'··--~ .. 
· · ·'· .":at.~~,~lar .• 

.;.-·.' 
;.-- ... ,·•_."' ' .· \' .. ;_·:'. - . 

ctiandó,-é,si;Í. más a.vanzado et estadio de 

> te entre·. fa' tCtnl Óa epÍt~I. Í Íii int~r~a;y los 0Clon1tc1D 

'\ ~·r,_ti~~{ á .1 a fÜi:;;~~ uniÍ~· ~melo:.de~tiri~~ia; • 
· <.nicasé~itsli'ále~ hiter~ay'~X"te~~ª 
0~ . . ·-

\~e 1 6rgan~ d~ 1 esmalte; da · 1 ugár a 1 a y·:::· 
"-'· rádicul ~r .deHertwing. 

-:~,,-
Lá actJvi~_.i>unc.ional y 

.,. · ·" tari a .puede resunii riSs .. ~n 3. fases: 

,e.··: __ ;T&ciOha c~O--~~-,:~ ini~¡'-~ci6n_ d~- ~-oda dent·¡~r6ri Pl'.'ima·r·i-~; 
'·d~rante el ·segundo mes ~'ín-Citero"; b) La segunda.fase 

con la ¡'~iciacl6n ·de la 9erminaci6n de los suc~·s_orel'' 
los dient,es .temporales•· .Es precedida por el creci~ien~o · 

de. la extremidad 1 ibre de la lámina dentaria, en. poalclÓn 1 i~ 

gual con res¡)ecto del 6rgano epitelial dentai de.ceda diente·: 
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. ' 

····deéi_dua_I,_ ocurre cerca del quinto mea para loa incisivos 

ceritráles, permanentes, y a los 10 meses de edad para.el 

segundo pre.molar; c) la tercera fase es 'precedida por el 

crecimiento en sentido del segundo molar primario, que c2 

·.mien:ta a desarrollarse cuando el embrión alcan:i:a 140 mms • 

.. de J ong,i t·ud .· lo& mo 1 BreS pe~msner:ates emergen di re.ctaMe~.·.f~ 
·•de la pf'.Olongaci6n distal de la cresta dentária. Su tiem-,.i 

'.,:·;'. 

>p'd de i11 ldi aci6n ·;.~ efectaa ·.cerca de los 4 meses dé: vi da e 

fetá.i (feto de>Í70 mms.)para elpri~er mol~·r_ pa~~sne4e;.~· .·: t ''f\ 
···:~ ·~et. "pr'i-~~r _. ~ffor ·<t>era e_1" aerlúnd~ ,mo 1 a~ ,;~rm&n~~t~~ ~.: .. d~.(.;:4#~~-- . '01 -. <~·~i:;.J: 

:í' . , /"' ··"::~ ~l <:-•0.• "°'" ~;;,.®.;':': .. ·. ... .. > . ' / ·.".:.···.1_ ..•. '.'.~.·.t.l_·.~.·."_f.l 
(; '• ' <ourante ~l;~~itbdo ·d~ clips~la, la dre~ta ~~~far'fa man- '. 

•• .e tie~e u.l~ 'uní 6n amplia~~ ·•_;;1.• 6r9ano. del; ~s~alte, •Perci en> .. ,·. {;füi<É 
' ;· éi e~t~éírri de ~amparia coini~n,;a a'.desinte9rarse· ~~id~ ª'.la,' '. .,·;_.:,;¡,; 

· :i·~~~~¡~~ J~i. ·~aJid~ ~eae~q-~iinatbsC>>.' ... . .. , '{; :/;i':;i7;;~~ 
-:¡;-.,. :.\'-~::,.·-· ''.·. '~'-> . _;, :-·, __ ·;_ -,·,_:· .. ~·.:~ ·--·; ---' -. -~---;~,.>·;:·: ·;,'" ·:·,.,,. :.}.::¡;;·~: 

i·'./,'.t <: ':r·.P~rrC>dós ae· ·:~o~I ~i6ii'.y cal cifi coci6n'~·;;· ,A nii,di-~qu~··a~<ii'.~~~~ 
t:;;;·:;·(.··j~:st~:():~:: ~f :~r::!ªd:e71r:tª::·i·::;:~::::~:! ·. :::· :~~:~~tt.· :•·: .. :·¡:~:~ 
;::i''',:;i;;füi:t1~:0+.:::.f ;:t~;;,;;t.j".~::ti}~::~j: ,':' 
i;\H y _'van qued~ndo · e~cer~ádoa dentro d~ 1 m~~il er .en ftir~~~.i.~;·'.' ;; .. ?,>f 

¿'.;' El. dea~rro 11 o mlis temprano da 1 os te:Í ido~ dui'.'tis d~~-~;d·;-e·r.·· ::~ 
.·:.. , te¡ ocurre . dúrante e 1 qu 1 ntc · m1>s .de.vi da· i ,n~?~~t~r i,~!:. ~~r,a •• -.;, · 

loe ·incisivos temporales. é~ 
"·,, 

':;~'~-. 

deo~: 
··-.::'.! 

Durante el período de ~posición se· d~~~rrollan la 
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tina y el esmalte • 

. DESARROLLO DE LA DENTINA 

El pr.imer signo de desarrollo· de la áentina conai.ste en 

un en9ros11miento ·de· la membrana basal (membrana preformativa 

situáda entre la túnica epitelial inte!'na y la pÜlpa primario. 

>,titesod6rmica~ Eete engrosamiento se ve. primero 

c6.s~ides de. los bordes inc.iselea .de ,los gérmenes 

Pr'osres~ndo h~cia el ápice de la ra~x. del futul'o 
·~~' _··::« _:· .:: . ·.:~ ; 

La é:fentlne·es originada por. 

i'o~gaC:Íones. cit~plásmaticas de 

~ •.• i•f;ibras d~ntinaria~ de,Thomes; las 

· fibrii'~ c:~.l 69enas; de 

'.:\}:·. ~.Íl~~~~s'ori.ilin~n.,1 a,s~bsi;anc,i ai nt.er~elul ~r .. amorfa 

·:.~a·;;clu~e;r<>c!;.~<l· 1~8 fibras co16sene~ de 1<1 matriz • 

. , .. ti~~ pri~;srili se f~rina éri <llborde·incisaÍ oen Ta 

{;, '1~s,,c6~picÍes del. diente y .la fórmaci6n pr~~resa 
1·:.-·' , .. _ .::. ··>·"'"''. ·: _.. .. ' : . -. .·. ~-- : 

· Los odontobliistoa,, que .sé di feren~i en 

·:i::~-~, ."::~~·~q-~i-~~tosaS .-d~. fa·_·p~pi 1 ~-: ;f~nt~~-~ o~--.-:·.~~n~·¡_ ~t·en 
·. <anica ~e cMu'las .c~Íumn~res ~ue se agrupan el nivel ,de. 

,.. ;uni6n ~~elÓ,.,-derrtinarje;' 
.:.. ~"º' es decir retroceden hacia la porc:ii6n central de 

A medida que la emigraci6n de losod.ont.oblastos 

hacia.1.a pulpa,' las varias·prolongaciones citoplásmicas 

estas c6lulas1 se reunen entre sf para constituir 

br.&.dentaria ·única. 
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Las fibras de Korff se originan por la reuni6n de nu

merosas fibras finas de la papila dentaria. Mientras se 

·esta formando la_ dentina, las fibr¡as de Korff penetran a 

lista e manera de una cuerda que se hace gi"rar en forma ci:r

cul ar. Asf 1 es fibras de Korff se e_xpansionan_ en una gran 

cantidad de fibril.h1s que rodean a las eXtenslones citopla!: 

mtitices de .los odontoblastos. Estas fibras se·llaman}'fi -
, I . ·-. ' . . 

bras.cólágenas de la matrh: dentioariaff y se encuentran. in-

blurdaa entre. la ~úbstáricia intercel~lar limorfti fondam~~~al _·· 

<dura. 
' ' ·;< • - - • - . ·'~~- •¡ 

'la 1!1tÍtriz de 1 a dentina se .cat.ci f.i ca a medida que: se V~:::,, ··-::f 

• !::::: :l:~:.t.~::~~:.~:n:,:;!:' t'_._·ee;:s· ttsaªi ~-~:d:e··.·ntt;º,. en.:a.¡.n'_.e:.,e~i'~_-.•.• _,_•.• •. sii~ 
i>;:_¿~íbifica haíitá °formarse una h~~v~_é:apa; " _ · i~'ici 
,~~~> fo~~~de 'y no: ~al,clfi·c~da,·' Se le _:denomina" "pNi~entfna'~- ·.den~:::. i: :-t:.;_¡ 

, .t.inoi dé" · < ?< ;:· . ,, / 
~L\::~';. :~:·_~;.~: ·,· :,·:·-··.····. ···-~:<\·:.":,// 

':-··-•- • "'.. l~ cia1.;/Ji~aci6n de r~· dent ine ·es ·01 ·rosul~aélo ·:de)~}~;:.;:::·: 
"•:;:. :l?re9riaC.i6n _de_ las sales de'caléio '.clepositada,~ bajo'l ~ fo~rii¡Í .".\ 

. - ., - r•'~ 

'd~;-·¿~i~tales de ap~tita,: al red~dor .. de_ la~ fib¡;;a~ cof6s.3nas de)·,..' 
·¡·::•~)ti~~rf.'z -d~--~t·l·n~~¡·~.{~·. , .;:.; ·.· ··:;: 

' ,'',' ·~-"· ·:~;/ 

. . ~.·i~ 

' ; fÍESARRoiio oEL ~SMALTE . . ' .. ·· _·. ·, ,/ i ,~,' 

'• EÍ ,{smalte es-ún pr~ducto de eleborabi6~del 6rg¿no:a~.é~ '. ; 

u 6rgano del esmalte •. Los am~loblasto~ o ·•.'. 

forman l.S matrf:i: del esmalte en la c:,ual pos:,;." ·f" 

se cristal i:z:an. las _sales -de calcio. 
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La formación del esmalte principia a nivel de las c6s

pides o bordes incisales, progresa hacia afuera y en direc

ci6n cervical. 

'El esmalte esta compuesto de pris"!ªª y substancia in·tei: 

prism6tica; ceda prisma se debe a la elaboraci6n de un ada

,mantÓblasto,' A medida que el ameloblasto se dirige hacia 

,·afuer'a, va depositando peq'ueflas pa..tfculas del material 

el abara y que permanecen de .tal mánera alineadas dét~as 
' . . ' 

· adamant~b 1 ásto, que parece un ·cordón'· de cuentas ap 1 llnadas .-

das rntimamente entre'sL Constlt~yen 
· des de loa prismas del e~alte. 

La cutfcula prlmariadel es'l'i:iite, s~ 

; ~damantÓbla~tÓs, esta cútteula .cubre .toda 

•·~~~~ti ·d~ntari a. 
•"¡·1'·,· ' ;_« 
.·;· •.. :,·· 

Úna vez que la matriz dei, 
~ .. 

:t;odo .su espesor, . se endurece 

>-~ál~á de é:alcio. •·· 

El órgano del esmalte .al prlnci pio es 

epitel Í al externa, que queda reducido a unas CÍJant~s ~apas 
. c61ulas 'eplan1.1das que cubr.en a la coroné recienteme~~e forma-' 

da. .Éstas capes' de cé 1°U 1 as' combinadas entre s r, 
el epitelio reducido del .esmalte. Eete a su vez da

la, formaci6n .de la .. cutfcula no calcificada que est6 sobre la· 

-superficie de la corona y se le conoce como cutfcula secunda~_ 
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ria del esmalte. 

El épitelio reducido del esmalte.rodea a la corona hallta_·· 

que emerge hacia- la cavidad oral. Durante la erupción intra-· 

bucal del diente, el epitelio rerucido del esmalte, se. fusi-~

na .con el epitelioor_al, formando de esta manera la inserción 

de_ 1 a encfa • 

. FORMACION'_DE LA RAIZ DENTARIA 
,·" ·-" ~>:.,··:{~ 

. < __ .El de~arrollo de las rafc~s principia ~h'ispu6s:que 1..-:den:.< _, 

,;:trn~· )' e'I ~·~arteneófortna;;¡o:/ haf\_ ~1C:~ru:~do ~I -~itio d~n~e ~~ 
··va .a formar -, a füttir~ ur.16~ cemento;.eslllal~e:,·_ .. El 6r9an" de_I /' ;/'.··,_¡ 

:'.,Ji:fr:~ed~i~:::i::::K•1.:~a:~~~:~::):,-d:e::~::;•1:-··:ªm:::;: ~:!' •.•. _<· 
t.:'á¡.¡;¡i d~- 1 a~ :f'utur:~~ -~., f ll~S. Cona i.Bte en 1 a ún i 6n dé 1 as dos' .;_\ 

,'~6JiC:lls/~~i.t~IÜÍ~s;.exte~n~ e·•inte;na;._ caréce ,de estrato-in'-·· 
i'ter~~(l¡t) :)Fder:eti~ula; eatel ;r. _-. L~s·.~61~1 aa de l ~ ~ap~ in..:·· . ; ·:: 

.'.;•'.t~rna:chiítinCum sl~rid~ bájas y en ccindi?iones normales·~lab~- _·.··- '_: · 
)~an'!~smalt{ · Cu~ndo e..i:as 'cé.lulas han i~dLicido l~'diferen-: . 

Ói~ci6n_ de·-1 as cél ul ás _del -_tejl do co~Juntiv~: ~n odoritobl a&t~s ; ,,~f 

,¿t;;~~a~::~t:::~d: i::d:~::~~:n:;::i ::d~:::: n:~ · -~:t~::~~e ~:1J~n, >_;¡2 

::~on t~- superficie del diente. Sus restos celuÍares persis-" 

\ ~en • y s~ 11 aman r~stos de Me 1 asee:. -

.'·>¡: 

• '·(':: ;',>~ 

•• < .. ,·~··: }· 

·,. ·-"·;.:· ./ ~-.: "::··' ;·,';,'' 

En dientes de una sola rol:, la vaina radi_cular f.orOla· ~I 
- di~fragm~ epitelial, antes de que se inicie la fórinaci6n ra- · 

'.·dicular •. Las tCinicae epiteli.Íles externa e interQa se doblan 
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eh un plano horizontal o nivel de la futura unl6n cémento

esmalte; volvi6ndose mas angosta la amplia apertura del 

~6rmeri dentario. El plano diafragm~tico permanece relati

vamente fijo durante el desarrollo y crecimiento radicular. 

La pro 1. iferaci6n de 1 as cid ul as del diafragma epitelial 

.va acompaliado por les del tejido conjuntivo de 1 a pulpa ad

yacente· del diafragmo. El 6rgano del esmalte se alarga· 

.deel-diafragniseplteliel en direccl6ri a lo 

te. La diferencTaci6n de 1 os .odontobl astos y 1 a formac.l6n 

d~ la dentina radicular ocurre~ al elongarse la vaina 

éul.ar. Al mismo tiempo el _tejido conjuntivo del stiéo 

.río querodeaa la vaina; prol.ife~a, rompiendo l~continuf
·.•. dad .da la doble capa cpitél ial en cierto .namero de reStoll 

;)pit~lial~>'l~ (de MalasHz). ~I epitelio es desalojado de 

. ~uperficie dentaria 'de tal manera que ""tejld~ conjuntivo 
·~i ·; . . ' ' .. 
se eone en conteeto fntimo con la superficie externa de_ la 

; de~tine r~di~~lar. Algunas c61ulas del tejido conjuntivo se 

:- .dlféreni:lan en é_~meritoblastos y depositanuns capa del 

sobre la superfici~ de la dentlna. 

El desarrollo del diafragma epitelial en dientes . . . . 

radiéulare'a· ocasiona ·1a divisi6n del tronco radicular 

.. :>º t~e~ raí' ce~. Durante él crecimiento general 

esmalte .. coronsr_io, .la expansi6n de sú abertura cervical "se 

lleva a cabo de tal .modo que se desarrollan en el diafragnia

epiteli'al de posici6n horizontal, unas prolongaciones 

mas de aletos• De estas prolongaéio'nes son vistas en 

ne·s de molares i_nferiores y en molares superiores. 
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que ocurre le diviei6n del tronco ~edicular, los extremos li

_bree de est.es aletas epitel ieles, crecen una hacia le otra y 

se fusionan. la apertura cervical originalmente simple del 

6rgano del esmalte coronario se divide en dos o tres aperturas. 

Si se interrumpe la continuidad.de la vaina de Hertwing 

o no se llega e establecer por completo antes de la formación 

.·de 1 e denÚ na, aparece un defecto en la pared dent.i ner i a. ·_Es
tos ·defectos dan origen a los conductos redicul ares 

que en di entes completamente desarro 1 1 ados µonen ~n 

: ·. ci.61\ al ·_tejido pu 1 par contenido en e 1 conducto red i cu 1 ar 

. ; clpal do· 1 a membrana perodontal. 

'DESARROLLO ,DE LA MEMBRANA PAROOONT"L Y DEL CEMENTO 

"medida que la .dentin.e de le .refz.se est.€1 formando, 

ÚI .saco dentario, dispueatae eo s~ntido circu'tai:'; 

·alainembreneperidentarie, le cu~I pr~duceeJ. 
que cubr~· e Ja dentina radicular, Tembitfo de lugar a 

met;i6n del·hUeso:alveoler, les fibras de.la membranaparodon;;._ 

t~-1 v~ri quedando progresivamente i ne 1 u i des en 1 a substancia 

. ¡~t~rcel u l~r- ~morfa blande. Une ve% qu~ el di ~nh hace crup~ 
fibras del 1 igemento p~ri~dontel se reoriente~. 'te 

inserciisn de 1.as fibras de Sherpey tentó de la ltimi.ne.'alveo.;.. 

lar· cómo en _el cementoi~e, mantienen al diente en posici6n 

· tro de.su respectivo. alvéolo, 
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postpermsnentes, ci como contemporllneos { sup'ernumerar i os) 

mentando el n6mero de cualquier grupo de dientes. 

a) Denti ci6n eretemporal, - Ocasionalmente, 1 as 

,: turas nacen ,,con dos o, más di entes erupcionados, en 

- ,'son formaciones supernumerarias, se, puecjen 

,dientes deé::iduos normalmente brotados. 

Al nacer el, nillo ~?n estos di~ntes, que e~ realid~d son 

estrúctaira~epiteliales cor~lficadas, que se encuentran sól:>r? ;\ 

':j'~:·.~~~f_f~_i:&. ··8.;f v~9.1 ar:_~~ .J , ... --:·~~-:~. -~~: tnc;i&i.Vo_s .--rnf.~r.·i~~~--~ ~(8Ci~ _. __ ,.,.~)~~~, 
',·.:, b~e ;ja ~~.;ra)~, :, Sin existir raf ces en forma de casquete, fli;,; , , .• 

:,di,lmen~e s~ pued~n;quitar o caen durant,e 1~~ i " 

·~~i~e~á~ áemanaa'.de"'.ida. , ' ;~ 
)• - ".\ .:._p 

._·, . . . ·' 

'"; .. &hr~ed~r )' M~r~I ené::cintraron' esmalte escaso dC.n ; 

•• d:~n't; n~ ~diler,id~~, en: su .;ara \nfe~i~r: .Esta de~{1~a t~ma un -
,,,,,9~,á~·nC.meródá espacios interslóbulares y cubierta por u'na'c!'- ,; 

:)~á·<fe1'~~cl~ de o~t~odentina, , ,_, ',~; 
,'' s;áK' 

fo!:,' 

b) P~ri as del . esmalte. - :_ LI amadas tamb,i lin adáma~tornas; 
peqúe11C.'s con~lomeradé.s de' esmalte, general mente oval ádos, 

lho;¡;a • ,1 os ,cona iders neop 1 ~si as y 1 es ha dado e 1 nombre, de 

"Aniel'cimas" o' "Esmaltomas", otros i nve8t i gadores ,creen que, :se 

.deba a una: reactivaci6n de la formaci6n del esmalte_'en Ja!!!! 
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perficie de la rah por la vaina de Hertwing, Se deben co!!· 

··áiderar alformaciones m6e que verdaderas neoplasias, 

.clfnicamente son unos n6dulos r~diopacos densos,·en la 

.blfur.ca i6n.de las' rafees de loe dientes posteriores; 

Hi tologicaménte ·las peri as .. del esmalte ·est6n formada.a· 

lte mad~ro, con ~n pequéflo centró de .dent_ina y ~ve-
ertas f>Or, cementó. En ocasiones esta~ perlas pe~mj;..,. '(,,,~ 

: . .e:.· ¡::. . ._ .~ ·' i-: :-.e:;-:' 
Ciéstrucci6n periodóntal avance r6pidainellte•> ' ' ,., . 

. ;·-(.-·\"" .· ". - : ~-· ., ' -- . ,_· -~> :.-: _.' 
dal\ti~iÓn ··~·· dentÍ~Í6n po;~eermari~ritei;~ Ex;'~).,};};• 

__ f·~~:~.;1 
eC.rfa .ba~ad~ en que·· 1c1& dierifes .h~n b~Ótadó' c:le.;piJ(,8'. ',, J~,i~ 

l:ioc& ~e·.endueiltr~ do~dent~ds;J~~ido•·.··~·· ~~raii~i~n~~' >'·•'u 
la i~~t.~l~ci.¿~.: de i'li i>r .. ó.t.eeis,. c.º.· mp_ .. J~t~;. }, .D;. 

- - o -. ·,, \ --:~ ~~~:'.:~: 
'.-i 

,' '.,, 

'~&n.:rl)~i !!\r .• ~.··do .. ····pocos ééaos. y se d .. .;;ué~trs que ei\'9.;.: ' ·.;,". .. ,•.· 

'eti~at~l:i~ '.dé 'fa e~up';:'¡6n el~' di~nté~ reteni,dos"o ~upe!.?': •.I 
~:~.~'.-~): i 

. j 1:~ 

... : ." '. : . . ".' -,_ ._: -· . ., ; '-· >,'·"·~~}j 

~~d<>'e~·1;té una terc:~r.ª· dé~ticiÓn~realinente r?s tlr .. n~C •.. 

ini snio. 

•Estos d
i ~9 atr donde b1r,ot.sr~n1' · eft. ~ient~;1 7.~~, j; 'en es por o regil ar- t enen ,• ,a.,«:"·•'·.-, .. ,.. 
' - __ .·.·,· ,_- •.·•• . .. - .. , ! ., < 

d~ la segunda déntici6n; 
.. · .-. _. .·, 

. . - - . 
i> 

< '~t '¿ ,·:. :·~, 

ebido a I~ hip~ractí~idad del epitel lo dental puede fo!:· D, 
de di entes postpermanentes, de 1 a.1 €1mi na den-,', 

de 1 os glormenes de 1 os di .;,ntes permsniintea.-
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La tercera_ dentición nunca es completa, sólo afecta a 

un grupo de di entes o a una sección de 1 max i 1 ar, pero con 

frecuenc i a esta anoma 1 fa es b i 1atera1 • . Por 1 o genera 1 l>sta 

ter'cera dentición no aparece sino hasta que los dientes de 

1 a segunda di.nt i c i ón se han cat do o extr.at do. 

fl e'xamen radiogrlifico ayudo bastante para poder di s-

tif!euir: los·dieritea de una tercera déntición de ·< 
~uper,nuniér~ri~~ formados de g6rmenes dentarios adicfonales ;;,;:;: 

_t_flñi ina ori s_i n~I antr8 1 os 'dfentes' :oormal mente ··fé>.~·ma·d~S-~:.:.·::.), ··.::·~~·; 
; . . ''- .. ··;.:,-.: 

1.1 ~-: .DENS l_N DENTE~- . Ü de~s in dente, es llamado ta!!! 
_'.:; · ~-i6n ;dens .inva11i":itus, .. o,dontoma éompuest:o;. od~ntoma ele g~st~ :. , ;

0

;'.~ 
' ~i6n; indica qué un di-ente se en~uentra 1 óóal i :Zad.> deritrb de' < ' :\? 
., • .X ~t~o~ · Se há ~i~to que e~.una ;'nvagina~i6~ ·de1··6reano del ··-.a~····· 

·· ~~lte ·ef! 1~· papi 1 ~ d~~tari a, con Í'nversión de los téJiclÓ~ ;/i~t-1--<>:\ '?d-~-~t~-1/t;~~ -_,~t·-~'..:~~ue~-~\e~t~r:·:.,~~ª·¡:¡z·~~ª--~n :, ~~ --~or~:n'a ·o·:·:~~~--··:i_~li: ·- .\ 
;é_·.~ ~ati. Enla invagine~i6nc~~~~al el defe~t~ se p~esenta·~o~ <; _.\;' 

Ú~cuenc'i a en 1 a superficie 1 ingual y ocasiona l,l~er'ei i 
'. ~ .· . . ' .. ' ,-- . ' ·. _,__ -·· > '. .·.: .,_ 

. - - . :': . :~ ;~ 

:· .:. . ·-- .. 
--·:x--._ ___ -

Generalmente l~s di e~tes m&s afectados por eEta anomalfe ,> ' 

1atera1 es superiores a. causa de 1 a depres'i óri '~:J 
A veces, estan efectados los incisivos céntreles,s~< 

y cani.nos y laanonialta con fra,cuencis e~bilateral(;,_::. 

· Oehl ere. en un estudio, seflal a 1 a· ariomal ta endientes 'pº!!':- '· 

·-teri~r.es. '8unque la altera~i6n ~n eetOs c'ásos ~6 rl!lra, La in.·-; .. ·:' 



41. 

vaginación se.observa con m6s frecuencia en el lirea cervi- · 

cal y en la rafz. y .no en· las. porciones superiores de _le 

rone •. 

Lea i rÍveg i nec iones rad i cu 1 ares son mlie fj..ecuentes ~~: 
loa pré~ol aréa·, general merite . ' . 

. de una refz y loe tejidos eri orden inverso: 

dental,_ ce~ento de~tióa, 
.; memb~an~ peridentál; 
,·,:..-_:: :~.:·'· 

:-.::::·.:::·'. 
: ,~·.«~·:. ~~:_(> Le pi eu •afectads · ee notar ti ~umeritada de 

,;(:<,r~·,_ · rJL , o· -~~h~~ª' 
·;·: '.if'~~~lo~t~f'(~o:;·i~f ~~fléj&\ .un 
'ff. •;;t~ucf¿i:'a 1;Ílnet6~!ca, )' mQrfol ógicenoririel. ~el ea pie:tes, 

-~-~/-~·~;:·,:t·:~!.¡-~¡-~·ar' 
:f.</ ,.· ~ t-é~~inienden la.a resteu~eciones . 

''~értura-hacia hi invagina~ión y la pulpa~ 

;:, :'¡~s~Ón ·de 6~ta: 

111.- HIPOPLASIA DE LOS DIENTES.-' 

sia·nos. _illdic_ó .un deserrol lo incó~pleto 
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nando, di entes enenoe, cuando liste afecte todá 1 e dentadura 

se dice que hay un microdontismo. 

a) Microdontiamo.• El niicródontismo proporcional, ge:-

ner,elmente se encuentre esociadCI con enanismo; debido a le. 

· hi~ofi.mclÓn de, 1 e 9Úmdul e pituitar i e (hormona. de l'creci míe~ 
':to),,',, Loé maxi l~res y me~dlbule 9;, encuentri!n é:tÍsminutdo111 y ,·,· 

Ío~ di ent~a p~eden ser pequéflos, y más engoatós ~on cerecÚnl~ •,, .'··· ,\ ')', 

(t.lcall rÍ(áe o menos normeles. El individuo pueé:tá ser.pequ~flo \¿,; ''. 
-- -·, ~ •. ; . i .._ .. : ..,.. .~ .... 

"· .. ~t-amb16n·~=.. .·:-.:D~-\~ 

·:·:. E·ú .micro,dontl ª'"º parece constituir- un fen¿mª~º relac;¿ _ _.:: '<-;{~ - . -· . ,--.·,- ¿,·¡ ;;·:~\~ 
'~~d~ 'di ~ectii.,;e~te co~ 1 ~ h~r~n(;_¡ e', ~~~· y~· <' l': :::',.: "·-: :".-,: :,· .... · ... - .... ;~-:>- <i-· .-',:.,_;;~~~ 

'.1~,i.~.-~º.'} ... 'ri,~~~~,,, . . . ... :.;/'~.~-¡ 
_ ::._·~-· - .'\'r·fr', 

:::J~~·::, ', e,; • ' :, . - ' ·'· • "· . . • - '' ' • ·. ·, • ·'''' '·\·,:~.'j; 

·. >'. 1'/i~):HIPOPL~s1A s1filiTÍÓA;-> Lie slf i.I i ~ él>ng6nite pro,;' .{5• ·;N; 
.·:: 'du~-~ ~~.;;~¡f.1~·,~~t;~~nopi6n1.~1i~.en 1'i>19 'dr'1ntes ···1rbi &i ~a~).a~¡i'~n:BX !,;,:~; 

~. ~!~::1~~,¡G~tTt'·~~:jttl:n~~!·::l0::0:~:ª:" .. ~:;iJ:·:.~:i~ª~~·~l'.~/ ~(:~~\~ 
~.~áád~~~,,,~~~-'·~~e~·en fornió.de cSpul 1.~;. y de_.;fournie~,"• . "· :'., .~:;;f 

· •:···:~·:\ª ,&:;¡·, ia- cone6nit~. ·es., lamad~ t:bi6~· sÍfil is pr~~~8L.·"·,·:~: 
'. 0 ~á qú~ .·~fect~ al>f~t'o antes de··~~· no6imiento~ · Al· ser 1 li>vad~)';·· : :.;·" 

, 1 a·• espÍfoq~!'ta,'p6fÍ de por 1 á corrí ente Hn.gufiÍÚ é!e 1 a nÍedr;!'< '. ; . g·:)' 
:~:.'·_·::~·}fj:ft·~ i.~a·~· :::~L:.f~to.· -éerec·¡· e·~·do: .. é~e. d~' i n·~u~·¡·~:~d;,_ ae p·r.OdU~ ~·:< 
ic~h (~;siónes agudas que.afectan e le circuleci6h fetá! y:•a•1tj; ¡, 

.. t;Jfdoa fet~·I es. 

. . ·~·· 

í'aeini (1908) y Cavelleró (1908-1909), demostraron le pr!( '~· 
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sencie del treponemo p61 ido en el foltculo dental, en el te

'jido intercelular y en la lu: de los capileres. Los dientes 

que, se forman durante la última etapa de vide intreuterine 

Y, el ,Primer mes de vide, son los m6s afectados. Pasini en 

'alis Investigaciones dedujo, que era la toxina especifica la 

que provoca la distrofia dental. 

Bauer (1931) corrobora con 1 a, i nvesti9aci6n de 

'.'.haber encontrado espÍrÓquetas en la red capilar del 

, , dental alrededor del 6r9ano de,I esmalte, con urla extens~ hem2 

',rragia áún,en él epitelio del esmalte y debajo del 

:>c:i~s a au nuevo'.m6tódo de 'coloreci6n; 
''/~ .'._ - ~;. ~·: : '·· ' 

.·": . , ~º:en todos 1 os, pllc i ente~ con stf'i U 8 
·>: ,-~~~,, igu~les cara~~r'tsÚca~ defltales. ','~Hay 

1:~~ ·~~ Hut~hinson, sin tert~r érlt~ced'ante~ 
:··.:.·, ' . 
,,, ·i•~< ' 

(¡.e: • ·~'0' 

·e- " .~:-~ ~ i ~: ,' 

~).' 
:;, ' ;<son ü~ll- deformac i 6Ó caraéterf at 1 !=ª de 1 a a ffi 1 i IÍ 

e::;/ su p,;1néi~a1 defe~to ea 1 a hipopl a~i a y 

;,g: '\t~ d~ lo¡ l6bül0s del' di,ente~ el borde 

',cho qÚe el: ~ar,geÓ 9 i~g i .va,I, presenta una muesca, 

;/.; . di en~~ una form~ de barrí 1, hitando el contlicto 
.... ,:·~¡·,·:~-

.,:,, 

En el inC:iaÍvo central. la 

superfici~ meaial 

forma caractertat iÓa es Ld! , 

y distal 'conve~gen hacia el 
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borde incisa! d.el diente y no hÓcia el m6rgan cervical¡ pue

de presentar una escotadura en el borde incisal. 

Los lóbulos del ·desarrollo en el borde incisal son de m! 

nor tamaño y el lóbulo medio falta totalmente. 

Se cree que los incisivos de Hutchinson forman .parte de 

cuna trfada: Incisivos escotados, inflamación del ofdo .y def 

.ojo: ¡~presencia de la trfeda complete en pacientes sonª~~-.· '. 

fi 1 is prenatal', se consi dora poco frecuente, se observ·a ·i:em"". '·:{:. 

y .sordera~ 

Con f'recuencia·s~:-'presenta una mal.a ocluei6n.de m~rdid!l·:' 
debido ª' deaarrol 1.o premiixi !'ar retardadó. 

ch .. mora·-· 

p~ime~ós ~olares permanentes,' su calcificoqi6~ 
u~-pequeiño,dep6sit'o <ju~ 

~las cóspides~ El cuerpo de 

da& pri111eroa años de vida; 1.a 

c6sp ide~ sé forme· hasta e 1 fina 1 de 1 ·Segundo Óño. 

uriir~e las c!Íap'ides¡ est6comprimid~ el folfcul~dental 
fl.amódo y con·frecÜencia se pi iega la dentina 

cada, que da. lligsr a una forma angosta, . Este .molar• 

"d~ mora Htil cubierto en los lados cori esmál:te Í iao 

pero su superficie oclusal est6 conatreflidai rllgosa, pequeña, 

h i pop l 6et i e a y con frecuenc i a pigmentada. Las c!Ísp i des se 

presentan .escasamente des erro 11 ad as· y amontonadas, ·con frei"-. 

cuenc i a ¡iperece una aeudoc!Ísp i de formada en su total i dad .de 

esmalte, 6sta no se debe confundir con la c!ispide de ·carábelfi 

-,\-
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. que ti ene·. estructura i nterns de dent i ne, 

e). Molar en.forma de CePullo:- Esta enomelfa es meno!!' 

frecuente. que 1 a que. se presente en forma de mora~ Sú enom! 

Ha principalmente es le 

... en ro 1 ¡ en. hsc i e edent.ro. 

de las c6spides 
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CAPITULO IV 

pardos 

Oen.t i nog6nes is· 
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1 • ..: DIENTES SUPERNUMERARIOS.- Estos dientes tienen 

fo.rma y'tamai'lo parecido al grupo al que pertenecen, pueden 

ser: ,m.o 1 ares, premo i ares o di entes anter .i orea, pueden conse!: 

.ver. poca aimil itud a loa dientes que eat6 asociado. 

Se he sugerí.do qué .loa dientes supernumerarios forman 

un terca".' g6rmen dental que sé genera en 1 a 16mi na dental t 

.de otras estructuras epitel islas. 

Ever (1936), en un .é~tudio sobre estos dientes) leg6 a 

.... 1 a con~l~si6ri de qu" puede ser una tercera formac i6ri o u~ 
. .;aárrol ló contempor6neo por delante déJ diente .permanente. 

. -' . . - -: '. -.-·-... ~ ,... . - - ·• ' ·- ',e; .. :.}·:~·.: ; -

La g6nesis da eattis dientes puedé expl icar'~e cC>mo ata~ 
.; ·: .-'.-'-:~:_¡:·~~-:.: (~~-~.~~-¡ ~--¡ 6-~ de·. d i·é~tea: -~J~.-~.su~r i mi 6 ti-f ·p~ó.c~·so 
,,\ Ú~~)f .ta an~mafie ~~¿6n Osb~rn, (1911 );.es·u~a 
;¡·5 '~é:~ci~~ a\1 arga di si;~nciai 

._ -',·,._;:.:-__ •. ·-- ·_J. 

~?:> .. ;ru.iw:n~r8~io~~-' 
:'í1,~- ,<_·,;:'.·:.: ··: 

la localizeciÓn de los dientes 

·nombre~ 

·diente' accesorio situado en la lfne~ 

Los "peridens" son ·10.5. 

a un m~·I ar, se. 1.es 1 fame peridens por 

·a los dient .. s' posteriores •. 

El "mesiodena" es~n diente pequelio de corona conoide y 
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rah: ·corta. Se presenta en el max i lar superior, a veces se 

.e"c'uentra ·uno solo. y mt\a frecuentemente un par. A veces 

.. ceri er\Jpc.i 6n pero pueden quedar reten idos y a vec~s hasta 

·'•'lnverttdos causando.una torsoversi6n en los incisivos 

leri. · · c;,n. f~ecuenci'a están en posici 6n transve~sa con 

hacia la parte labial, haciendo erupci6n en la narix. 
J • • •• ~·,~ -'' •• '' 

¡:l,d.ielltem~dio e.~ rudimll?~ario, caus~ ~n diaste~ani~dio ,: <· 
o ~a¡.~ -hiper~~ofi a del . frenr1 10: .1 abi al.· Stefn~ ( 19~1,), ~en ,:.~:- · :>\ 

;• 'f/n;íirtf .:,u1~··•·· clice que .el .diente •medio. pt.Íede. C:.au~~r:~ü¡';;t:~~?; -· · 0 ,y;; 
'\i~~~tf~~~~s. 

1 

• · . • , : ·i ·: ,:· ;.· ~· '. 

·'-'·~: .. <··,, .... ' . " '>: ·,:·~·-:; ·;.~ -'··~-. 

··-:~·'f>"· ''';,: ·--.; ~.. :,~~'/::~1-~:'.:~·1-

¡~i[~~8f~?~4-::~:;;~i:~~p¡['.ºi~:!:¡~:~:~-~wt·:~~~1,.~·; 
\c",tr~,tr-e~ .. premó.lar~sYcon'.más f'l'eciienciaque cu11tro, ·•puederi'lía~_:: -~·¡ 

~j~~;~t;1~?~~Úih~~~[;~~···-~~~.+;~t~~,'..~~~::~~1;1:n~~ii6n·.ri~~~ª.'.•~~~/r~et~~.'.1~.¡\;;j:'. 

~l!tr:~illill~~~~:~~i!~f ;.ij~~~~mt~·if tttit!~j~!~f Jt,;.~~ 
;t&'{~~~'~,l~ó +:º1 .. ~+·~~.'· · ., , ~~~,;~>'.~ 
.,:·t:'. 'kYt~¡;: :~~ i no~ supernun\érarlÓa. son ~úy r.aros, m,6& en ~l ·nía~i.·; :·;,;;, 
:!i~':;',; (1 ~r·iñf~rÍot- q~~.-~n el'~uperlo~. ,_ ::;,,;'• ,/, , 

. . . , ' ¿Lªª pi e:zas s~pernuníerár 1 ªª que se ven con c. i ertj! ~:~;.J/ /C , ' 

'( ·c~i>~c,ia s~n los par-amol are.s &uperi\)r_es, es pequel'lo y se si~<io'·, t°{.; 
pó¡.,·l,iestibular ¡,;por ljnguál de uno de los molares superiore~ 

~ l 1>~ ii~~~o y e 1 se\'.lundo o. entre e 1 segundó y ~I 
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- tercero. 

. . 

Segc:in estudios de Grahn6n y Ranath; los dientes sup.ern"!-

merarios.son menos comunes.en· la 

permanente. 

:~ . 
Cuando .·ex i ata. 1 a• aospechá de una · dent i c i 6n i rre9u 1 ar~.· :se 

h~~a;un ei<~en ··radiog~6fico, Con fre~uencia•un di.ente super-\:· 

.numerario i.mp.ide_ 1 a e·rúpci6n, o causa .. 1 a deavÍaci6n de .1 as· ra,! , · >-

0, ~é~ _de los dientes contigu~s. . .• /' 
. ~-: -.·,'. 

\_ <á) :óiáñtéá accéso,:.¡¡,s dé f'ó.:.má·~nt>r~al ;- A estos dÍé~ 
i: t_e1~.:~f:·,9~ conaidérá'c~~ s~p .. rnuníe~a~·io'&;: G~ner~Tm~nt~ eru~~-.- ~:~ 
·~· cioriari fuere :deL arcó• d~ntál · · !•• 

·.;-. {,:~ " .... : ·.-.".·-· . .-::·:.-_'.:: ;,',·~:; 
r· :?~; - .. , - , . ·:.' : . . ~(·.;:{<: 

:y ··':; :5.¡ pie~ae ·qu,e Tos J;é~t~s accesorios'se ~ó~lliari d.e s6rmé~ ' i·:;i 

-;·~.:-J:~Jt~pi::¡:t~:l;¡in_ ..•.• ~_--·•.·.~_.:f !:f t_;•:,:~:~:;•[:!\1~ f ~~f :~~e:( ;~'. 
~:~'ª i>art~,;., . :: '' ; 

'''·····\'e' ·• ~~·-::!~~~ 

:\''. .. '~~o~:íe~t~á accesorJoé por .-,~general s_(m c6ni~oa, ,·peqú~~/·, .. ~:, 
·;·::.--.:": '1ó.'8 ·_y_- Cof{.:·f~~citi)~ririi 8'. ti ene-n sus :.rar'~e~-- '-~-~-~Y:~da~-'.,~~ -~fo.rm-¡r·d:~-:.~-:~~~:;:-~:~ --~--

· ·. :, ,:,~~; \ é1~~(_{;9c¡9} distineulaJas llisuie~tesform~~i cono;!~ª'~;:, · 

''i¡'f~rka ~~.¡mitiva de los die~te~ (c6nl~os, ~(!~ueltis:y•raf~e~ ::: .. 

z,:~llrvadss},: puede ~xi~t.ir u110 o mfts en ~n ~acie~te; .;':',' 
--- -,·_;. 

Cono trtm~~do, se.,;eJante a loa conos pero sin 1 s pu~t~; 
1 a éx~renii dad puede estor i nvertl da. 

·:~ </:~:,:~ 
-·-" -'-->~: 
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Dic6tomo, 6sta es une forme rara de loe dientee. Es un 

diente con corona doble formado de dos 6rgenos del esmalte, 

pero con una rat :i: y c&mere pu 1 par com(m. 

11.- DIENTES GEMINA'>OS.- Los dientes geminados se pr!! 

ducen por le odontogenie anormal. Colyer (1926). fu6 el priÍn!;· 

ro. en mostrar u~a invaeineci6n irregular del epitel iÓ. en el 

··6rgaiui del esmalte, ·que parecf e como si tratare de hacer•· una· 

é:!t~isi6n para.formar.dos dientes (esqui:og&nesis). 

El. di~nte geminado se presenta ~I fn icamonte como una co-

,; ron.a btfÍda con l'af: única; Ta coro~a su~íe se~ ma~ ancha de: .'?'.'.:' 
-, . ...,_~.;~, -.-.:: , <;«1,¡:: - .'.-.' ... _/ . :_ ·. ,- _ ·e.····. . . ·o -. . .j_-; · '.. · · --.' .· .· ·' _. ·: .· . _- _, .. :: :-.. -.. · 

·;nc:1·.normal ;· con ·un· surco. súperfic i al:· qu·e se· extiende.' desde:· eÍ · · 

\bo.rde_'.Jnci~al. hasta 18>~e9i6n cervical. 
!, ~' 

\;;;/ Lá a~~~álta, aev~ ten't.; en. diintea primario& como en per ¿L.~ 
~;."1enéntea/ÍlunC¡Úe ~6urr~. ~oÍ\ ·mayor f~~~uen6i a. en 1 os. di ~nt~s-<.: '. , .. · 

_:f~mp~"ª'~e:f~~ alguno~ c~a~·~ presentan una.téridenci~herecú:._-.· •. T/ 
-t·ar ta·~·; 

-",-.· 

.El <~ratamfentó de ·un··di ente. geminado permanente ,ante~i o~ 
• '; ··. ' .'· '._. ,¡" 

,,. púede in~oÍÚcrar la reducción del áncho mesiodiStal de.1 dien;:, '.'.';: 

~Nt,;;1'~ri1 pe1:mitir el desarrollo de la ocl~sl6n; . ~' 

111. - MEGADONT 1 SMO Y MACRODONCI A.~ E 1 megádont i am~ o 

. deaarrol lo excesivo 'de los dientes, de.todo el arco;. va usu~I 
' -. 

mente relacionado _con e 1 cr•eci nii ent? prÓporc io~al del esc¡ue;. 

leto. Él gigantiémodental desproporcionado se present~ 'en 

y:; 
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personas pequeflas, pero con dientes muy grandes, La Macro'

donci a afecta <inicamente a algunos .de los di entes dejando 

·el resto del tamafto normal. Por 1 o com6n estos di ent.es se 

encuentran apiflados debido a la falta de eapacio; · 

Existe una marcado desigualdad entre el tamaflo de los. 

d 1 ~nte~ y 1 os max i 1 ares, es decir; pi ez:as dentarias grandes 

en. p~queltoá max i 1 ares y vi éev':'rsa; se asegura que, resurt'~. ~e 
la herencia del. tamaño de los dientes de uno 

to~es y el ,tamaño de loa ¡naxi 1 ares del otro. 
:.· - . . ., 

···'.·'' ,· ... · - . . ·.: . . 

; El. MeeádÓntiá'mo ea causadO general m~nte. por 

• '-~~it~ri~~ue ~ment~la longitud 

- : ' -~~ di ente•. 

>'.La:hiperplesia 

.:: ~¿~d~ ·eer cauaádá 
,- -,.(_ ·:,~: .-:::.- '': - • e-·-~ . '. ,. ·- ,·'.,-}·_.-, 

. ' l ~-·.;f.: 

''.~ia~ol6gié8merite .1.os 

} ~n()ni~l f a$.-d~ estrliftlÍ~~s, sol amente, 

es_,!IÍái!•··9.~andedio tamaflo •. 

. _ ' ' .. -: :~- :j ... 
•.: IV.'- : MlCRODONCIA • ..o •Se uti 1 i:z:a 

': p~~a' dHign~r. a dientes m6s pequellos 

''.' cu~les, también son de morfologf a enormál ~' 

Loa di entes pequeflos eri m!IX i.1 ares normal ea o 

deber.se ~.· herenbia cruzada, También el at~vismó 
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,la causa del desarrollo rudimentario .de dientes individuales,. 

'generalmente ae pressnta en los dientes mlis d6bi les, los in;_ . .. 
e i si vos 1 ateral es euper i ores; aunque tamb i 6n sÍ> presentan 

los terceros molares especialmente los superiores • 

. . • . . • ·. Se conocen tres' ti pos de mi crodoric. i a: a} mi crodonc:.i a se;"; 

neral izada verdadera; b)<microdonci a general izada rel atfva~, y '"· · 

e)· mi~roclo~ci 8 uniclental. ·;; 
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- ' f• 

V.- PERSISTENC.IA DE TODA LA DENTICION TEMPORAL.- Este 

iuiomelfa es rara, ·pero ae ve con frecuencia cuando existe en2 .. 

doncia.perciel o total de la .. dentici6n permanente • 

. La·persietenciat~mporel de los dientes deciduos·puede 

. ser caus~dii por un retraso en el deserrol lo y eri .1.e .er~pc.i6n 
. de ·.·~ .dentlci6n permanente. le herencia erí estos casos ju.ego· 

pape·! importante• . \' ::; 
;;·,:·./,'.~ 
-----:<~-- ,· . : . ' '. ' - - : . :~ ._ 

· Debidoá la.aúsencJe.del· ge~men de:fos .. 'di~nt~s ~~r111iin,~~ ... 
· ~ésa_ 1 ~s d ¡ ent.,~. te~oral"s' 8ufre'c' una r~~b~nr~ i 6n r-edi ~u i ·~~· 

·2.~.~~lj~ -m·~· \~~~·~--que :Jo. nor:~~t'~ -. ---~··· ::''.> ;'.<'{ '? 
~ ... ··~ 

; • ... ' Ya que;~I· cr~c.i.miento de la ~ara )'. ~exÍls~es no eát& ~I~\ ::.::;,' 
... *¿fac!~é; Joll\dl~nte~ t~mpo'rel ~~ ~st'~ ~~~¿ci ad06. y ~~n f~~~ij~~'.- -~-:.;;;' 
;:(~j~~~é~~~~d~.q:~on' ba~i~s. ''Éri•· l~~!:.:asé>~ d~ ~~ód-~n~i~.dé </ ~: .. J 

~;t~~iJt[~J1!:f:f~m~t:~::;'.:o·~·e:::~:::h~:ej~i~::i:ª.~j:::::~;:;~·o.,,., ;;~; 
'/ ~~;.;.;i::~d~ 'di~~' es/a ~~t:od6~~i.~~~ ·' •. ' r·\' .. ··¡; 
~;;~\ 'rnº, ~~: "P~r~ieté'it~ill dé diénté~·¡~~éórái'é~:~. Los 'clie~téi pü!\:;:;c:;'. 
·.dan. queéf4;1r.retenido~.por po~eá, en gr.ipoa o il]divlduállll,.Snt.,. ; ·:;: 
·:~-:;·~'.~~': i'c> t-ánf~· >'~~t'~-' Pe.~s1·~~fl'ci a -P~ .. ~d~·· ser -b~·-~ a~é·r~t. o uO·tri~~~--~_-:; :··::: :.,~;· 
.()~-~{Le' "·.; .. -\::,.:~-:·'-~ ~~: 

-··: .-'.::'~~ 

i.o c~uaa puede áer por herenc; ~ • . ,\ 
>.'onormál de. erupc~6n de un diente permanente, puéde;ca~serla .. 

neebs~rCi6n irr-egufar de la rsfz 6n,ica dé Uil dient~ -t~~~~r;¿j;/ >: 
de 1 es re! ces cuando hay m6s d::: úne.• 
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VI.- CUSPIDES Y RAICES SUPERNUMERARIAS.- Esta anomalta 

frecuentemente es de caritcter hereditario, Algunas c<lspides 
' . ªº"·probablemente producidas por hiperpl asi a lócal i:z:ada, 

los túbérculos accesorios afectan principalmente ·al ter·

·cer mol·ar entre loa dientes posteriores y el incia.ivo 

i!ntre l,os. anteriores. 

re lingi.lal qué po~iblenlent~ esuna exc~ocancia del borde ~,,.;;.:.' .: / 

:i\/i~~~linguaí qua ;e puada desa~r~l liír haat~ h~cerse de~fo~~~ :, ·'',~t 

:,'···!~::c:~!~a:t:~:a~:·ª:~:{o·~·~:g::~o:· :~:~:ª~:·· :: ~:::~:~: :~~~:-·: .... ;;:_:;: 
''it. ª ............ ·~.'d.la q_¡.e.'. ~e ·~~ie.~d.e · .. desd.a e1.··. cf ngulo h~ata el borde '~'Or"" \ "· 

. . . . '> '• '\'~·~' 
:-.~' ... ·~(~;Bn~e<&ob~e :..Ta··0.aGP8~fJC:.i.e>J:1 n9'u8t d~· .. .• ·~~-:~¡ ~~·i·~¡ v.~¿::;eup-fi~¡·~.-~~-~ -~· : .. :~-~:'. 

':.'.:·:: "''.}'.· 

:~·; .•y·~~l>i¿~.-e1·~~~i~o, ~et~~ fo~m~clo.nestan curios.as en .,;x .. ·:~·· :~>''\' 
'.;t: i:ó:V"'. ·fue~ón desc~Jtas por/Cohen (1936). ·· ·· ' ·.·'.·i 

La 'vari~b¡ 1 i dad ~~ ei nCimero de. ratees se aprecia corí ~~~ -~l'' 
,~-,:. :;::}~'.~.e:~i~~n-~ic~~;·~~-~~: __ :J~~::'..d;·en~e8, q~~·':h~rj .Pe.se.do.-~- ·crav6~ ·de:., ~.·m~·~~-~-~ , ,_ 

' cl]fer~nci aci6n y ap~si.;i6n d~epulis del ~a~iinl-énfo por tant<>c••·< >i 
.>:u._;de_l"I int~j.v.eni r l~s treu111Bti smo~, . , a p~esi611. fo~r~6~.ea; ¡¿e(' •. 

•;· ... " enfér111sclades Íneteb61 ices. ..,.,,. 

:··_ ::'.;:, ':" 

t:st.a ano111·a1 fa de 1 desarro 1.1 o rio, es com(Jn y puedé aparecer> .. 

·<.:s:;. 
Piezas que' no~mal111ente son unlrradiculeres particuÍarme~t.r·:; :. 
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.Premolares y caninos inferiores, a menudo tienen dos ralees·' 

tanto los molares soJperiores como los inferiores, en espe-

: ciél loa terceros mol eres tambi6n pueden presentar una o m6s 

rafees supernumerarias, que nacen del punto da bifurc1:1Ci6n; 

. · y 'g~nera 1 mente son m&s cortes y est &n pare i al ment-: un i des a 

: una de .1 ea <>tras. 

'' ' 

E~te.fen6meno es .de con~idér~ble importsnci,a en la exo-

(1.;niil «Í, .p~rqu·e ~. póa ib1 e ciue u~a de é&t~s rat c~s . se Fr~~ur~ \ 

:, duf:ar.te.l.a ext~~6ci6n •. Es im'portBnto r~coriocer elfi:a ~nomella ,' 

·t<~;~,~-~q~~:~.·~'{ .. ::~~ ~dej~· en· el ~"~·f ~~~.·.:-Í:~~--- P.~~~-~. a~.".' t e_,_-fUente -d~---~,~-~--" -.. _ ~-::},'.:i 
/ .. ,fÜtura i~~~Óci6',.;, . .·· .·· ' · ~;·~ 

.•. ' )a)· :ubércul~ de: Carab~ni .~ E~(/ca~pide se apr~cd\ ;;.:·:~·'../, 
.('i~~~Íle~~~me~te ~~ t~& 11)~1 ar~si se 1~ 1'1 ~ª tJb6rc~lo de c~r~~ . ":<~ 

t>'ei tr(:,f:~fé t~Í,6r¿~,g ~aC:ed~ l.a'ba'~~ 'del~·corona~I\, 1 ~·.;!! <, 

'.'>::::j:~::tt:~fftºi,:i!F:!:r::.h~st~ ·1·ª• superfici.é ·oc1·J~a'1 :' · .. :.~:~···Llc, 
::{.· : "'.. : :_: .. ,."• ··:.· ·.;.,·· : .-(>~' 

( ,::'. •. Se~9lin B~ 1 k (1915) e.1 •. porcelltajé d~I ,tubércu 1 o d~ C~r~- , ... ,/',L 
2·b~fl¡ ie'ai ' 10% -¿Íl él'priíner mo'Í~r·•tempo~al; 88% .. en el• aegi.rn·/ 

··do ~<>Í ~~ t~~~º~~I;' 61 % .. en ~I primé~ molarper~~nente}' 12% -~n.. >;~{'.,; 
el .a~~u~do~ ~ol~~ y O.S% en -~I tercer. m¡,'i ar. Su pre~~n~ia ~~ · .,'.:¡ 

<~:r:t:::·c::q::~:t:~nerslmente estt. .. aao~i ada con ótra~ di'atr2 • ''·~'::: 

VI J ,...' HIPOPLASl.A HEREDITARIA DEL ESMALTE.- la 

sía here.ditar'ia .del esmalte! dt. como consecuenclo 
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la corono .de un diente, Eeto anomolfo es rara y se debe a 

'·la :agenecia (no se forman prismas del esmelte) ti1me un C! 

r6cter hereditario; 

Sprawson mediante un estudio. pato l 69 i co de un di ente, 

·encontró los ,cánalfcu!Os casi e'nteramente cerrados; especie! 

mente en la corona del diente, la dentina aperecfa'casi: sin 

. e~tructUra·(escler68i~ de la dentina), El canal pulpar. es:. 

-- t&baobliterado por.completo e~ la co~one y 

- · 1 a· r,ah:. Estas cond i e i o.nea ~~. pueden. deber 

) u~a:rea'é~i6~ dél d.ierite a los estlmulos térmicos y 

,-:_ ~•i:tmuló•. 
- ·, . :~~ 

•. :··; - E.n el ex6men ra~i-oarÚié:o se localiza disml,nof<lo 

\' .ii~~~ del canal fadiéu"8~ y .~I es~alte. esta ausente~ 
' -::..,'.i~ <,' 1•. -· 

':~ · - Eil ~~~: -anll.rri~lfa _estiln afectaélll.11.. 

- 1 ~_ja :y perm~~e~te. 'Por lo general~. 1 as cor~nas 
:_ d~n p~~se~ta~ cambios: dé cÓIÓraci6~ ·o no, Loa 

_ .ne!" ~(color amarlllo de le dentina normáJ y Ía 

' :dé estos e~Ú.11.lterade po~' Íafll.ttll. de .e~~alté. 
,; ~ 

·•·Lósdientes•afectados por esta hip¿pla~i~ . ,•' . . ' . 
d_esgaSte oclueal extrem~ debi,do o 

.o :a su.pérdida prematur~. 

Tratan;i~nto,- No existe tratamiento 

- -. el destinado· a mejorar le estetico. 
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VI 11.- DIENTES PARDOS OPALESCENTES HEREDITARIOS.- Ti~ 

nen ·ca.r6cter hereditario, no se sabe nada· al ·respecto de 1 as 

causas de esta anomal fa. Algunos autores creen que es una 

pigmentoci6n (Bampton); otros creen que es un defecto de la 

dentina. 

En varios .casos se hizo .ex&men ffsico completo, 

yendo Ja qufmicia sangufnea, ex&menes cerol6gicos .y 

. end6C~ i n~~I BncontrfJndoae 8pSÍ'entement~ todo. normal I 

. no •se conoce'. del todó su. modo, de transmi si6n. 

Car~ctertsticaa Clfnicas•

e~ta. anoma 1 fa var fa ~~ch~.· 

,radiculares por 1\1 fd~inaci6n co~ti~ua dé Is 

Tratamiento~;... 

nog6ne~i~ i.;;perfe~ta ~et~ orientado b~si~amente hacia 

ve.nci6n de la p6rdida del esm~lte y 

. di da .de l'a dentina por 1 a atri cci6n. Se ha uti 1 i .:ad~ coro

nas ~~ÜI ices coladas e~ dientes posterior~s Y·COr~na~ fun-,' 

das en los dientes anteriores, con con.siderable 6xito • 

. IX.- DENTINOGENESIS IMPERFECTA HEREDITARIA.-



se. 

'' alteraci6n disi>l6sic~ de 1 a dentina, censada por anormal i

estructurales que 6sta presenta. 

Sldller hi:z:o varios.an6lisis qufmicos que indil::ab~~hi 
cori un el to contenido de egua y bajC> ·conte-

··~idocor9(!,nico. 



59, 

CAPITULO V 

D.i én:l;es cóncrescentes. 



Esmalte blanco u opáco. 

dental. 
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1.- ERUPCION RETARDADA Y .FALTA DE ERUPCION DE LOS DIENTES 

TEMPORALES.- :'En algunos años la erupción de uno o 

mtls' diente's deciduós se retrasa considerablemente, En. ocasio

.nes este retraso afecta a toda la dentición, 

En vari~s casos, la etiologla ea desconocida, ,aunque::.ª 

'vece a puede estar asoci ai;Ja con algunas enfermedades q'ue' pueden '' 

'.sor hcausa del .retraso de ta erupci6n; especialmente el ·r~ -

:·quitiamo1 ~c~e.tinismo. que llegan a erupcionar los dientes.ª.'. 

140 IS·.meses• Este retraso puede afectar la dentición tempo'." 
- . ,· 

, r•• y ~raanente.' Los .factores o circunat,ancjas 

capaeéá de, retardar'·! a erupción, como en el caso de 1 a 

;¡.¡.t~~¡ e ~i~g i~al, en' el cual el, teJ ido conectivo denso 
/., .. ·' ., 

¡¡;ite· 1~ ·~rúpci6n/ 
•• - • > • ' ' • •• ,- ••• 

· ·~,: .se~GnHig~iris (19J6): la adminiá~raci6n de e);tr11cto ti~~¡~ 
•·: : ··~ ., > ' .· ·.·.·,· ' ' ,, . ; 
•.'::. Al: háblar. de .la erupción.retardada, nos 

'peci~f a lo~ incisivos c~ntrales inferiores te~porel'as;' 
' Cllll~arg~ eicj ~te~ .cas~s,en donde;otros di entes púe(fo11· hac~r erue . 

. · O:ÍÍ6n tar'dt amente,. por 1 o q~e resu 1 ta. ú11a 

- i~regul~r; si algunós,dientes temporales yahen 

. dos, ot~l.'s ápenas ~sttin brota11do o pueden estar retenidos. 

le erupc ió11 : retardada de 1 os di entes '~empara 1 es· por ·1 o 

general esté asociada con la retención .prolongada y erupción 

· ta¡;dla o inclusi6n de los dientés permanentes, 
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Colyer ySprawson (1931) dicen que el raquitismo con 

. frecuenci e estil acompaflaclo de odontoma fibroso. Algunos 

'in~estigadores creen en un engrosamiento del fol fculo de!! 

·tal alrededor del diente en desarrolló, sea este la causes 

"que retrase le erupción del diente~ 

En el C:áso de elefantiasis de la encía, el corion 

. que e~taba h~ého d~ gr~esas fibras cie 

de. los .dientes. 

red¡ ogref ¡ ª" podemos reconocer 

niiic;;¡.é~ el mexi lar. Si. existen defectos, 

: '.,~1.~~malt';, el retraso de la e~upciÓn ~J~cie e~tar 
,. con .~~~~itt8iM' • 

. >;·:, .•.. 1.1 ;:- ERU~ClóN"~EMATURA''DEtOS .• ~.IENTES. TEMPORALES~-· .• · 
':' ~ápu6~ del118cimiento puede háber e~up~'i6n·¡)reniaturei 

·,::~j ;:~:,:~~:ri~~~=i~;6:r:~:::: ac~:~:e::r: ::::ora1~·s .8·1 

···: .. una 

La .erupción p~~matura d~ 1 os di erites.~uede déber~e e 
e~tinu.il~ci6n hormonal ~n condiciones gl andulares·'atlo~m~:;,· 

:,.i' Jes,.especiill,mente por las hormonas de la tiroides; las g6no 

das y el ti ~o. En (1930) Abel s1 formúl6 1 a teo~:I e de que e~ . 

procesos· febriles la erupci6n d.e los dient~s se acel'era al 

'igual que el crécimientó general del nillo~ Cohn y Rector, 

(1935) dicen que la pirexio duronte el embara%o ejerce un efe!? 

to estimulante sobre le dentici6n fetal, claro que habrta:é:¡ue 
,\ 
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·hacer une i nvest i 911c i 6n mayor acerca de 6sto. 

En general 1 os di entes que hacen erupc i6n pr-ematuramen-· 

·te· son los incisivos centrales inferiores. 

' . . . . . . 
Los dientes de erupci6n prematura estfln mal inipl anta~s 

Y· aon bastante .m6vi les a causa del 1 imitado deserrol 1.o. radi-. . - . . . . . . . 
c,ular, estos dientes pueden dificultar el amamantamiento.·.· .. 

Ex.iat .. ú~ s11n9r11clo excesivo que se encuerÍtra con.fréclJe!! ' .. :.>:·• 
e i a ··aaoc i ado a esta er.upc i 6n prematura, que. pro~.i ene .de 1.a P9:... . •;··: 

·' pu a d.>ntal .vaacu 1 ar. 

. 111.- ERUPCION PREMATURA DE LA DENTtÚON PER~NENTE!,;; . 

.. ~Con frecllericf f.,.hª>' ,,,;,rdá .. preniátura de 1 á deriticil!' tem¡l<lrat, .. '.:;:: 

f'. ·~egu ida •da···una :er11pciÓ~i p~~~át~r~ de ·.1 a ~~l\t i~·i6n perma~ellt~/ .:~,:·'.;' 

··_ 'b~ner~-l~e~te hay un dessrril 1 o sexu~I pr~metiíro;: J>~r ca~ .'·.~ .'~; 
.e: .~_·,d~l 'hipergo~~élismo,' é~tc:i hacti que .toda '1á dentición. est;6 ·. ':t ::~;, 
:.:'G't'~ht~dá. ' En camb.i.o Ja erupción:. pr~m11.tura' de .. dí erit~~:i lldivi.;,·) ' ~! . ~- ,,: · . 
. .. . · d~al es se deb;,, a factores ,1 ocal es, .~oní() 1 é pérdida, prematura •· 

-~o~:~~fernied~cl o •111. e,;t~a~cióll de l~sdi~nt~stemp~r~l~s' c:c,;r'c\,;} 

~:~~-~p~-~~:(~~~~~s~ . ~ ·.·. 
, .~--e , :·" :·· .. 

.. ' ;E~':él ;exainen radiogréfico determinamos el, estado e~··qÜe: ) .{ 

también una. edad 'detiarm i riad~; ' 
·.·_-:.· 

.. . . . .- . i . · .. · ·-1·~~ 

ERUPCION .TARDIA y FALTA DE ERUPCION PERMANENTE~-.·· ... ~" 
La deritíci6n permene~te nos muestra con méS frecuen~ia 

iV.-



·: mal fas qúe 1 a· dentic i6n temporal, porque durante su forme

c.i6n y erupción, el niflo estil sujeto e muchos factores. lo

'c'.a.lea ,Y ge~erales qúe afectan el proceso normal. 

. . e). - Erúpc j ón tardl a dEI. toda 1 e dent i e i 6n permanente.::-. : : 

·Esta anomal i a ",;s ·po;;.o comCm y poco se sabe de 1 es causas• 

. líiede existir un ".etraso enla erupción de'los dientes'.. •·:> 
º'á érupci6n pÚeae faltar por completo)' quedar estos.in ·,·\V 
:cfut!lc>a·'<~n el inex i 1 ar; . au~q~~ tod~s los :;<;/ 

':",:~e l\;~~ñ .;Pe~di~; •.... : . 
. _.-o-_:.,.. ·.:·;e-. : .. -,, 

' . - - . ~-,-: ~'-;, . ' 

~<··"".'·.¡~•el hipogo~a.di!'m~que puede eat~r esC>ciád~ e::~ t;,ip~~¿fj_ •. C/)i 

~.i.: •. ~_._i.' .••.• _:·tdol:.it.,':ª:"_ •. •.~c~ª. r
8

i: .. ~:.:_ ••• c;:ri::ª: ~niúe:a•:,·_ •• •¡í~r H~:>;f~r~1:~:i::~¿~c~i~~!~ e.;1~i,Q:::a::., .'. :•5; 
uo ·o enfer~~ded'·Jl C.ronzon; :erlf~r.lieaa<Che:.;;.. '~:;• • 

,\/r·.·l0e11.~d8·····¡··.·.:_· .. ··tY.'·.•.ª .. ··,·.· •. 'r8:_.n··¡··ª.·_._···'.·,•··,:.·.~0; ... ~8'_' e°:·~·~J~'¡; trastÓrnos< de Ó°!ii i f'jce<l'i~o en )11s . ¿I ~vf ~{ ,,' ,r.;; 
::;~ .. ·h~á~~ d'~I cr6neo. · .. : -<, •.· :.~\·.· 

l''..'' 

,;< .. :; 'En.1925> Stocks d~nsi d~~~ q~~· 1 e ~áús~ de ~ate en~m:I}~> ·· ~ .. < 
... ,¿;.· r~ 'fliftli .. del ~~~ar~~''·º· de . tcis nie~ir;;;~ •• ; :~or-~~~; obsarv6· .·:. , . 

. ,'uhe'~~.~~~!~é'iÓ~en el ti!:ªª de e~upéii6n eri ei maxilar.deflcieti:·<~ 
.. té: '·\ 

;}~J- ; Et raqu ít ¡ smo·, e1 ... · c~~ti n i~moy. ª' mix~d~ma • infanti 1 c~u·: .. e~ 
,, . . ';.~ -. \\' 

aán ;.~ti.,;~~ ;~n ·lf.: denti ci6n teltíporal y pÜedán ál'ectár a 1 e 'd~~ ;;· 

·_., tic:'.i6n l;erman~.e~ Cuando exl ate hlpertrofi ~- congli~ita o 

fantj.Ídisde le encfa¡ le dentición queda detenida, 
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La erupción retrasada por lo general. es 1 a erupción de 

loa·.molares, que no.estén. afectados por la reabsorci6n tar

dfa .de los dientes tempo~eles• 

En .casos de. erup.ci6n compl etainente detenida, todos los 

·'dientes suelen quedar inclufdos en el maxilar y la.boca 

rece desdentada. (pseudo-a1\odonci a) pero puede ocurrl r 

medide·que pasa el tiemp() broten unos cuantos de modo· 

' ~~ltauna pseudo~enod~nciaparcial·. Por ·lo 

'J>roce~() 'al v~() 1 ~r y el • p~c i ente, presenta una 

'" de' la cara, ·ªmeno~ q~e llevé dentadura 
·: :.~ 

: r·rol fo h~~i a adelante. de ·los m~i 1 ar~s· río estll ·at'ecte,ao 
-:·· .. ·,·>:::; .. . :·>.:' ·. ·_. ·.-\ 

·c;ene~~1niente 1.:.a <l1 éntés con erupci6n tardt ª 
.. ;,··-

~~'.. c~fo~ado~ e imp.act~dós-, Si ~s~a anoina1.t a ~e deb~ a una· di s~ . 

é··.·funci6n •_;ndocrii na,?eLt~atami ento llaecuado d~rlipo~ re~~it~-·· :' 

•,·,,J~ ~(brote de i~s~dienteai' . , . ,· . , '.i 
.· .. ,:i,:· 

1:· 
.·· - · .. · ,'>"< :'·_::':» 

individua.:. ·,,· ,;/ b)~-: Érupci6ri 

,_ .··1'es•:; ~e l're~.enta con inas frecuen~ia 1 a er,upci6¡l reta~d~da' '.··.];!~ 
. <d~ ~l~ntes i ndivi d~~l~s, y el r~sto de 18 'de~ticiÓ~ puede !l~r ' 

n()rm~I• . . J'J 

11ay varios casos: 1.- Erupción detenida 

•• posición n~r~al; 2·.- Erupción parcial por mál 

trucci6n o inclusi6n; 3.- falta de erup9i6rí por ~alposiéi6n, 

. · jÍnpediinento o inclusión. 

La erupéi 6n de un .di ente puede detenerse por I a c6sac.16n. 
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de.1 desarrollci'de la sección particular del maxilar en la 

·está. c:ol<icado, o por alg6n impedimento como:. el ·i:ierre·de 

pacio entre ,los dientes por p&rdida prematura del diente, tem-

·,;poral. :,5¡ la·obstrucción es causada por un diente, se di.ce· 

. ~iit.once~ que el di~rit~··no brotado está impactado o incluid;,,' 

tambi6n.:.un diente su~ernumerario incluido no permit'e la erup,

:,·é.ión normal .del di ente· permanente, ',;'• 

..;.-., '··' 
('.• 

~ .. ~ 

'< •.. M&s com(jn todavl a es la' rotación de .1 ~s g&rmene~ dentai,esX'.';DS 

C:c:uy~,;.':~sJ lt¿d;, son. di.~.llhs • '"~ri e~t~d~s;;, e~ una di r~c6 i ó~"~~h~'-'..·'~··•r 
·.: dá' porque ~u eje mayor no es:~a~~I el~ .a· 1 a traye~t'ori a'~o~~'B(f;·J'.}; 

• ·a.;•. e~ül)ci6n: > · ··•··•· ,' ·· ·· ·· ... ·••·.~............. >. > · · .·. ·.>• · · · . ;·:~2w 
;•e¡. ·~~/-:": '.'.;>) ·~ •'·, 

. ;9, >)T~m~i &~ ¡ a 9e~·i ~aci i 61\ ~~n '·u~ 'di ~nte, ccint i guo o· sÜper~umej~NJ:'.~ 

',,l:if~l~i~{ª'.jr~~~~¡.~~·~"~:~t!~bit~:fii•t1t~~:~~}~[ª~:::~_:t~rl:\;T!'·.~:·.· 

~,,:~~~·~;4~:r~l ;:~~~l;;fü~~~~}~1IT:jt~~~~~;H~~ 
: .. : ... ~ •.•. ·.~.•.·.:c;cª:·;,ªs::~º.i.·:·:········eu·eªr·:·;~, Pª·· =.·····;·····aj.~!~·.· ... •.·.•.:q .. s• .. • ... t.~u·.··.·.cº'.· ••. •.•.•.r,···.·.•.·.6ºsh.::.•.nª,ª··· ·.e·c=.·.·······ª·e': .. •••··.•··.· . . . . . . ·. . . . . .. , .. " ..... . . i>rem~urá de ta. articul~ci6·~ te~po~o';''.i(:,'.;'>'.I 
' ;'~~~oib~I ~~·;·; que no exi ata espacio ~u~icl ~l\t~ P~rli'}~; ,::;,~~. 
:'er~pcJ6~ ~~ al~unos dienúsi /,' '.: ·'· i .~C: 

:. ,;;•, ~::t:\{ 

,. f~~c~encla la.causa de la erupci6~ alt~ráda ó f.iÚt~: '.·•''<' . 
. >de;~~upcl6n del·. canino. superior. es. por· I~ forma en ~V'" de Jos · :,\ 
''·<'. ''". •, 

arco~ dentales, provoéand<i por.consiguiente ob.strucci 6ri nasal 
.. ' . , . . . ~ . . 

/:,r~spiraéi6n por la boca, 
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c),- Erueci6n detenida,- lo erupc i 6n doten ida puede 

afectar la poaici6n de un diente o de todo .un grupo. Con 

frécúencia es bilateral y cuando afecta lee regiones inolares 

y ··premolares en. 8111bos lados puede resultar un ceso de mordi- · 

da ~errada •. los dientes nos muestren de seis y inedio e ocho' 

miJlm..9tros de corone desc~bierta, del marg~n glngival 8 la 

c6sp j de,. cjue 1 o normal ser! a doce. mi! !metros aproximad¡¡,¡;ente. 
' ·_ : ·_ _.. ' :_. ' ·, ' . .· -\~:-~::( 
·_ ' ¡.. : '. ... ·;.~- _;~~ 

";J~.Y ~~e~·:r:ª ~::~:;:::i~nd::t:;f:~e::::ª~:j:ª ~: ::~s:j~:~;.·· .. : ... ); 

. :Y~~º"'ª' fe,,qu.é con fr~éuenci a .se pr~sente bi '· atera'1,• En 'ª· .. ::: ;&:t.~) 
>.iét~ta·'..d~. e~Úpci6~ ef di~~te esta cl'.biertti' por 1 a e~cle/' c~a~-<;~: i • 

·; '. .de>: la\erup~f6n se. ~r~s~nta paré ia I .1 ·ii• e:ncl a_,'é~ pérf6r~cla~ . ',i<cf~~1 
.·.,: .. · .. ' ·.''.,.' .. ·;::-:_·.;_.::,- ·, .. ,;-,:, " 

. ' . . . . . .... ·.. . . .· . :>%!-.~.~.~ 
;ii Oi' ··wu.iet'.en. •·(1.!)38)"~~s.dice·.qus el· a~gun<kit;,,'<>lt1r p~de~~\ ..•. ,. 

tf.~~·~,º~.f~e~~~¡,¿¡~ ~·~t~'ªl\ºmet 1.~.-':iic~u;,a.,~~/1 ~···¡~~,.¡ ~~c;i6~·4~,I. , ·.· :{t:('.~:i 
v·~E_p'rinfer' moler hada ~d1>la.nte," cuando el eegunc!Q molar 't:emp.oral' ·;':::;~,,~~ 
~'(';}_e~ •1>.i ~~d~ pr~~a~uraÍnen~e o•. su <::~n.~ol'no e~ deifr~f,jo ~~~;..:c;ató'i,e~.)~;'.{j 

;: 3:.< . Es'· muy ·ra·~a .. fa.fal:t;a de ~rúpci~~.·.de do~ dientes ~·º"~~~ll·~·;.};\'}W}i. 
::· .. ~~-'::_~- ·_:·."'~~:~< .',.'\,·.·:.~;.·' :.~··'' "7f,;,, 

·~ ,·_~.·---.. ~--::·,..::·:. ?~·.'~ 
'i<~' e.)~.;_ Ca~i~os~~. ÉÍ canino. iridutdo ·.gen .. ~~~l~~~t~ 's.e.·•·e.n-)·f~"';·~· 
"' •L>"1 < '' < • > ' '. ¡: .::::~~~-/ 

:~J: .·····:~~~::J::'.··,~:~i·:~:::ª.:º:::·.9:::0 :u:~:~:é::!:r~:~~:~9:~ii:n!i:;i .. ;f~~ 
:. i i~eremé~te; con nit.s frecuencia 1<> encontr~m~a en po~i~Í~~ '• . ,,, 

;r obl Í~Ua>:U hciri:z:ontaf en el peladsrr BU cÓs¿idé pU~dé est~~ ~O~::'.~~'.i; 
Íoceda contra la rel:z: del indiaivo letera.l)laÓndele~~i;".al.; :•);• 

. ··;.· . ·. ·. . - ' . -', ' . " 

En estos casos se· ve un abultamiento··· en la. p.a~te··· ~nterior de,1 ... "'' 
:,~l; 

paladar; .Con frecuencia la parte apical de t~":rah: eaÚ1 durjJ: ... 
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vede, ea probable por el cambio de posición de le corona míen 

tres se forma la .rah:, los caninos que no han erupcionado 

pueden encontrarse del lado bucal del alvéolo y entonces not! 

_remos una prom i nene i a en 1 a -superficie exterior 

Se presenta con mils frecuenc_ia la erupción reta-rsJade 

le falta :de erupción._ Se encuentran· caninos en posición mtie;:· 

·antirmei; a véces en lo pared nasal del _antro y enhueso,mal_ar .,-¿e_ 

)' :aón p~ed~ hacer ~rupci6n en el aeno maxi 1 ar. - '}.'_ 

:: ___ ;: __ < Lo'~ caninos l nfer' i ores, se encue,ntran· con menos _: .. (·~ 

cié e6 tnal po:Sl~i6~: .. Se for111en muy ~erca del bórde _ inferi~r ": ., 

de,_fti 'mendfbli 1 e y ~~~~,;,;,·. es.i:~rincl Üf ~i.;a 'en. e_I -cuer:po ~andi~:.-_- _,--:::;_; 
' -. ~:ü ,~~r.-. ~·,-.~> , _, 

· .. r··.-::_, .·. :.·/,. \\ . 
: . '- '' _---,_ - ;,, _·_- ___ --- -_- < '!/ ' ---··-·-- l[ ' _----_ :- ' •_:·· .• --- '' __ ---' · .. ;; >: : __ - -Le·:.inc_ll\fsi6n del:canin~i púede treerli::ompl iélicini1e& -ni6s•.: -

e;;-.:-.\.-'-:'·:--'-:·'• .. ::·- :_:--: .• _,,-,.--·:11·· -- -_-_--:-:•-- ··,_:.:·}:: <··-•< :·:::-;:-
,:;.;;--.&ri áa~-·;..,':.eC:le haber•el teraciones qMsti c~i>- en el- fol t cu 1 o: den - _ : 
,~'.\:.:~y:;_.: .. ,~:::.:>·::·:::',<·~_;·:·.)<:.-_-:-._.<-_ :\1,<_.·· -... :.'.'. ·.¡i·_.-_,. -.- .. ' .. ··._·_ ..... · .. _.~:_._: ... ~---·: ·;·_:'.'.> 
-,:,_tah el_ quiste. dentfgero _aei,\forme al.rede~lor .de 1 a coro·na del:•', ._ 
'"--;.;("'" ···: '• ·>· _;_ .; _: ,-_ ·-!: - ¡ .>'. ·"-.\\ .. : -··· .. ' - ·11.·.. ·-·. ·,':>··· . : ·_ - , ... ·~. ,·. 

clíél\té~ la preai6n que ejér,,e el. ca11i no'ienqu i stedóc puede ceu 

~ª~-.mal~ poaic:l6n en los nci-~iyos y r~;Bbaoroi6n .dé i á$·)~tce: .O:/ 
>~~.,~~dientes ~ntig~os y un dol<>r_~;efléJoqúE!.ti.~ne c~~eáe;,.:/S-' 

\'.:"..f>a de l.lr\a neul'algia. .·r: 
·::-.·.<·:;r-: 

,E,I tretamiMto depende en gran medida de la pieza que se ,/ .'i 
trate y les cir~unstancias particulares¡. •En. e.1 caninó reté~¡_;,,,.

'do', es posible, me di ante un aparato de ortodoncia adecuado/ po '. • ';i . : .. . . ., •' ·'_-·, : .. •' ..... 
ner 'al diente. en ocilusi6n normal, De no ser po_sible ·será•ex•. 

tre 1 do qui rl.lrg i cemente, 



· ·f),- Terceros molares.- La inclusión de los terceros' 

~lares con frecuencia se debe a un impedimento, tambi6n pu!! 

de~. ~atar mal col ociados o haber una erupción parcial.•. 

·Es.m6s frecúente vet•. a los terceros molares inferior~s 
mal colocado~. El :tercer mola~ superior puede en,contrers~;. 
~n posi~ioriés mesioangular; dist~arigular; verticai .o incli.s~ . ·' :.: 

'hd~i~'é>rital y estar desvia.k.s nácia vestlbular o lingual} ra.:. . .. • 

c•.ras ~eC:es i~v~rtido. ·•······ ,: 
,::(/ 

\.···: .áa'di~rite~ p(leden ~stsr,~sÍ coloc~dos porqu~ los ~~;~11+' • ;· .. ~; 
'ne; d~J~~~i~a ~st~ben en 1 usci.~es an6mál cis. . ' '.;c•'i 

'.~, : '. ,- ~ ., • ·. • . .-;_::~:<v_¡:~~'., 

:'? T ' El' .~~;es m~I ar i nferiór puede encontr.ará~ t~mando·~~ino'; .'.'·:\;~. 
:; .:b~'~i ·~,é~~-1~¡6k:; !n~s'foáns~ .• ª~;. <!i stóa~guJ ar; ~er~ i ~~1)\h~~ ' "•' ' 
f;{rl_~;-~*~-' ;~>:~:am_~f~~·: ~~:~-~~~-~ e~t~~-~:-<d~~v--~--~dci_~-:-.J~-~-6 ¡' ~:;- ve·s·{i bu 1 .. a~: -e, ,_":r ··.'·:f'.·:, ;~}:~~ 
,. 1 lngual: asimismo, s.e1._han j.llgistrado casos de'r«.'teil~ione¡ con,~~}.<< 

~/·~~~,t:~~f;j.~{~::~7~::~:····.t:·•·•::::tri~:~~·~.;:~t··:·:v:::~t&.!:º:%:•.'i,:-r;~~} 
,. í º·~. cíi~-ies; el terc:~~ mo lar<eátá. co~pl eta~~rit~ >dentro. de 1; r!'. ': './ 

: ma 'dé l~;~aricÍfbÚI a: · · ¡·,. 

' :() • .. , "Es, i:m~orta~te en cua 1 quier caso, pe~ó ~n part i cu la~ ~ir\ ':<~· ·~ 
'' !teré'ei;:·.ínoler ·inferior si lá retenciÓn es .total o parcial'. Cíia!.J'; ::: 

. cio'¡;~~ e~upci6ri pardal de los terceros molar:es, no existe ¡n_.> 

·la.:éncta; •···'S·~ 

Tambilin ele.tercer molar inclu!do puede ocasionar·, t~l~mus,\"':· 
~.steiti's o f~rmaráe un foco de osteomiel ítis. . ".:._/ 
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'Las ·anomalfas de.erupci6n del tercer. molar c11uaan dolor, 

''éstes~ produce por la presi6n de.1 molar contra el obet6culo. 

Ui;> do 1.or muy grave se· presenta si 1 a rah se reabsorbe y 1 a 

pulpa,se altera. En otros casos les rafees en desarrollo pu! 

:den producir· presi6n contra el nervio dentario. inferior.' Las 

relaciones del' tercer molar éon el nervio clenteric;i inferior 

;:,~'-~:·: 
>";: ·:/·, 

'·,,', ::.\'~: 
. l -···t ;; 

'' ~ .· :·:~·'. } .. :.~f 
l.os factores locales•de la ree~sorciÓn son el traJmatismo '''::·,:: 

p'r~siÓn •. 'EÍ traumatismo puede prodJci~se,~~r .. veria; cau:.: :> 
ciclusi6n traum6tTca, pr6tesis mal construfdas, ,fuer::a d~(·.·':~.· 

un die~te retenido'; fuerxas anorrr.ales.produCicla$·. 

de ortodoncia. '¡.;~ 
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'En ,(1936) Rudolph comparó radiograffas ,de varios pacien
tes col'I tratemi ento 'de ortoclónc i e y otros que no tenf en ,tra -
tarriiento y de 439 pacientes con ortodoncia entre las edades ' 
de 7 ~ 21 aflos~ e•, 48. 7 4% mostraron reebsorc i 6n' 'de' lee raf ces, 
alcabo del primor ,ello, De 277 pacientes el 74.63% mostr6 la 

.a_lteraci6.n "en ~l. s~{iunc!o affo. Le··re8bsorci6n ~e pr·e-~ent.ab~ en ·-·.-,::;. 

'.~u inayo~· parto de la edad'de 11 altos en adelante. Y de '739,P!':'', ;;( 
ci~~tea ~u~ no recibfan.ningón tratamiento de ~rtodoncia.~nt~e\{j: )~ 

. __ .. --,, ;>·.·_-·:._. . ·_·._ ":-.- -. - .: , ....... __ . >~---'/:'; >--··:·:'._-~ 'ft.;f 

)o's J3 á 21 ,flñoe sol ~me~té un 5% ,estaba efec.tacló~R~?<>j ph,~e e!.'.~ :~ ;s: 
':tos datos ! 1 eg6 a 1 e concl,us i 6n de que una fuerza, sueyé ,ap 1 i "!'> , ,\ 

_;·!t~;~~~~!~t:~,c~:J~~~:!~!::r::0:::1~~~:n~~'.•,:::n:r~:t:6:r1t~·.~if :;_·~.1~~ 
e;.t&~ ci~nipl et~á':p~ede ·p~ód~ci r :~bÍlorC:i 6n •• ', ;, ,' ., ;¡;':;~¡u:;;: 

.~·~; -. _.):_:· .. -,, ~··-·, __ ··." . :· .. :·._ .>·>·.:•:· ,. ,.'"•, '},~.)_._,.; ·" ·-"· 
':~:,.:,: ·.·,: ~-- ; __ 1-~'.'. . '' . '.,_:) -~¡»:':;::: <~J 

:;~;:~o~'~:f.=:~~i:~'.~f::1;!l~;J:u::~::cd::·_¡i• ..• e·.,:e.,:;_~.:n,·-~n:·.: .• _tt~.·::·9,ª_,sª'·:.,,.:· .. ,,·::rs,:·,·.:e'' .•. ,·,,.,,,, •. ·_··i•, •• -.•.,:r•,·.·,·ºn.:,.:,, •.. :.~,•,·P:.·,•·,'-"ª1-,,:··-··i.:,rd, •.••.. :.m·u:··-.;,:r.,·:_·.:ª.1,,·-·.rn,.:.mt·_'•,···:.,•,:e,··,~,:,._,·,·,,-••.-,·:··, •. ~:1.':a•,•.',~ ... ·.:.",· .. ,·.:c' .• _',,,:.,.,,·_·,·,··-,:-·.·,·t,•,.:· .•. ~,~:.• ... ' .• ,:•····'~ ...•. ·.·.-.-.:,._-.:.•,·:.•:··:···'·.~.·.·.,·' .•• '.,:.:.,·,·;·~··,··.:·.~, ••... ,.•_'.•1···,;·~,, 
:,: .• ,:.·.tm~:a, :~',1·1·c:~a:'gc~::1'6:nf i\Wi;:~ :~::: ~tV . . . . .. : 

.. ~ VP~·;. con~igi.aier\te'·.s~ cae. ·>¿.-,' ' 

?:;,.::· ;:ti~ e¡~,e~ '~llestrii reabsoréi6n en, fcir~~s' d~;· l~eguríali.i~n ~¡;'i,~f ~,i 
'.(·_~~',":~ ;-

' t~oc l~st~s.'en el-téjfclóJnmedi'ato al&reé con'r~11b~o~cÍ¿n.; té' 1' ·' ;. 

~t'f~a porl~ g~n~r~i c¡~ed~ normal. Kronféld y Mú~l 1,er d~:Ú): · '.~:;o.é:~ 
· notar~!°';:qua' 1 a reabr;orc i 6n ee present~ ~n 1; pe~i feri ~. Y

8

,e;ucea-.. ,·
1
, __ .:<.·_;_.,'.,:.;; ..•. ,.l,.-,·_•.!,:.: 

•>1'~~reda~tTna que s~f~rma á' lo. largo,del' canal pulp~~ 
) ~¡ ';fi.: 

··\:~¡f¡;i~ .y protége a fa pulpa. 

'DIENTÉS FUSÍONADOS.-
,.~~r:·:. 

Fu11i6n es la.unÍ6n-dels de'ci.'.; .. \ 
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. tina de la sustancia del esmalte o de las pulpes de los dien

te~, puéde ser parcial o total. La fusión puede ocurrir entre· 

Jos .. dientes nor.males contiguos y puede ser unilateral o hila -

···.teral. Es más com6n en lo dentición temporal que en la permo"." 

·:.hent~~ . Hay fusión total de la· corona y la rah y fusión por -
' ·. - ''" .;·~ 

cial_ de uno u otro 'de é.etos elementos, Puede haber .un can.al · .. , : , \~.~.~!'. 
. p'ulpar común o canales separados o fusionados y se presenta· e! .·;:'¡ i;;\ 

·,..:·;:·t·~ ·anomal i'a en 18·derit8.du.ra Pri·m·aria Conlo p8rm~~ent~. ·~:;'-'._ -·::7,:;~s . 

. t:x'¡sten aparentemente 2 factores résponsables de esta co~,,.! :/; 
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. dición patológica: I).~ El depósito excesivo de cemento y 2).

.Le denia,,iade aproximación de 1 as rafees d~ dientes adyacentes • 

. Eri, los cortes hi1rtÓl6gicos, se observe que Íe dentina ra

dicular ·es independiente pera cada pie:a d.entaria, pero e.Í ce

corn(in e 1 ea porciones redicu 1. eres afectadas. 

e',~-}·'<> 
El di egn6st ico se estebl ece por exllmen recli ogr&f ico~ Eñ 1 ~ : ... , .. ;, 

e¿"·'ºª ~lisºª se.presentan en lea .tirea~dª 'ºª mól.e~e,s.yF) '.::h 
: afei:tan ·los, terceros mol ar~s, que' responder;i atreparido lo~ niolá..'.'{; .,,,, 
:·::·. ;:~~~'~ ... _; ' '·' :{;::/ . 
.. <_~~-,~· '-:·> = .• '>\" .. -.: __ 2:;· t/::~; 

::; · :>fi' ...•..•. v.'1.:1. 1.·• .. • .E.s'·MA .. LT.E. · a.LA. Ne.o u OP'-CO.~ El esm' el te bl~~·~~ J <:: <•/ .:·::; '.•,e•,'' . . . . O¡>~.".''.,'.:::;:,;;;;~ 

·.'..'." .. ;:.:c .. <li.·.« .. P. ~i:ide p'reaentar~é ~r\. manchas en. un es nci~nial, ih(;,;>".)'\ 
{¡,}itr~~~~spe<;tcie;·, ~n/als,unos de'·I ~·s di en;:.· •.• :.··.,~~. 
'.';•;;,:c~~é;ín~ti:~t'r~. 1 i á~órma1 ietad. · ·.· ./\ .··• ·· ·•· 1:?:.S 

~ .. ;w> . ~; .z~,· •. "'~"·' .: ,.~,~; .. ,. , .. ~····,. ;j,;; )i .'. .,~~~ 
, , 't~t'a1 de la.:a~bátanéi~ af,1,aáf~/::p:~1 
:~.•> ~~~:.~iia .s\lbi¡.ta.ncia ·¿\~.:~.•~ 
!-' ·,'\~,-;·' · .. ·.· ' - ·.· ., ' - ' ':,.:_:'.·::. 

,';;.·, '· ;· • .,-.:-.: -":.-~-:· ·'; ,·: ::·. · __ : .' ; - •.• ;:·. -; l • : ' - .,, .. ' 

f:/ -" -- ·. :f¡:;~~U:~. 
,º:·:,_:~;:..,:;~.«-. ,.:~~~-G~~~.~a1':~~·nt.e, los. pU11tOS b l_ancQs·.- Se-' ex~-f ei;\~e~:·P·P-.r t~d(, ::~i? ·, '·'"< ,'" 

:·t'•··· ':r:~ •. ~y~:::u:::~~ t¡:~.~e~: 1 :ª:~~::r:e: ~P·~::0e:· 1 ·:~;:r::t::~t~~~.'' '?{'. 
•;' ·:íos. ··, > ;. :.~f'f, 

.:: },::j '~'.: 

1 x:- FLUOROSI ~.DENTAL.- Se debe. e I~ ín~esti 6n de ·~l-t;o~2i':;f~ 
dedes de i6n-fluoriti:o. du,.ante el d;.s~rr.OÍ lo Ú io~·éli~flt~~'.>\'.( 
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permanentes, con hipocalcifi.::aci6n consecutiva y si esta con

centración es más elevada puede haber también hipoplasia. 

·_En los dientes menos afectados el esmalte tiene' aspectc.

calizo debido a 1 á -cal cif i caci 6n i nsuf i e iente de 1 a matriz~ 

·1_ as breas c_sl izas se vÚél_ven pigmentadas y obscuras en los 
·~·.; 

. ··diéntes mlis afe~tados. Con frecuencia el esmalte punteado· 

.. muestre. una estructur.a en bandas~ que. ve de acuerdo a 1 as .~P!!.' 

>cas_,del ailo'en que le ingestión.del agua fué m6s alta~ 

- :; 
,-·-.-3.; 

;·" ~ x;';;. DEFECTOS ~IPOPLASTICOS;- · los;defectós hip~pÍ6eti - )')§ 

:: ººª ªºº defecfos ciei desar~º"º·: l'úed~n · af;,ctar ª un.:"º'º <.~~:.,):~i 
\dié~te ~~-~~do~~ ·~·cauee,de condi~ioneG Jocál'>G·P~~i, po~ iris!:; ,;~~é 

·•··. · rier~I estlin -afechdos.· vari~s• Ji entfis; ·~L:a .• hipoP,lasi ~-:, ~~--~r~~J-;;·~ ·: :-:.•,: 

·.·-~;~~t(::ún ··~·á:~~~~:~:·s·1\ ,i _8 · .. asrea_i_6n .:o·~~-~~c;-:'~{é.ntras'·_··¡;o·s· di ~~t~'~' ~~'./·:·: ·>.~-:~· .~:f~r~· 
0\·}~stAn formándoj ·.• <t mÍls. e1>pecff ico~~~te du~art~e e 1 ;perf ocJc; f~~~ . •\/;'_!:] 
:¡,; .,;ati.vó'~~·¡;de~¿~~~llo: del_ esmalte. •· . , : : :.éfa' 

':: :~i·puede determi riai- f B .edad de. Un inCJi yj duo que fué a;.:~:> tf"'lf: 
\<.t~ck, p~r: esta .~~º~?I f~, dado qu., los di~ntes se puede,n/p~~ª~!!/ ., ){!'.; 

··:·t~r .. ~n.-·dfSt·i'htes ·:etapas .:de- ~U, c~e.Ci~i·~nt~,.- ._C-~ancdo "aé/J:;r_~d~j'~--;~- ::~ 
; .. ¡;~ª Ólt~raciin, por lo·que se puedén-ve~ ~f~é:tados dié~te~. ' ... ,i{}\l 
'.te.n'poral~~ y per111a~ent~s. ··•·•_,-~_.'')• 

:{~fi 
vei::~s· 1 a causa del esmal'te defectuoso· es 1 a 

de .los ;tejidos periepicalos de los dientes. deciduos. •· 

. ~ . ' 

En ( 1930) '·'Rupp~ nos die~ que 1 as enfermedades o~gtin,ic~s , 
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agudas caufJan distrofias. parciales (defectos hipopllisticos a 

lo largo de la ltnea normal de crecimiento) :y que las afee -

clones crónicas causan :distrofias totales ·de la corona, en. 

tanto que las afeccion.es crónicas con exacerbaciones, produ-' 

cen distrofias complejas, 

Lo~.d.,,fectos hipopltisticos de los dientes temporales rea!.~': 

rnente. son raros, pero . estos nos indican una. enfermedad. ser.i a, . ."~\: ... 

~;cóíno:sffilis en .la ~ad~e durante la gestión.·· . ' . . . . ··~· - ·~ ._ 

!, .,·~,·-:, .· .·~~--,.:·- .· ·-··-,:._:\':'.~··.'.·· 

. : .. ·s.é real inron muchos estudios experil11entelea y ciÜnico,a';:; .;, 

<como un ·i~tento pór clJ~~íni,;~r:la ~aus~ y'.nátur~feta de'.los, · /~~~ 
.- .• ·~~ect~s ~ipoplt1~tic~s ~or f.ecto~es ·ambiental es, qua pÚed~ó.i ·.~:;·,J. 
T~':>~~r.··:~" , .... ·_ 1 ·::. '' ... ::·-··\~.'¡;' ;·· .. ~;--:; 
-¡.::.,··,:·-: 

f)~- ~ficiénclii~nutricionalés (Vitaíniri~a AiC;y,.D)~: .. ''.i 

. · .. · ... 2)':~ ~~~e·~med~des eli~nteiaticas ailr~~~ión,. J;~i·c~l¡f' ·.~~· '.f'. 

. '·':·, 
,:. ~'-~ ._ ... , 

·. fieb;.~ -e~~arlatlna; ,. •; 'l 
~ , ., -

'.::~ir 
1-'> "<:, 

)r.~ · Sffi lis ~on~i>~í'ta. 
- ''. '_ - ': :, . _· __ ,. - '.; :: ~:. ' 

•Hipocál~eÍui~, 

Trauma natal, nac.i mi antos prematuros¡ enf~riii~dacl '.~;·)';,á{ 

heinolftica por Rh. 

·;;.lnf:éccdón. O trauma 10cat·., · ·/.;:\. 

lngeatión .de substancias qu!micas (;rincipalmel'lt~; ,:;< 
f 1 uoruros). ·:; ,_,., 

---1.'/· 

Causas idiopflticas y especialmente las.enfermeda-' · 
: -. ·~, 

dés del Apar6to Digestivo :y Respiratorio. 
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Los emeloblestos del 6r9eno del esmalte son afectados 

,por enfermedades que causan fiebre prolongada como: saram

--pi6n, viruela, escarlatina, difteria), Las células que aon 
- ' 

dalladas no recuperan au vitalidad y cuando la alteraci6n d!!-

, saparece, 1 as c61ul as nuevas adyacentes conti nGan formandO 

esmalte. En 9ené:-al los defectos siguen las lfneas de 
', ménto (lfneas de Ret::ius). 

- Es muy ra~o que 1 os defectos predi apongan a 1 <t 

é&t.o .P.ue~'_.s'!r- P~':'q':'e-"exfSt~. u~a riernbran8 dé.J~1úímYth '~n~r:~~-1·-~. -" 
ménte gruesa. 

\- << ;-
'./~: ":· _.· - 1 - ' •. 

:>, .. ,, cl(1;-" RAICESDEÍ'ORMADAS~ La d~formaci6~ da las ratee~\ 

-_,-·. 

" ; puede ª?r a cauaa d~ traum~t is!JIOS ó, pÓ¡. ,' i nfecic i~n ap i .;111 de ,':' : 

§~~~1y~J~~a :::;m:~:~!-~;;j z~~f·::~~:~:n~Ort:/:~:a¿:;,i:~t :·,·•:~:?;;>, ·;:}t; 
t'¿~~~~l!liÚi~ill; :;;~~ di~e_ que lln_ ocasÍó'n~s el desarrol I o' ,f~cC>l\I;,;_' ,,,,, 

¿,_.,_-J>íeto, puede ser p_o,r t~ata~ientC> d~. ortC>(!onci,a. ' << ',-\i 
·-' '··. -·,.,_:::· . . .. ; 

, 'ah- Fleici6n.'.'" Es une desviaci6n el~ lo ¡>efZ:, qu~ puedé?'· ·_, 

~-:~Efr >,- ~: ¿·au·~-~ .. \.i~_-:t-~~URu~f:-(~mo·~~:~ b(en_ ~or -~-na:·:.'fe·~·¡:~~-~~~fa :_~i~{~.f~-_'/: ,~·
seca a la fo~macÍ6n de le raf:: e-diferencia de la dilac~i'.aciÓrif )'.;' 

:··.,~--~7¡·-~: .. ~f·t·:~?'r6~:_-r_a~:~ .. v·~~.-'.~·a un:~~:t,-iV~ de é~t'~~c~-¡~·~·~·:-_ -.: .. -~-:.: _, . 

,,_-_, 

. · . . ·~: <:.·_, 

·Di laceraci6n.:. Este término .se refiere' e una an9U"'.' 
- .-·· .· 

1aci6n, o curvatura pronunci ade en 1 a ~ah o .1 e corona .. de lln:. 
diente formado. La causa de ·esta enomal !'a, e.s. por 

"u~: ~rauniat i smd durante e 1 pertodo en que a·e ·forme 
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.Cltnicsmente .se produce el diente en forma de "pico de halcón" 

ya ses qúe la parte calcificada del diente puede cambiar de 

. poei c.i 6n1 mi entras que 1 a parto formativa permanece e"'tac i o.

,: na~ i e y quedar ~n 6ngu 1 o con 1 8 parte corona 1 • 

::o: 
\i 

!-a di laceraci 6n de. 1 as ralees no di fic:u 1.ta 1 e funciiifo,: , ;. · ;, i.', 

.· ·:.E~-a enomal fa ea· in6s, fr;ect.iénte· :en:·· los mo~ Sresf en :esp~-ci.~_l · Yós··.· .. :·:! .. ·.-·;<?·'.· 
,,:-;~ 

'tercercÍs mol ares, éet(ls pueden preseoter dif.iéu ltÍid pér8 ~u ., , .. 

· ·.~>>ex~·r~c~ró·n}·- .. ~~--~i~~-~~a~t~.- 1 á º~~~s, da~i de --t_~~-~~~ r~·~·ioe_~:~rJ.~~~i·~)~ -=~-'.~~CJ:~ 
'~ ;-~.'.:.':,<· :->:.- (·.'.' ~-·'·_--:,-:' ':(". f_·,· .. ·::.:;.~~.~f.· 

. - :,..,;;··' -

'.',)}XII~'.'' LESIONES TRAUMATICASOE LOS DIENTES EN DESA~RÓÍ.LO~~V!fY:[ 
;;·, {¡,;: :t:~;Í.im~i ~mós ócuri~all por' BCC idéllte m6s qÜe ,Por.} a.·.····· exth&e:.\~',:};f'$ 

'
'.·;·.: .. •.'i.\.~ ...•. 'c:"1;.6·n'\ ... ·.·d.•e·'· ... /1··0:• .. ·s·.·.·d·'' ,:e· ;;t,:'.·e·.:s··.»t·.•e'm,·p .. o.r"'~"t'.e··.s·· .• ·.· · .· •.•.. •.·. ' · ;,">'}$¡ 

11 Y ,. .-·);: ,,"••r~\ '~:'~~·~ 

;~J~.qd·. ueé.~;.:l·.:.•.al•P~ .. ·r•.:.•
9, .. •~m •. 

1

:.:e ••..•• ·r .•. ·.:.:' .. : .•. :d•.•:e.:.·n't~.·.1.tce ~ •• ~_.·6n. 9n .... =.··.··;P1:o::r~¡nf ¡j~fa'} ::~~~=,• ~:a_·•·.·.•cri cu~.:; .. ;.el·.:·:·;.,11'.~·e·.:.···f';.p.of.r1. t.•.:-.~~1t~ 
',, Q .~ criP-f~·6e~r~ri - ' ..... 

~'.\:~; ~~n,y¡ 'º .. t .... ·r···~.·. "p·tr.m8e5·~.n. ~r; .. d~ 1 c>s. di an:tes
1
"·
0

p
8

e. ·rd···~ •. ·.··ªª·nnet.ne•. ts•ª .• ·•.tªe.ªm. spt
0

.rtinª· · .. ,'p
8

.r
8

o··.·····t .•.• ~'.·.··s,· .•. I~~··¿):·"~~ /X' ,pÓr;los ~ iil~~)~afceiid~ ·•::'.. 

·~:· .. {~'· ·s~n (1937) ~aunto~~ ~xperl~en~6 éo1{'9~to~:.e1 i tl-eu'ml; sm~,;··,;:s~~ 
••·:· · ;~n~~.if".reilt~11et~pils d~I dese~rollo d~''10~ d¡~nteá,' ,· '· .. ,·~_:, 
,, .·' > ,·~; ;,:: 

·::·,,,,{ Af pri ne ipio del dess~rollo, el 6~ger\o · d<:I es~~.~~ 11e r!. :':";-

./· ·.g~.:.er~bs:~n ª'····"r:ea '"ªionada y éste ere &uatitul.dcí .• por: ce1\H.\~-· 
' 1 es mosenquimnles no difereriC: i edas, p~ro cuando era 'depcisÍta-":» ": 

(,\ ;' d~ la d~ritrna, IÍi parte lesion~ds ~~a reparada;~OÍ'· produc~,i~·~ .···· 

;_;.., ' de 'S~bshnc i ~ osteo i de, e11te p1'océso t~n t ~ lugar cuan~ jií .· '< > 

":».~'' - > .. :; 

-;;o._.:: 
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di_ferenciaci6n célu.lar no habla progresado mucho. Y cuando 

el tejido estaba completamente diferenciado, la p(irdida de 

.dentina y esmalte.se reponte por tejido conectivo del folfc~ 

lo dental, En ninguno de los casos 1 a reparación era con 

' ~ubstancia ~ntal tfpica, pero cuando no era muy g~ande la I!. 

siÓn, 6sta era· reparada por tejido osteoide, En el ·6re~·lesi2 

· n.ada· tos amelobl estos estaban atrofiados y degenerados, por 'lo . 

. . ~n::s::q:~::~b;:r:::~:e u:: ::ª::::~:c ~-~~d::n::~: ~:, &::nr~:G' ~ ;/·}; 

·~(~r~n~formoba eri osteoderitina. · <: 
- ,., .. 

. - . - ., ' ):' ._:;_; .. '· 

i : .• };. Al abrir. un· agujero desdé 1 e mE.mbrana ~~rollontel h~sta;I~ ·.\ 

:~~J~ac ª·' defect~ era· rep~r~do cón.·ost~od~~ti na tamb i6n,' ya qué•'· ,, 

·':1a)pÚlp~n.;tenfa•poder para recci~stitufr 1a:~o~tiliuidad,d~:1·~.···· ·: 

(' iiÚ ~ra pC>Ú1ri ~ad~ de,~don~obl~~tos• ' · 
,",:/.:,:~: '.•.·." .. ·.:.~~-·.;. ' ' , ·; .~;_- , 

•;' Sa~kto~~~~~bi:én~~bs~rv6 que sl .. h~bfil fragnient~s de•tl>j¡;.i' '. 

>';k)~~!-'r\t~~·¡o:(~ ~a~~a 'de una lesi6~· eL 6rgano del ésní~lte fo~-' ,.:.· 

~ab~:grup~~aistados;de c6túÍas y prod~~fB dientes sup_ernlJPte;. t'.>;) 
~~~s\l~/Ó a~c.-:s;;rios,, •'J.c'. 

'./~; - .. "";~-"-

. , ·. 

·:i·· :X,~ .. ,;,~-: . .') EL-.. -EFE~TO·. ~ 'LA ··IRRA~l-ACi ÓN eN':·EL ·í>EsARRoLLo .nE-~·:·· :-:\~-. ·~ i'' < ' - - • - '. • : •• - - ' -' : •• • ·:·: '.-~)~ 
· Los·:.DI ENTES,- Cuando exi ~te 1 a. hec~si dad de utÍ li:or gr.Índé~· · : ~" 

.dó&i.:s_-.d~--Trr&di8cÍ6n p~~ medi;o de lo~ ray~s ROe~tgen -,O d8-I ~! :·: >'',· 

·:~-::· ·J¡·~;.--~B~-~·e_' U~a necrosis en :los tej i.dos. En ni.ffos· rara ve: s~·-_'.,/·'' ._:.,· 
>'n~ce~itón gran centi dad de radi eci ones, pórque l~á tumo~es 
~~·lignos no so.n comunes en esta edad. Sin .~mbargo 

. 'tas'. grandes dosis de i rradi aCi'6n dallan 1 as cé 1 u las 

'espilciali:z:adas de los gérmenes dentales, 
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La irradiación del carcinoma en adultos produce a menudo 

necrosia.daÍos maxilares, que en presencia de alguna infec -

rebelde'. 

En una investi9aci6n de Leist (1926) a 6nifloe, cuyas m! 

hablan recibido irradiaciones de rayos X para tratamien

~ hemorragias, a1nenórrea y carcinoma .. dal ,!itero durante. el 

ernbaraii:o; 1 as alteraciones .que resultaron .en el deaarr:ol lo. r!! , ... · 

·'trilaáron la erupci6n de los dientes. temporales; algun~s de .. i ,: '' 

- '·''~fl~~ ~o se formaron~ En un caso solo brota~on los inci~i~~~ _, • ; 
'~ ~~nt_~-~'f-eS .· ~~~~r-·¡· or·eá -Y un ~_neis i ~o_:--ce_ntr-8 I _ -¡- n-f~¡."¡ ~~-;.·_. _ ~---.--:1 ~~~~:-.;-1 ~:_: /::·/~~'.,:'.~~-;; 

•• .. !fté&ea de édad¡ •En otrobasosolo,tenfa .dos lncisivo11'c~nti-a.;.'., 
. -- .,_" ,. - -- - . '• ' ,' - - - - _- - : :: --- - - - ._' ,-, " - ', . - -_ -;_·· - - _. ,' - -- :· - --_·.:_~,.-_ ,-,_- ___ - _-,_ ·_:. ·:-'' ' 

ieá eupcriores un il'lcisivo ll'rl:eral Inferior •Y doa molares;a~-

f, :pe~lo'r~i:.···Ve: 'ot.ro niño culltró dlentca'~uperiol'es y tr~a· frl/ •--~&:; 
r, f~rio~es a la edad' de. 20 meses. :·<. "·; ,, 
'/;?- ,· - ·._·_: ,_-, __ · ---~-,_ ._- ... '"-' ---;~\;·. 't> 

V, 2~'', ¡ Smith 0938) hi~o un estudlo pare descubri" el.: q\I~ i{~,;,~{ 
' ~odfá~ h~Ó~r, lás expl)sic iones repetí das de rayos )(, <:01110 ~I\ ' '' ·; . 
': · .. · ·. eifce~t> J ªª IJti í i iad~~en. el dia9n6,~ti co de Órt:odonci~, p~r~: ''.:<\~~t~ 
i> ';~~~oliiió un ~x~<>rl~~nto con r~tas j6venesresúltándo.qúe'd~ e ir.;~ i~ 
.... '· 10 8 rs uniclada~ Holz Kneéht .de rayo····-" .Ro.ente.e.o por seinalla~ ceu . . ... - ~ 

. · &~n ~lterl'lci o~es en 1 e dentina, se i ñte'rrum~i a s~ forrna'cilin, . , . )j ;~; 
.. ,., '::·-:y:,--~~abr~-':~d~S~n-~r~c·_~6~>de,Jo~_ ~_4on~º-~-.---~~t_o-~.- L'é ~n~1·:~-~----~·a:t:~--i~f :\ t'.-: 
'~~' -- ,. - ,- . - - - - - . - - - "' - . . ' '. - - - - ·:"_-. .-.~, .... :;_'-~: 

. fic,o,cla ~ra flormalm~nte delgac:Ía y f!abf a clepreaionee en el:.tiidCí: 
de ta pulpa,. sobre ésta unas formaci.ºº·ªª anormal ea <i" pre<-í~riL , ',:\,Y 
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dio administrado por vrs bucal en conejos de 6 meses de edad, 

las células formadas de esmalte estaban atrofiadas y aplana

das y en el estrato intermedio estaba hipertrofiado con suba: 

cuente degeneraci6n y necrosis de todo el 6rgano del esmalte. 

El tejido pulpár estaba sustiturdo por cantid11des anormales de 

dentin11 irregular. La.membrana parodontal con hiperplasia del 

tejidó fibrobltíatico, el cual invadfa el hueso contiguo, t11m

bién se desarroll11ron quistes de los restos epiteliales deri

vados de la vaina de Hertwig, 

Xi~.- DIENTES DE TURNER.- Son dientes pcrm·anentes ais-. 

lados con alteraciones hipopllisticas asimétricas y no contem-. 

·porlirieas de causa local, Las causas mlis comunes son caries. 
7
· de los.dientes caducos con.infecci6n periapicol, lesi6n del 

fol fculo del esmalte por luxacl6n de los dientes temp~rales, 

"lesi6n clel germen de un diente en desarról lo por tratamiento 

qui rCsrg i co o traumat i amos, 

En 'general el problema es eetlitico, a menos que esta' le

;. si6n sea :tan grande que altere-la forma del .dienta, apárte del 

problema estético, puede existir un problema funcional debido 

·a 1 as anormalidades de. pos i ci 6n y cal cif i caci6n~ 

XV.- ·EXFOLIACION DE LOS GERMENES DENTARIOS.- Los gér

menes de los dientes estlin bien protegidos por el fo .. 1 lculo de~ 

tal y encerrados en una cripta 6sea, pero puede dars~ el .. caso 

que 11 eguen e exfo 1 i arse, 
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citar el traumatismo por ae• 

infecci6n. 
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-.. -" 
. . 

Al hacer una somera explicación de las Anomaltaa 
.. ··_;·:'« 

.'~dental'i as 1 as ci asifiqué en congénitas; adqui l~Í das y here'." . . 
dítarÍas, po.rque 'en'lae Anomaltas congénitas y hereditarias. 

,Podeíriott tener una ,i ntervenc i 6n muy favorab 1 e, a í nÓs ayuAe..,; 

mos de la génetica;.~iencia que en los ¡ilti.mos tiempo.a1 ~15 

~'.:¡nidó un gr.en des~rroÚo •. · 
.-:,; 

~-.·:,:?· .·r·:·:, 

, .. ~;-, ~~)~ 

· .· Ea en las anómal t sa dentarias ~dqu i rldas en·'.c!on'de)_c •, '].:'.~ 
; '· n~est~~. i ntervenei 60 ~~sde ser ·1116~' ef ic'a:r:.·pare evltarl as/ ·' ;~t,;1,~¡ 
\.<puesto'que ~~el nill<><con g·é~meniiadenterios ~n desar.rói1ó' <it>;~i: 

.. '' r~.~.2.:.·~;z~.'~.r.: ... ·~.·-.r.:.•···.dt.~:6,;,':.:d, :ªm.c. ::f ~::. :ª~1~p0r:~:::~.6. ;,~:.•·.ed• ... ·,·.:e•.".·.•.•ns···.tts····_ .. :a·:·.• ... _: .. :.··_·,·.·.·.·· ~.:~~i}iJ) 
'i}:/ - - - - - - - - - - _ .. -.r.~1;_~~:~; 
:; .; •·'·.'fiictor~~' '.º~~~re~& 1 a ,érradl cae i6n ele' 1 as 'anc11Íl,e 1 fas .,::;~ 
:_·::.-n--,_::~.--;~ ... ¡:,_a •.. t: ·, -__ , .- __ , .. ;-... ~.--.-~--.. ::'~·::t.: ,..,,.r · 

- - - '; -~ :,,~' ;· 

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

·.· / ·., .· .. En el .caso ~ q~e ~ncorit~~mós las ano~an~i;a·pr~L ,;, ' 

:~7' ''sent.es'.itn la CBVl dad or~t. eri~~~ces po_drem~s ~orreg i ""ª~ ~~~ . : !: 
\ ;;;¡~t\~ us~ detodoelos·'recursos c\iien~a,brind~I~ notabt~é~·,; :e:'~ 

······•··· p~~ft~si6n;de la o<j<)ntCllo9la~· · <('. . •'' ,··~ 
.·, ;¿··- :\~~ 
.. ~·~ -~, ~.p,-~ ~;}~ 

: .. ~ . .-:, ~ ·.:~/] '\:' /~(~~: .. --.,, 

': .:~-(::> :·~ 
.. ' ... \ :·. .~ -:'~ 
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