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INTRODUCCION

“ . La Prétesis Dental constituye una rema escencial ce la
terapdutica odontoldgica.  Su misidn es procurar la rehabilic’
tacién morfolégica y funcional del sistema mesticatoric. Pe-
ra lugrar ‘dsto, la prétesis dental substituye las partes per-
d*das por. medio de la coloeac16n de un aditamento adecuado. - -
De esta menera se convisrte-en agente terapéutico, cuya res-—- .
ponsabllldad trascendental es reconstyruir fisicamente las es-,“
tructuras dentarias y sus partes asocciadas, haciendo que ©" e
allas 1ntervengan convenientemaente en el desarrdllo de las -+ .
funcionaes masticatorie, fonétmca y estética traestornades por-"t 
la: aussnc1a de dientes.

La finalldad de este trabajo es Hacer notar iayimpbr-—kix
cia gue dentro de la pfactica dental tienen 1a.p1aneacién- {ﬂ
construcc16n de los Prov151unales en PrétESis Parcial" alaa.r“‘

‘Una de las razones fundamentales por 1as que se deci-- L
la aleccion del  presente tema es la'de ressltar  -la neca-
ad: que ‘existe de gue el Cirujeno Dentista se percate del -~
valur que- las protesis provlsionales tlenen dentro’ de su préc.
ﬁrofasional :

;'En aste estudio [=1=] tratarén las dlfsrantes tecnicas y-
1aborac1cn.v Se describiran éstas con el propésito de mos:
t ar; Su variadad y. de ésta forma proporcionar al dentista la-
uportunldad de. seleccionar agquella gue mejor se adapte a las<
necesxdades del paciente y puede ldgrar un resultado MAS - S8ews
k sfaotorlo. Las ventajas y las desventajas de los provisio-
nales: de aCPlllCD. También se hace mencidn da las condicio.-
na'?que requmeren ‘los materiales de los prbv151onales pare ‘Su
uso,‘elaboraclnn y colocecidn. . Las precauciones gue se. deben
tener para evitar los rlesgDS que pueden presentarse tento en
el paclente como ‘en 2l operador y los diferentes tipos de ob_
turac1ones y tratamientos provisionales.




En base a las descripciones y explicaeciones de las téc
nicas usadas en las prétesis provisionales, el autor se pro--
pone -a ofrecer: al Tirujeno Dentista un marco determinado del-
cual &1 pueda seleccionar aguella técnica gue de una manera -
‘m‘é's satisfactoria resuelva las necesidades especificas del pa
ciente.

,_ Esfuerzo, tiempo, paciencia y dedicacifn, son factores
-gue debe tener cualquier persona gue &jerza esta profesién pa
ra ,1a’_5uper‘acién de la Odontologia.
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ANTECEDENTES

] Tan temprano como la mited del primer milenio praucrls L
tlano, son. encontrades dentaduras parciales’ artiflcxales il

és ¥ removibles, hachas de orc suave y conteniendo ponticos.
naturales artificiales. Uno de los especimenes sxistentes =
més 1nteresantas y entiguos, es un blogue de dientes tallado,bl'a
:que es un puents dental Etruscd constru1do antes dal afio_ QDD—j57
A G'* . i

’Es muy probable que 105 Etruscss hayan intraducldm sl--
trabagc dental de puentes fijos a los- Ramancs. Brown establa*;
que por. su propia sxaminacidn de varios tipos de pusntes =
téles Etruacas v Ramanos en 1talie, esté convencldo qua<1af
Y parte de 81105 aran removxbles mientras qua Dtrns asta“
an permanentementa Figms.

f,fEn la cirugia magna del Clrugana francés, Guy de- Chau— :
a(escrlta er’ 1363 v, publlcada por przmera vez en 1&75);,_

Mareo Polo, & fines del siglo XIII, reporta que hom- =
res: y;mujeres del Surests de China cubrien sus diantes con S
1acas delgadas de aro. . R

. ?&as dentaduras parciales talledas de huesm o marfll yn;
1gadas & los dientes naturales, fueron usadas en Espana @ ma‘;V;
'diadas ‘dal siglo XVI. Esta informecién esté obtenida del Co-’

1 'ulu breve de Franclsco Martlnez. .

’} Las‘coronas~dentales,,que se dicen fundidas de ore, -
dsquillos del diente, indspendientes del scoporbe de anie - -



1los, fusron encontrados en tumbes cercanes s Vitulenia, Ita-

- Brown ‘afirma: “El primer dentista a quien se le conoce-

al haber emplaadn casguzllas de diente de aste txpo es C. Mou'
‘carca del aﬁc 1740 -

: Durante 1os siglos XVII y XVIII se hace referencaa -
a’ prﬁteszs dental en algunns trabajos de coneaidcs escrxta-« 1,
€. la épcca. : T

_5 ,probahle que las dentaduras parciales talladas O
pletamente ‘Bn madara fusron usedas-en- uapén, tan an iguamentar
a madiados del smglc XVII. - e

rr y Hagers ;ndican qua las dlantss da marfil 0 hue‘
s0 ’aseguradas por alambra de. ccbra 0-hilode’ trlpa de geto
y ‘sadcs en- China por larguxsxmm tiempa, antes de =11 o
rodycidas an Eurapa. “;,i' - : B =

Historla duranta los 519105 XVII y XVIII trata dsl
de matices para realxzar urt gustn sstético indi
1n qu@‘SQ\haga&hingﬁnfavanca;tésﬁicﬁfsnfparticularla
no huibi 'mejcraa sobre "los utsncillms dg 105 an
Ebruscos: hastanel advanimlantu de Plerre Fouehard. :

Pierr meuchard ha side canstantewente citadu coma el
dela Préteais Dental Moderna. En el Grea de pr6t8515~
c al‘figa fus dudosamente actiua- sin. embargo, 85 p031ble—

haya sidc sl primero en sujeter puentes dantalas a la
z del dlente.; ' ;

El ‘Si‘g‘ lo XIX. -~
' La prﬁtes;s parc1a1 flja y coronaria se. encontraba var}‘

eramante e8n un estado imperfecto de desarrolle hasta 1850.*
A’métados nndernos en esta éreaAtuvlernn su prinmipim des-'




;,pués de esta fecha y el progresoc mecénico en todos los campos
de la-odontologie resteurativa, estaba en camino., E1 método-
~*més popular a mediados de éste siglo, era colocendo las llama
das coronas de pivote. Los materiales usados eran porcelana,'
placas de oro y platino, alambre de oro y platino, soldadura-
g oro-y clav1gas con tomillos y pivotes de gran varledad.

"El Sing‘XX.

Hasta aste tiampo, los dentistas’ Amerlcanos indepen—-;

compllcadas, soportes con aperturas ds cualquier némero =

lemente” afectadas' los rellenos, casquillos, puentes y. coro.”
asﬂda oro, denteduras fijas, construidas en, sobre y alrsde-f“
or de -los dientes enFermos, verdaderamente Formaban un. Mausg.
80 de‘oro sobre una masa de sepsis para la cual no axists pa;‘
aleln en todo el reino de la medlcina o la clrugla. - -

‘ La,raacciéhyfue bastante réﬁida.,»El béndulovsa“movin;¥7
acia el otro lado bajo: la presién de los practicentes médi—--

uentes Flgns 58 ancontraba en pésima reputacién.‘

Fnrrest H: Drton, en 1919, en la Universidad de Mina__Af
suta, fue uno de’los primeros en intentar la reforma de este -
ipo de tratamlento.; Trata de la importencia de la oclusibn-
.1a Forma anatémica en la construccidr. de esta protesxs.

: " Ademés en 1919, Mauk tenfa enumerados los principios -
fbésicos sobre \1os cuales este tipo de tratamientos deben ser-
‘.construldcs. A estos principios e les llamaba: Tono Fisiolg‘ 
B glco da todos los elementos anatémicos soportedos: soporte -
decuado en la preparacién del trabaju que se demanda protec

’dlentemente de .una actitud biolégica bésica, esteban desarro-
andc y pruduciendo extensas restauraciones dentales. Corc_ﬂ

e pnnticos, eran adaptadas a. raices estrnpeadas, irremsdia—~ ik

8y En un lapsc de unos cuantos. afios, la institucidn: de '1; j
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_cidn para los tejidos suaves-captornos enatdmicos correctos;-
.y articulacién y oclusién normales.

o Selberg, sefiala en 1936, que fundamentalmente, los ma-’
ﬁteriales bésicos habian cambiado muy poco en los Gltimos gfios.
Estos materiales eren oro o porcelana o una combinacién de .- .
‘105 dos.  Sintetiza diciendo qus la restauracin debe: cumplir -
ilns siguientes requisitos: proteccién, confort, estética, dum-
‘rabilidad 'y utilidad. Afirma gue los origenss de_irritanion_k'r
asf Como de oclusidn traumétice, deben evitarse. Puede verse
’qu;ha habido'un,gtan avance en este campo de la prétesis, -0
del’ especto. biomecénico, en las Gltimas cinco;décadas.

En 1a década 51guiente a 1880 Miller, Black y Wi-, :
:lliams, encaminaron la Odantologia hacia- un curso da desarro-.
1l desda un angulo mas cientifico. : e

: Varlas 1nvest19301unes, ancaminadas hacia nuestro cono
ientn actual de-la bactarlopatologla de-la cavidad, oral Y= j
upuesta relacidn causel de la infeccidin:bucal: con. 1a ane=
rmedad sistemica, han dado a la ciencia y arfe de’la odonto :
ugia,sun nuevo nacimiento 'y perspectiva. El resultado seré_

esta: faca partlcular de la odontologia, deberian sar con51
dbs, no como 1los fines de si ‘mismos, sino como medios ha_ E
un fin en relacidn con el campo lengiCD- Los plonaros_
vdentales han establecido evidencias profundas -y conv1ncentaa
: or. ejemplo- gue la profesidn dental debe asumir mayores rea-ﬁ
Dnsabilldades ‘al proporcionar un servicio de salud. La asté
;,ica fue la causa de la protesis parcigl fija. &in restarlen
“1mpnrtancia, no necesita. y no debe ser, sl resultado por: si.-f-
La Odontologia Restaurative Clinica hoy . en dia, acepta este .-
;tipo de: tratamlento como un substituto aceptable de segmentos-
fperdidos del erco dental. .

rimaramente vital. ‘Los procedimlentos macénicos empleadus ﬁj'f







DEFINICIDN E IMPORTANCIA 'DEL USO DE
 PROVISIONALES EN PROTESIS PARCTAL
FIA

Definlclon._ La rsstauraclén que utilizamos en. el s
: transcurso de tiempo que hay’ entre el ta ;
1lado de la preparacién.y colocacién de -
la restaureci6n definitive, se llama & =
. WPrétesis Tsmporal o Prot351s Prov151n~ _'-'
nalll B

Ihpoftahéiaide Su Uso, -
a‘prétasis prov151onal o tempcral se usa en dus situai

‘generales.,1_n_arv‘

- Para proteger pieZBa dentarlas hasta que 1a prote-'
initiva ssté 1ista para-ser cementada Yy proteger pie-.
tarias que han sido preparadas sntre v151ta y 1a 51

ra:prasarvar piezas soporte an casos tu requ1s;
amiento prolangado y ds la chaboracién de dos Q mas

n a;prlmera situacién, la rastauracion se utillzara-
lgunos dias, en la sagunda, se requiere de muchoa msses—
el tratamlento final’ ‘888 termlnado. ) B

Existen gran varledad de restauraclones prDViSlUnElES,»:f
1esﬂcnmo 1os cementos restauradnres,_restauraciones con: i
! gama, coronas metéllcas, restauraciones con resinas’ acri,
etc. Cada uno de estos prov151onales se utilizaré ccn—
ara ciertas flnalldades. )




{CAPITULO' IV,
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~ DIFERENTES TEDNICAS PARA LA ELABORAGIDN DE UNA
PROTESIS PROVISIONAL

. A.~ PROVISIONALES INMEDIATOS. -

Para las restaureciones temporales, estén siendo usac. &
és de menera sistematica los ecrilicos de polimerizecién en-
‘frim. ‘qus han modificado la conducta y la pfaatlca en 0donto~f'~

ngia Rastauradora. La dificultad en obtener un agusta pera-[ 5
'fémto, duraders a nivel de los mérgenes, de donde rasulta una.: -
tencmén 1nadecuada, inflamacibn gingival, sensibilidad’ y de
aloqamlenta del cementa temporal -son defectos del acrilicm _'vjf
;empleada par si ‘5010, : ‘

La férul& con banda de ccbrﬁ fue sugarlda por vez prlu,»t
or, el Dr. Lewis Fox, y desarrollada hesta el prasante _f-’\
sl Dr. Morton Amsterdam, quien ha eliminado muchos de lusf
efectos a tal graﬁo gue - ha deaadm poco gue desear. Princie-.
al'ante cada corong temporal es hecha de una banda’ de 3 o 4_
de altura, adaptada astrechamente gl &rea del margen sib
gingival: ‘sobre el cual s2 coloca'y retiene la resina acrill
';‘esultada es una restauraclon temporal con aauste mari
al’ adecuadn‘ buen. contorna gxngzval “ratencidn adecuada 2
,‘bre de cualquier paalbil1dad de que 86 @lzmine 2l cemen--

Q.- La Banda.n Las bandas da cobre son relatxvamente_:“
¢ 6micas v vianen en varios tamefios. Son faciles de adap-»“
ar con preclsion el diente y hacen un ideal terminado gingi- -
“sobre todo cuando. se bafian en oro, ya que el cobre se P
xide con mucha repidez y deja una superficis obscurd que se— .
‘& trevés del sorilico. Las bendas son templadaes, orifica--
aé;y'bpasédas,si se dasea. Es més conveniente y ahorra tlemf
P §7Contaf'coh bandas. previamenta orificadas y preparadas pagi"
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. ra este procedimiento. -El cobre debe Ser lo més delgado posi
~hle para que la adeptacidn sea exacta y la banda templada se-—
5adapta a la forma de la preparacin en el margen y no se teh—
'ga que brufiir., Una vez colocada y festoneada la banda en el-
drea subgingival, se acorte a una altura de 2 o 3 mm. supra-=
“gingivalmente, de tal forma que se retenga con el acrilico .-
‘gue’.se colocaréd sobre ella y el diente preparado.

E A continuacién se describirén cuatro téchicas basicas. -
pera colocar el acrilico sobre las preparaciones y bandes:

ca, ln ‘cual hace neceserias ciertas preceuciones. Con las

bandas an su’ lugar sobre las preparacionss, se seca la dentl_'
na expuesta .y se lubrica ligeramente con vaselina, ésta apli—
ada con un cepillo, los dientes adyacentes y los tejidns.sug

ucsder accidentes como el desalogamlento de una corona o pré'
esis vecina o'la: fractura de un diente preparado, al tratar-
e'sacar la féruld una vez que ha endurecidg. . El papel de
stano adaptado sobre.estos materieles evita dichos acc1den__:j

ece. Esto evitard cualguier posibilidad: de que. se gueme: el_~f
ejido o'se inflame la pulpa debide a las reaceiones exotérmi]
as del acrilico al polimerizarse. :

). Técnica Directa,—

. Be recomienda para un tercio o media arcada.: Es, parti-
ﬁcularmente Gtil donde faltan dientes y/o existen desajustes - o
ﬂoclusales que pueden ser corregidos eliminando primeramente P
Jas interferencias en sl segmento opuesto ocluysndo a un anti.

En tres de ellas la resing acrilica es polimerizada en la bo_ S

ves. -s& lubrican colocando’ la vaselina con los dedos, Paederi= .

;tes.f Otra precaucidn gue debe tomarse es mejorar el &rea con
chorro da agua fria mientras el ecrilico polimeriza y.andy -




- C &
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Fandus de ccbre rara centrales.
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cipado plano oclusal para que se construya la Térula de ban-~
das de cobre. S5i el segmento que ocluys esté dafiado & tal -
grado gue requiera reconstruirse, podréd ser preparado més tar
de y construido con la nueva relacidn oclusal.

Una vez guye estan en su luger las bendas y el separa.—
dor, se coloca el scrilico y se adepta con la mano sobre toda
el érea, incluyendo cualguier diente faltente, se debe tener-
aspeclal cuidado al adaptar el material alrsdedor de los mér..

genes ginglvales ‘para asegurar su retencidn por medio de las-

bandas. La resina se adapte mejor cuendo tiene consistencia -
de’ mlgagén. Las superficies de los dientes antagonistas se -

lubr1can y'se gufa al paciente a oclusidn céntrica para hacer

una impresmon definitiva de los antagonistas en la resina sua -

ve.. El peoiente es instruldo para gbrir y cerrar varies ve— ' .
ces para ssegurar que la mordida sea correcta y no ha distor. " -
Cionado la adeptacidén gingivel de le resina, Puede ser iecex

‘slén dlgital y hacer gue sl psciente cierre y ebra varias ve.

retlra toda 1la masa ds ecrilico de la boca y'se le da. anatﬂ-- X
‘mia a los dientes. Se pule y se cementa.

&t ‘alglna banda ne se deselojara junto con el amrxli-— o

arla‘readaptar la resina en las freas gingivales con la pre.- ﬂlﬂ

es para correglr cualguier posibils brote del material. S8 -

co ée harén Mas retenciones cortando parte de la - superficie. -

lntracoronal, volviendolo a 1lenar y recolocando la Férula. -'

Pars evitar esta posibilided, se pueden ataptar pequefiss can- j}-
tidedes de resina més suave, con el dedo o con el cepillo, 80 .

bre cada preparaclan y banda antes de aplicar toda le masa de'i
reszna.
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b).u Téonica de. Cascardn .-

: Indicada en sagmentos antariores, donde la estétmaa 85
de mayar ‘importancia, o para una arcada complets si es prepa-
raﬁa‘de una sola vez. Para que exista la méxima estética, sg
‘bre un modelo dsl paciente, se encera y reduce donde sea nece
‘sario, se restauran 1os dientes susentes y en mala posicién - -
v 58 realinean las desarmonfes oclusales que son influidas’ -
por la otlusén entagonista. Se toma una impresitn con alging
=4 ,Sa‘calocé resina con un pincel: en esta preparecidn, . for. u
mendo uh cascardn delgedo externc, una vez endurecido, se fe.
tlra de la 1mpre516n. Se corta el tercio gingival del casca,
‘rmn ‘para’ evitar lnterferenmlas cont les bendes de cobre al cmwu§
Ziocar la férule; 'y para admitir el ecceso de und nueva mezola
,de»acrillco gue se agrega en la boaa. Ya gue la braparacion—i”ﬂ
:de Cascerdn toma poco tlempo se pusde hacer unas horas. an«. - -
’ ‘0. mientras al. dantista lleva a oabo 108 pracedimientos da ‘“
p 'atoria an 1a boca. Se. prueba toda Bl cascaren sobre las-'fv
preparacimqes con, 188 bandas en su lugar, y.8& hece gus 8l pa
1t ucluya an centrica mientrss a8 revisa que’ no haya in
tarferencias gue pueden euitar su acamodami@nta apropiado.;
Spuée saﬂcaloca al separsdnr, 58 seca el cascardn, e lieva
Con’ nueva - ‘mezcla de acrilico Yy s& vuelvas colocar. El mate.
rialyde exceso se’ adapta ‘al margen con los: dedas _pera . aaegu
rar el contacta con’ 1es bandas de cobre. 88 moje con-agua
Fria mientras endurecs. S8 retira la férula,  Las éreas da |
‘bendas que no ‘tienen acrilico se pinten de dste y se d WA
Jer endurecar. Se recarta, pule y cementa. S

*' vfo)._ Téanica de Alglnato.~

) Sa toma éana 1mpreq16n de alginatu antas de empazar losff:
frebajes y se mantiene himeda.. Los dientes se preparan, se _ ”
‘adaptan las bandaes de cobre, se festongen y se colocan.k Usen -

?da una navaja Bard“Parker, se corta da la imprﬂélon de algina”




”

to una genarosa cantidad del tercio ginglval de los dientes .-
preparadns, pera dar sspecio a las bandas y al serdilico. Sa_-k'
apllca el acrilico; se vuelve a colocar la impresidn en la bo""
c& con la ayuds de los dientes sin preparecifn como topss pa-
ra,su»cnlacaclén. Se mantiene en posicidn mientras se enfria K
bon un chorro de agua hasta que endurece. Sa retira la impre
sifn y la resina, se rellenen las é&reas feltantes subgingiva- i
1es, ‘se recorta, pule y cementa. :

- d}.- Técnica Extraoral.— -

Esta indicada en peczentes alérgxcns gl mondmero liba“
,a'en la polimerlaaCmén que S8 1lava a cabo. 58 han cbser
Lseveras reacciones a estos materzalesl no- obstante las’
precaucionas tomadas. : :

VUna vez fastaneadas y aJustadas las bandas de CDbe,
mor“ah carcs del borde oclusal .o lnclsal de cada prepara-
ls hacen tres o cuatro cortes que se. doblan hacla
afuera da las preparaciones. Se 1lena con_ alginato un: porta—
S16n Cme-Gatz ‘para comprobar la mordida {previemente di-
senadc‘para asagurar la repreduccimn de los segmentcs antago_i
88" en omlu51én en: un ‘porta 1mprasiones }, se coloca scbre
bandaa Y. &8 indlca al paciente.que clarre. Una vez: fra-.
guado'el matermal de impresiﬁn, ‘se pide al gaciente gue abra.
antras el dantlsta sostlana el parta impresiones-an su luudj-%w
gar- 5abra la: arcada que tiene las bandes de cobre.  Se retire
un’ scln intento la otra mited, 31gulendo la'linea de los -_} 
eges longltudlnales de les preparaciones. £n una sola 1mprs»gf 
iﬁn, las bandas de cobre y la oclusién antagonista estén adg
cuadamente ‘relacionades. La impresidn del entagonista se co=
ree; én yeso piedra y las cirsunferencias subgingivales aascu~v 
biertas de las bandas de cobre se tubren con yeso, el cual R
_parmlte una remocifn més facil de les bandas. Cuendo ha fra. ...
guado, s8 puede colocer ysso piedra para completar al modsla.;* 
El‘yeao piedra que quada dentro de las bandas, rEqumers urn ma; o
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e jo cuidadoso mientras se retiran éstes y se vuslven a colo-’
car después de recortedas. El yeso piedra siempre de una re--
'rbduccién exacta de. las preparacionss. Con les: bandas en su

: ugar en.el modelo, se coloca una masa de acrilico y el mode- '
;10 antagonista se coloca en posicién de oclusién. Cuando la-.
:resina ha’ endurecldo se termina la férula como en la técnica- :

1¢'2._ Técnica con ‘Materiales Eldsticos.-

S Indlcada en los cesos en que el pacients cuenta caon: ﬂ7
odos sus, dlentes naturales o artiflclales, con.su corona ‘_
1nica relatlvamente completa, pueda tnmarse una impresitn: - ‘
0  un- material eléstlco, previa a las preparaclones de 105-_

olocando previamente grasa o vasellna en pllares y tes
! Cuandn alcanza su. estada plastlcn, se retira
e la,boca‘y puede recortarsa el E8xCesn de . acrillco, cuendo.
quiare su estado rigldo, es- sumamente importante qua al re- - .
rtar los prov151onales se terminen cow las 51gulentes carac'“

1.— Surcos 1ntarprnx1males adecuados para que se; si, =
an ellos libremente la paplla interdentarla, avitando ‘asi
U 1rr1tac10n o inflamacidn.

2._ En 1a zuna de los pﬁntlcos, el contacto que tsnga-

”11r oon los requ151tos de ‘estética, y debera 1nstru1rse =Y R
aciente sobre los ‘cuidados que debe tener con esta pr6t851s_
(cepillado, uso. de’ hilo’ dental, etc. ) B : e
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X 3., Los ajustes del acrilico en las preparaciones de-
beran ser 1o més exsctos posible para evitar-irritasciones en-
ldé tejidos blendos, y la superficie del acrilico deberd pu--
lirss al méximo p051ble, para dejarla tersa y svitar el estan

camianto o retencién de pleca bacteriana, ya que sabemos que-

asta se retiene casi en proporcién direscte con la aSpareza de . -

berflcies Y. al 1ncorrecto ceplllado.

3.- Técnica con Cera.-

Esté técnica es muy semejente a la de los materiales — -

Blésticos descrita anteriormente, ya gue todos los pesos a sev'f"

irison: idénticos, a diferencia queien vez de utilizar un ‘ma’,
rial eléstico (alginatm, hule o silicén), se’ emplearé cera- -
; Previamente calentada, se adapta al porta.lmpresion, -’

S recélentaré & una temperatura gque sea soportada por los g
jidos ' soporte" dentarios,  Pero al mismo tiempo la cera deba'f/f

resiunar la Zona deseada (superior o 1nfer10r), lubrlcandola
e opuesta nos 51rva como- ambolo.
Esta técnlca nos ofrece la ventaJa de gue siendn 1la ce ‘

ra: un material semialésticn, al aplicarla a las piezas desea-
s~y ‘tomar la’ impresidén de las mismas, registra el contonﬂo.

v 10 suficientemente blanda,: Se 1lleva a.la. bosa para. im‘,.“

reviamente., Se 1nd1ca al paciente gue: cierre para que 1a ar s o

Al retlrarlo de la boca sigulendo la canvexidad de las pie- _ vf{

-1idqs sin peligro de debilitarlas o fracturarlas.

o 4._ Téchica con Dientes Prefabricedos..

: Ex15ten en el mercado dlentES prefabricados gue pueden .
'ser de. celuloide, policarbonato y ‘acéro cromo.

s, ‘18 cera ss abre ligeramente de jandonos un pequefio espa- ¥
] mayor gue puede ser.eprovechado para de jar las paredes de
,acrilicn Jligeramente mas gruesas y con posibilidad de ser pu- S
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: La técnice para su empleo, en términos generales, 8s %
’1a siguiente:

1.~ Prueba del ;ﬁmvisional en la preparacién.

gingival similar al del pilar.

: 3.~ Rsbasarse el provisional con acrilico y posterior- '
ente cementarse o simplemente cementarse con un cemento de - 7
un51stencla espesa (Tem-Pack, Znd y Eugenol) '

17,5.-;Provisionales’en Dientes Desgulpados._
\ . P

‘ El emplea de pruvlSlﬂnalES en un dantE despulpado y e

n- el prnceso rsstauratlvo. Desempena las 51gu18ntes fun_“

e Cumbliré:con las demanda's eStéticaé-dél paciénte.
2.2 Mantlene la funciﬁn ‘si esta correctamente preDara—.“:f
do. LTS

e 3.— Mantlene la r515016n m851o_dlstal de los dlentes _;’ui
dyacsntes, que de otra-forma podrian incllnarse hacia 1a A
z despulpada .coma resultads de la falta de- contacto.

SRR Protege al diente praparado de cualquier 1esién -_’;4
urante ‘las citas, ya.gue en ocasiones éste se encuentra ex__A{'
‘remadamente fragil ~ :

: 5.— Mantlene la relacidn del margen gingival del dien—"L
te. En los casos en que el diente preperado gueda bajo el -
margen ginglval, Bvita el crecimiento de la encia sobre la. -

2,2 Recorte con tijera o piedra para lograr el margen—“'”

reparado para recibir un pivote y mufin es un paso importan- S
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La técnica usada incluye la elaboracidn de una corona-
con acrlllco répido, Cuando estd presente la suficiente corg
na clinica, pueden usarse lBs procedimientos de rutina para -
ia elaboracidn de corones temporales de acrilico. &in embar-
go, en los casos en gue existe sSlo una minima corona prepara
da, puede utilizarse la Slgulenta técnica:

1.~ Reconstruir la corona clinica con cera rosa o azul

- 2.- Tomar una impresién con material eléstico (alginé; ;
»tn,'hule o silicdn, en este paso se recomienda utilizar -los <7
ultimos dos debido a sus propiedades y su preclsién), una vez

qua’ha fraguado, rétirarlo siguiendo el eje longitudinal de -,"

as'plezas para. svitar cualquler deformacidn en nuestra 1mprs,l*
10n.;v3 : L

Rc N El excesa de corona se remueve.

“” 4.- Se lava perfactamante la preparacién y el conduc__ £
0, se seca 'y se lubrica:con vaselina o grasa.- e hace 1a -

enc a aproximada de mlgajén, s ‘empaca perfectamente en el

nducto retlrando 1nmediatamenta el exceso. - Heallzado estn,‘”

se ntroduce un trozo da - clip ""al cual previamante se le-
cen: unaa muescas para la retenclﬁn del acrllico.

Se mantlene la“impresién uno o dos mlnutos y se retl__ :3
1a pollmarazacion total del pivote.
'5._ Colocendo el pivote en el conducto, se TBCtlflC&Ta‘;~

1a axtenc1on oclusal del " clip " para asegurar que su lnngl—»*’
tud no. interflera con 1la_oclusidn.

la del acrilicn 8n un godete y. tuahdo . adquiere una ﬁon51s“'

ra, s veriflca si esté bien 'y se vu2lve a introducir hasta _,‘f
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6._ 8a coloca scrilico répido sobre la impresién de -
hule o, silicdn y se lleva a la boca del pac1ente. €1 acrili-,
se adhiere.a la porcidn oclusal del " clip " para que pue-~
dan removerse juntos.

7.~ Be elmina sl acrilico sobrante y la restauracién <
ompleta se reinserta en al d1ente para rectificar la Dclu—_ e
'iun y la estétlca. :

:,8.5 Se retira,'pule 'y prepara para cemenfarlo can ZnD;',
ug El cemento no debe llevarse al plvote sino unica_‘
ﬁté;avla‘superflcle 1nterna de la corona. de acrllico..

_B,;7PHDVISIDNALES MEDIATDS.;

A partlr del; modalc da estudlo pueden Dbtenerse prov1
sionales valiéndose de’ las 51gulentes técnlcas.,

'_"Técnica'por msdio de Encarado._-#

- Al mudalu de estudiu se’le hacen las correcclones‘
sarlas por delO de encerado, se modelan.los dientes au:
sentes, se engruesan llgeramente las” zonas ‘cervicales. de. los-

5 pllares Y ya que el modelo ha tomado Sus caracteristl
Ca idealas" ] : .

._'Se sumerge an una solu016n jabonosa y se bate yeso
tpmar una guia; se retira el modelo de la solucidn y. sew-
Dbtlene la guia de las cares bucales, incisales u oclusales._

3.- Se retira la guia vy, chorreando agua callente en o~
elnmndelo, sa ellmlna toda la‘cera que contmena.

. ‘4. Los dientes pllares se. preparan en el mcdelo de’ <
una- mansra ssmaJante a la gue se efectuera posteriormente’ en_
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‘la‘bdcé, berd tratendo que SEan da mayor tamefio que éstos.

5.- Se pinta el modelo con separador (color—gard) gl
igual qua la puda. Co ‘ PR

6.- En un godete, se mezcla acrilico. autopolimerizaeble
; uloca la guiaen la posiclén correspendisnte en el mode-:
o, Y por 1la parte tu corresponde a. las caras palatlna o lin o
,ales. estandc el -acrilico entre su estado filamentoso y sl—f?L :
lastico, se fuerza en.1los aspacios virtualas da los’ dlentes—_'

g asperé a su completa polimerlzacion. : T

;.7.,’Se.rsmodelan las’ caras palatines o linguales y Se.
iguen los ‘mismos pasos de:la técnice con materiales elésti—.

3 8.- Ya qua 58 han eFectuado en el paciente las prnpara
es de’ los dientes pilares sa: prueba la férula prav151c._
n'caso de qus nd entre, se’ desgesta lo que  ses Necesa.
antra fano ‘s rebasa cun una nueva mezcla de acrill;

'Técni§a~ﬂeihlginatn,_”o-

na vez preparadus 108 modelos de estudic COn sus -pie;
- 5" toma: una impresidn’ de- alglnato, se recortan las pis-.
as:y S8 rellena la’ impresxén igual que: en la tecnica de mate
jales elésticos, con.la diferericia de que la; operaciun ss'y;
re tlca en el modelo de estudio., - : : '




“-" Terminado de restauracién’ -

prcvisional;kf 
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'VENTAJAS Y DESVENTAJAS DE LA RESTAURACION DE ACRILICD
’ Ventejasé_

En el empleo de.los provisioneles es necesario, hacer;‘
»hutar 1as beneficios que éstos nos aporten.

“ 'Estas ventajas son de primordial importencia conocer——
Jas, puss una vez  realizadas la o las preparacionas denta. -
' as, se trata de un diente. 51mple, ‘de un cuadrante bucal [«
e todo el arco, hay que saber elegir ‘los materiales que em-- -
learemos cuando y c6mo - los usaremos y.el tiempo gue los em- -

erdos de los autores, pero basados en-una sola finelidad, - .
istrar ‘para el conocimiento del Cirujeno Dentista las. apbr
acinnes da ‘beneficio que nos brinden los prnvisfonalaa. La—
, staurac10n de eleccion para estns ‘casos es la de Acrim;co.

.Y,eslcomo,sigua: -

.,\Mejorar y. correglr temporalmente las anormalida__
e astéticas que presentan los dlentes.

?~2._=Mantlenen estables los tBJldOS blandos facillténdof

Sy
rmitiendo a éstus volver a su fonicidad normel.

. 3.- Prev1enen la innecesaria Bxp051cién de los diantes =
;preparados a los fluidos bucales. Evitando asi la‘lrritaC1én ,“

p:uvoqada:ppr la saliva.

baa Majofan la masticacidn y fonética -

jlearemos ; pnr 1o tanto se anotan las concordencias. y desa- S

las 1mpreaiones y:la colocecién de las prétesis definitis
ademés pravienen la irritaecidn.de los tejidos glngiValBSf:f
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R 5.- Ayudan & mantener el epSsito de cemento quirdrgico '
obre los tejidos blandos.

Esto se recomienda.en los casos gue habiendo muy poca—‘ﬁ3
corona al desgastar, se haga una gingivectomia en esta zong,-
'B;cblqgan las cofiass de ecrilico, provistas de peguefias ale
s"due cubrirédn.la zona cperada. -Posteriormente estas ale-.:
as ‘se racortarén y los provisionales actuaran solamente’ como 
‘1 prntector de los dientes preparados. :

e 6.7 Permiten visualizar el trabajo final y sus posibl-l f
‘1idadas. ;

T Cuandn les férulas existen, permiten’ comprobar el_
alelismo da los dientes. ’ i

krMantlenen el confurt del paciente, ‘gsto es, prote'v‘
gen’: al -diente dal shock térmlco.:, . »

9._ Permiten sedar la pulpa durante al tlempo que dure
miento hasta su camentacién definltlva.,

En estos cascs s8 usan los cementos que tengan come cuj‘
mpunentes el 6xidu de zinc y eugenol, comg. curaclﬁn provi__ :

;10.— Nos permiten una rapida reposicién de los dlentes
faltantes. : : :

‘115_'Nos facilifan,quueﬁus movimientos dentarios.

2.2 Evitan la movilided de los dientes pilares y: per- :
miten 1a ‘colocacion ulterior de las prétesis definitivas sin. @ -
que ‘varte la posicién, al mismo tiempo evitar la extru516n de:
oS dlentes pilares y de sus entagonistas. -
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> 13.- En caso da prétesis parodontal nos ayudan a fijar
os dlentas.

: 14._ Heducen el abatimiento oclusael y lateral de los - .
dientes.

;15.- Proveen lakrestauracién temporal de fUnciﬁn.

6. Nos facllltan la correccifn de 1as anormalidades-'
1oc1u=ales.

17._ Facllitan y mantianen cuando es’ necssarin la mcd17 '7
:ficacion o restauraciﬁn de una nueva dimensién vertical.

1B.~ Permlten al paciante tener nocién de su astado y- 'f
oS métodos terapéuticos ‘necesarios.

v19;;.Heétauracionas-plésticas en brukismo.

Lcs materiales usados en: las restauraciones en 1os pa_

éstico en las restauracionas, que cubran ‘algunos dientes e
,rscortados o mutilados por-. el héhlto flsiolﬁgico.' o

Acrllico curadu sobre cﬁplngs ‘de’" porcelana aprobaron ;

ueso. ‘Es necesario cambiar estas restauraciones de tiempo -

de las condicionas de su cooperacion.

ntas con sU desgaste enormal, también deben - recibir consi= .

mracidn.! AGn cuando el bruxismo esté controleds o elimina--’
0. Las restauraciones de powcalana o metal pueden ocasionar"l
Vtaréciones en algunos casos, . Puede- ser necesario el usn de

a aétética que permutié el desgaste anormal continuar con. f -'f
‘menor p031bilidad de egredir los dientes entagonistas y el =

n. tiempo al paso.de los anos, y al paciente se le debe dec1r= =
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20.- El uso de restauraciones provisionales en endaodon
“€im; se hace patente cuarido en sl caso de que las coronas ha-.
yan sido preperedas y su destruccidn sea muy grands, ya ssa -
por cavidades cariosas o bien que se hayan roto y la pulpa -
eSté afectada, entonces ss cuaendo el diente es desvitalizado

Y. para que las grapas, que se utilizen para colocer el dique-
de tiule puedan brindarnos ayuda, no habiendo corona donde po="
nersa, los pruvisxonales son entonces perforadcs y de ésta —
menera se .efectia al tratamiento endodéntlco, teniendo la gra -
pa el soporte de. la corona provisional. : e

" 21.~ 5a pueden utllizar comp guerdas nocturmos, bésica .,
mente son preferibles que los removibles, debido a que por’ ss,,"
ar,fijos, reducen el riesgo de lesicnes cariosas.

 g22.- El temporal también hace un sxcalenta porta 1mpre  ;
nes para ung’ inpresién de hule. :

. Cuando se ha terminado su fabricaciﬁn, es pintado den~ .-
vo' de-las cofias adhesivo, se le coloca una base de.hule ds-g;

onsistencia dura y se. reparte en 1. El tamporal daspués R
es:presionadq‘en‘la_zuna,a impresionar s :

s Cuendo: Ha fraguado, se retira. uSualmente la impre_ - ';
idn de hule. se queda en sl dients, 8s removida también y se—!'

ciado el modelo de yeso, al temporal es usado normalmente cu-ﬁi
m tal. s

Desventajas

Las resinas sintdticas tienen ciertas desventajas P -

sultados finales serios. - En restauraciones individuales s8

oloca en la impresidn. de alginato. Después due ha sido va- L

ra coronas y puentes. Bajo ciertas condicionses de esfqerzo,-', 
8l material sufre deslizemiento internc, lo que puede treer -
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ha‘observado que en el cursu del tiempo los puntos de contac-
‘to\rednndeados y situados adecuadamente, a menudo plarden SU-
onvexidad y se vuelven superficies plenas.

:-El deslizamiento interno en las resinas, si bien puede
ventajoso en ciertas condiciones coma en las carilles de- '
acrili:o, B8s perjudlcial si la deformacidn dél material en <
na corona es- suficiente para romper la unidn de cemento en -
burde gingival.-

fAsimismo, a menos que” 1a corona de EGPlllCD. se haya _~"‘
‘saturado a su expansién méxima. artes de cementarse, absorve--
Aagua en la bocay’ causando un. cambio dlmen51onal ¥y rDmplen_ ;:'
o la" union da cemento.~”~' :

Por lo tanto, debe tenerse mucha precaucion en 1a Epli

dlinica: de esta material.. La r915010n que existe con..’

ureza-de’ las rasinas sintéticas y la cantidad de- desgast

as restauraciones hechas de estns materiales es un prnble
5 nidiscu316n. R :

Uno de los mayores 1nconvenientes de estos materiales-"_
- mlentras pnlimsrizan, experlmentan una marcada contrac .
a que con-una correcta técnica extremada en tados sus—
talles, puede raducirse aun mlnimo Yy hasta casi: ccmpensarp
Entre otras desventajas ercontremos: .
.- Retienen gren cantidad de burbujas. '
2,-’Carecen de densidad.

;_Campian;de calor en pocos dias,”
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. CONDICIONES QUE REQUIEREN LOS MATERIALES DE LOS
PROVISIONALES PARA SU USD, ELABORACION Y
COLOCACION

Resulta de gran importancia que los acrilicos que se —
*emplean para la fabrlcaclﬁn de provisionales, reunan ciertos-
requ151tos establecidos ecordes a las necesidades qua se pre’
sentan en una boca ya preparada sin que haya alteracidn algu—f
na 50bra las teJldos yla pulpa dentaria. : )

; jMuchos autoresrhan elaborado 1o que a su.juicio han -
sido 10s:mas. importantes requierimientos necesarios para que- -
estos materiales respondan satisfactoriamenta ‘en. la buca}

o Tumando en considéracién los datos nbtenldos he trata”f
do de, reunir una serie-de requerimlentos gue sbarguen a los = -
diferentes autores, colocando. su. gportecién que ‘difiere de -
7demés,,y,resaltandu las. que concuerdan.'

;Es posible que la colocacién de estos requerxmlentos -~
no: vaya de: acuerdo a-le importancia que ‘6stos requleren, por-‘v
qu _diflcllmente se’ les darla més importencia & unos que 8 -

'Sa,enumérévde le manera siguiente:'

X x 1.— No debs ser 1rr1tanta a los teaidos circundantes o"
ingivales. :

Hasta ahora se ha logrado este requsrimlento en un gra
do’ bastante ampllo, pero bésicamente para gvitar altaracxcn
gda los tejidos blandos, se debe procurar que el aJuste sea - lo
mejor posible. : o
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“‘,‘2.— No ‘debe ser irritante a la pulpa dentaria.-

o Este 8s un punto que por la‘accién del mondémero con el
qpé"pnlimeriza,’es dificil de lograr.

'E1l mcrilico actia como irritente para la pulpa denta--
ria, para evitar esto se emplean protectores pulpares.como =
lcs cementos: a base de 6kido de zine y eugencl o bien 'los da—“'”
cogal f ;

- Lns cemantos a base de Sxido da zinc y. augenol sun los"
as,ampleadus pera camentar provisiocnales.

.;'No debe afactar elrdiente preparado;—

Al ser. elaborada 1a restauracién pruv151onal no deba
culucarse uy forzada, ev1tando mercear . demasiado los angulos,&f s
pues cabria la posibilidad de fracturar los margenes y alte_—"‘

ar é51 1as praparaciunes. . : :

‘ 4._ Deban ser astétlcamente presentables y su colora—-’f
cidn: estable.' - : ‘

'(Esta exlgencia es netamente apllcada en sl uso:de los-:
v1sionales, pues: al paciente se le debe cfrecer una apa——f
isncia estética entre c1ta Y. C1ta. :

. »vEstos materlales nos ofrecen buena estétice, por algun
e'pn, pero’ a los pocos meses, en casos de.uso prolongado, -
; u'colar varie, pugs los acrilicos absorban los pigmentos co-~
mo la nicotina, los alimentos, el café, etc. .

lcual se recomienda hecer dos juegos de prDVlSanalBE en caso.

\de tratamlentos prolongados.

El cambio de color es bastante perceptible, par lo R
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- Por lo. que respecta a casos de menos de un mes de dura
ién del tratamlento, no es importante la variaciun que. pug-~
den: tener)el color en el pravisional.

‘ ‘Ning&h'material para la fabricacidn de provisionales - -
una sxcep61on an aste requerimlento, todos cambian de GO~
lor ‘en; un uso prolongadn.

e 5;; Débe ser resistente.-

S Para soportar 1as fuarzas de masticacién y permitlr un'b
nivel nutrlcional adecuado. . - o

6.— Daba demnstrar una razonﬂble desvlecicn del usn y_

Las fuerzas al ser apllcadas al momento de 1a mastlce—
serian demasxado poderosas para una sola unldad o ent:

ad dentaria, 551 puas, el provzslonal qua ‘actua ‘como una-
yia 1a carga da masticaciﬁn para reducir y exten
der la: carga‘da trabago. ‘ S .

‘Ndudebenkrggccionaf edversamente al cehehtcaprbyi

:CUéhdo‘loé acrilicas no: han’ polimerizado totalhenta;'-:f;
ccmienda no colocar- el cemanto, pues el eugenol que ‘con
tlenen_avita que-les resines. tarminen su polimerizaciﬁn."»s

cementos san: Wonder Pack, Tempack y.Zn0 y Eugenol. kD

48.- Deben tenar capacidad de fabricaciﬁn facil y talla:fi
do Funcional a la Forma - T

. Los acrlllcos como material para restauraclones pravi_m3
'sionales reunen los requerimientos deseados, puES eon una o
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,buena manipulaecidn es posible lograr una répida faebricacién -
¥ un tallado que responde a las necesidades fun01onales.

Es de gran importancia gue. la fabrlcaclon del provisio:
,nal se -1lleve -a cabo por el dentista, pues dificilmente un téc
nico puds capter la estética del paciente cuando no ss‘tiene_ :
contacto con &1, por lo tanto el profesional logra répidamen_'
te:una forma y funcidn satisfactorias,pues el material nos . o
ayuda grandemente a lograr este propdsito. ' C

' 9.— Debe tensr‘capacidad de ser removido 'y reinsertado:' -

Tomando en consideracién que los ecrilicos cuando su <
climerlzaclon ha- terminado, su dureza-y consistencla es sufi - -
clente para suportar las fuerzas de la masticacidn, se sobre—
:entiende gue son cepsces de removerse y relncertarse sin al-“f’>
fterar sg forma y su funcién.

‘~‘4D.—vDeba'ser Fécilments‘cdrregible,y alterable.-

Esto mlst es una de 1as propledades que los acrillcos
1enen y que son apllcadas perfectamente en las restauraclo-_ o
es prov151unales.- :

Se puede corregir con el uso de mutores, ya- sea ‘redy—-"
"éndalo con fresas de fisura o redondas. También: es -corregi

1s’ y alterabls con el aumento de su volumen, puss se les -

vgregan unas- gotas de mondmero y se pueden agragar unas gotas

jde resina acrilica, variando su forma, tamano, color, etc.

1hewm Debe sellar adecuadaments al diente de los Flui_;

: El ajuste gue el material de acrilico nos brlnda 85 e i
uficiente para sellar al diente preparado de los fluidos bu-
‘cales, claro estd que el cemento provisxonal nos brlnda esto,'




aunadas, hacen que el paciente no nos refiera prasencxa (517
olar.»a

(;12;420863 ser ratentivo ykfécilmente remavido._“'

o En esta requerimientn 1mplica comc un hecho més 1mpor-55;‘
ante la forma del diente preparada, que debe tener- 1a forma—l‘ 
'paredas rectas, esto 8s en el caso de coronpas. campletas.' ;

13.- Dabe~serfcunfortablavpara”el‘peciente._7£;f7

Este raquerlmlanto dehe tomarsa an cuenta cnmn una n

mpanuBPperménacenven 1a§b°3579uda ‘indicarncs Bl]éxito
BS. ﬁrétesi definitlvas. Lo T R L

'4.- Debe prﬂtager del shock térmica.-

"Lns prcvlsianalas ds acrilicm por ser GubiertaS tota
esto as en el caso de pratesis, coronas, nos ‘responden’’
’atiafactariamante maentraa sstén recubrisndo las zonas” dalf

] e'que ha smdm praparado. S . ;
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15. « Debe ser posible fabricarse en la hora de la ci--

o Tanto su elaboracidn y su manipulecién, son procedi—-

1entos sumamente sencillos con el acrilico autopolimeriza—-’
:bla. “Como se nombrd anteriormente son muchas y muy varla_ -
as las téCnicas empleadas para su fabricacitn.

""16.— No debe ser’ soluble a los fluidos buc:ales.—‘

i El acrilico por su con51sten01a ha demostrado tu lns_b,:,
7fluidos no destruyen ni afectan su r551stencia, aunqus hay —_‘
e hacer notar que si se les BdhlETEH los plgmentos Y. estn .
-afecta ‘su estabilidad. de. color, fuera de esta situacién, -'
‘no_hay dlsolucién de sus elementos.

’ 17.;1Debe'sehveponﬁmiCU;;;

En este caso todo Cirujeno Dentista procura reducir -
costo - de.su’ trabaJo én 1abnrator10 “sin dismlnuir la callj
d,dal traoago qua saré. colocado en la boca'y reallza 1a ela
racién ‘de- prov131onales de acrlllco en’‘la horaide la c1ta, ]
nc rando lograr una prétesis provisional tan agradable como»
a r6t851s procasada, con menor tlempo y menor cnsto. N

Pero cuando s8 tlene que colocar esta prot951s por: mas3’
1ampo (un mes © 'mas), S8 recomienda que sean procesedas, <
; sudureza, consistencia y estétlca serdn mejores, y aun-
gsi el” costo ne' es tan alto para el Dperador.

et "Hasta hoy se ha visto que los fabrlcantes nos han brin -
ado an un amplio grado una respuesta satisfactoria a los b o= PR
}querimlentos necesarios para una mejor respuesta en: nuestros-”,~
‘prcv151nnales. -
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PRECAUCIONES EN EL USO DE PROVISIONALES.

- En los provisionales existen acciones y reacciones de-
los materialses gue se emplean.

El cuidado que se debe tener es importentisimo, pues -
la condlcién de los tejidos infiere primordial importencia -
para nuestro tratemiento.

su manlpulacion, pues ‘las reacciones fisicas de estos materla
les tento como las quimlcas pueden causar serios problemas.

para el tratamiento a base de temporales y se encontraron laaéﬁﬂ
'iguientes condiciones: , :

: 1._ La adaptac16n més exacta de la férula en el area -'
gingival nos mantendra buena. salud de la gingiva durants. las-
ases del tratamlento.

Los mérganes ésperos, sobrante de’ pléstlco y angostas-f

onas de- ajusta, tenderén a provecer una 1nflamac16n gingl--_”'

- Esto-es particularmente cierto cuando temporales mal =
hechos 'se mantuvieron por mucho tiempo. Defios:similares pue-’

'ha_sido forzedo en contra o debajo de la encia libre, durante
a; coloca016n de las impr951ones temporales. .

fser suaves y regulares, para que el p501enta no 51Bnta que; =
;trae material extrano u ohjetos en la boca.

El Cirujano Dentista dabe tener especial cuidado con = !

T Se han tomado an consideracidn los-factores necesariosr L

n resultar del fracaso de remover el cemento temporal que &

2._ Los tempurales deben tener el contorno correcto, L
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Esto evitard la posibilidad de que el paciente adquie-
ra malos hébitos, como morderse las mejillas, juger con la -
~lengua, que pueden volverse un hébito con el tiempo, en el ca
s0 permanente cuando esté terminado y de aqui crear un proble
ma posterior.

3.- Restauraciones temporales inadecuadas pueden ser -
‘extremadamente desagradables y pueden ser un factor en perder
la confianza del paciente.

i ‘Visitas innecesarias al consultorio con el prnposmto -
ide recementar o reparacidn del temporal no son busnos para - :
‘el paciente ni para el Cirujano Dentista. N

: ‘/4._ Un temporal gue se va a usar por corto tiempn, tu =
sa usara por.diss o cuando mucho un par de semanas, presenta: @
pncus problemas )

El problema resulta cuando hay. que mantener la restau-
'acion temporal pur algunos meses. : -

o 5._‘Las coronas’ temporales hechas de acrilico, son li~:
“tadas en: su serv1c10 por unas semanas cuando mucho. :

s Byt EL uso de cobre dentro del acrilico ayuda en algD, L
ero estn no es sufic1ente para un tratamlanto a largo pla._;’
o, i : S

En casi todos los cesos de este tipeo, los temporaleé--_}
'e oro s50n requeridos, estando recublertos por acrilico procez

completo de colores, con tener sélo los colores 60, 62 y 55,_‘

7. Para prov181onales no.es necesario tener un juego- .






fliSt; para el trabajo barmanente.

: Estos temporalee son férulas muy definitivasban el tra
vamiento. En el caso de la articulecidn temporomandibular, =
s ‘remontado y ajustedo en intefvalos'cprtas hasta. que 10S - N
“s{ntomas. se han calmado. ' . :

i ‘Estos cembios tienen luger porque mientras la mordida~ .
éntrica'no es perfecta; al principio es menor de‘lq que’ ere~
anteskdel tratamiento. : ‘ e

Esto permite que haya allvio y prnduce una mejor rela-'“ 
16n en la. pruxlma remontura. -Asi pues, hay progresiva’ meaa-
a hasta que Finalmente se logra una relacion estable.

na mordlda céntraca no puade ser forzada en al pacien
'}Vrnblemas parodontales, nl de la articulac1on temporo-

-sﬁln en pa01entes pocu comunes hay que hacer dos Jue__
,provisionales.:A i “ . . .

HPara el paciente prnmedio 1 boca se prepara en -
a cita y algunas veces, en:dos. cltas my cercanas SRR

_El operador no. deba 1ntentar flnallzar las preparaclo_
‘enuna cita. Con el uso de alta velocidad y cantldadas__“ﬁ
grandes de agua, las praparaciones estarén .cerca .de su Forma-’f.

fNofhay;ppnfo sn hacer el finalizado en;esté tiempo;f -
es.unpreparado después del remontaje es casi seguro que -
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sera necesario ya gue si se requiers un periocdo més largo, -

deben removerse, limpiarse, recementarse y rav1sar la oclu- .

j 12 - En casos parodontales, curetaje y profilaxis, de-
ben,ssr realizados prlmero. :

,Después da que los temporales son terminados y cementa
poral, esto permite f5311 acceso & toda la. superflcle da cada ;~3

‘,13.— Los JBCkEtS de acrillcn son hechos 1nd1v1dualmen
y camen' dos con los dientes totalmenta barnizados con “un.

uestos. 51108 de porcelana se .rompen.
para ‘gl paciente y cuendo es posible es dajado hasta qua_ii“f
hace ‘el resto de las preparac1ones :

: Si el prop051to del pln-ledge usualmente es hacer los-
dientes para hacer contacto, todo 1o que- 85 necesario, es ha-,

iones."

.cada: cuadrante es tratado a través con 8l; Temovedor tem=.

MLos temporales de BCTlliCD son usados. comd modeln al—- " 
dovdel Jackat psrmanente yson dados ‘ak p501ante como rer‘

14.= Las preparac1ones de pln_ledge, pueden ser’ 1ncﬁmo~:

er preparaciunes para pines. y los’ margenes para. las restaura o




a8

“ Estos son dificiles de mantener con recubrimiento tem-
Ao:al'y'sa vuelvenfsensitivos.

: Un temporal para esta propdsito, puede ser formado, =
poniendo pustes de acero en laes cavidades de pines, con reten
ciones y pintando el acrlllco autopolimerizable directamente- i
al. dlente. =

: 15.— La pupuleridad de los materlales de resina ‘es ob- 
tenlda pnr la baja: solubilidad .y buenas cualldades estétlcas =
/tomando en consideraclon este punto anotaremns lo siguien_-f

lgunas vecas la corona o el puenta temporal satlsfa_
demandas del. paciente, ‘hasta. tal gradn qua 1us dien-—
ermanentes puaden ser no- aceptados.» :

cu5p1des de cru en 1a restauraciﬁn, tienen smenpr
) espués de que el paciente ha tenidu 1cs tempnrales
&C; 11100. : ; S

El irugano Dentista deba expllcar con’ enterloridad
dicionas antas de comenzar el tratamlento.r



T Difci‘entes terminaciones para coronas provisionales.

az
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OBTURACIONES Y TRATAMIENTOS PROVISIONALES

- El tratamiento provisional incluye todos los procaai__‘
mientos que sa emplean durents la preparecidn de un puente -
para conservar lae selud bucal y las relscionss de los dientes
cnn ctxcs y para proteger los tejidos blandos.

: En téxminos generales, las operaciones provisionales'-(" 
mantienen 1a estética, la funcion ¥y las relaoicnes de las te—“;j
jldas., S . ; o

. Er este capitula se traterén como trat&mientos provi**w
sionales a'les obturationes transitorias, puentas provisiona-
déntaduras pravxsionales Y “1os mantenedores. de espaﬂzo.-“ﬁ
Buelen utllizarsetawblénlos términos: tratamisnto temporal, -
rastauraclen tempnral, puentss temparalas y dantaduraa tempo-
rales, es deoir, la idea de gue el aditamento temporel wva a8 -
substituidm por uno permanenta . Perg esto no’ puede apli-
narse al mediu ambleﬂte, an. ccntinua cambic de _la cavidad .

ral, donde nada pueda cansidsrarss como permanenta, ¥ dondex i
hay que mantener Une vigiléancia constante y hecar: 1aa adapt -
ciﬁnes que ssan namesarlas a le largo da los afos. R

Pnr estas razmnas, el términc tratamleata provisinnal-
nterino s mas “completo,” porgue presupone los. csmbios que»
pueden ucurrlr con el tiempo y no implica abligaciones con al“

: fobjetivoa;;‘

Las élstintas clases de aditamentas y tratamiantos SR
vprov151cnales tieren: diversos abjetlvns que pueden enumsrarse
'de 1a manara siguients. - ; ST




50

: 1{. Restaurar o conservar la estética.

} 2.- Mantener los dientes en sus posxciones y eviter -
eru;:cién 6 mclinacién . ‘

fk-S._ Recupsrar la funcidn y permitir que &l pacianta S
ueda nesticar de manera satlsf&ctcria hasta que se cnnstruya o
I puents., ‘ : :

: 4.* Protegar la. dentlna v la pulpa dentaria dur&nteyla‘yr
conatruccidn del puente. ST

en ina ¥ e pulpa del dianta una vsz conclu;da la prapaf

v da! ‘retenedcr y antes de que. al puente esté listo’ para
ementarlo. Tambiéﬁ 88 hacen ‘para ‘tratar. csries en los’ dien-
que van a servxr cama pllares de puentes, paro cuya prapar
cibn no se -haré’ hasta Que 8B haya cancluldo Bl tratamzento-
tras. zcnas buaales, cuando es necesario hacarlo como par-
=¥ kal’tratam&ento general ‘que puede raquerir el caso partiau

Las dentaduras removlbles prov1sxonales =g colacan “f;
uando hay que austitulr dientes perdidos por extrancianes,

‘a por traumatzsmas, con. el abjeto de conserver la estética y—f =
1a funciﬁn, y para evitar gue 1os dientes cuntlguos sg meven

ia el sspacio desdentado, o gua aumente la- erupcién de lasf
entagonlstas hasta que se puedsa cmnstruir una f;ja.‘f S '
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- .Los puentes provisionales se hacen con igual propésita
qué las dentaduras provisonales y en determinadas cirucunstan
tiias of‘racér’z ‘mayores venta jes.

o Los mantenedores de espaca.o sirven para impedir gue -
los: dlentss contiguos o antagonistes al especio resultente -
“de:la extracecidn de uno o més dientes se muevern o aumenten -
-1r} ampciﬁn, estén md:,cados en sguellos casos er. gue no 8s. - .-
factible la construcclén de una dentadure; o de un puente pro;
vis:aonal. o : S

A cmntinuacién, para cumpllr con los obgetivos qu se e
mbramn antariemente, se describen distintas ‘clases de cb
turac:iones y restauracinnes provismnalas que san. e

‘I.- Obturaciones de Cemeni.u.-. En 1as obturacimes pro,\
aioaales se usan cementos de f’asfa{:a de z:n.ru: y camentos del’ B
tip éxido de “’1nx:-»eugehol. Ninguno de estos cementos re.'—:is-“,‘
te nuchcx tiempn la a\:cién asbrasiva’y disolvente a gue es’can P
matidos en la boda.  Tampoco pusdan ‘resistir T1os efectos de
1a’ mast:.cas::.én B8in Fracturarse. Los cementos sa puadsn usar-.
ito en caviciades pequeﬁes ir;tmcomnales durante ﬁer{o-
dos ,que' rm excedsn de 6 meses, pero nunca se usarén camo tu.»..
pes pera mantensr ‘ung oclusicn céatmca, solamtznte puac!an ser-; :
utilizadass en cava.dades donde 1a guia oclusal Géntrica caiga-
en. eualquiar parte de la superficig aclusal que quede por fug.
ra de 1a restauraclﬁn. : « v

Por lo tantc, lss restauracinnes de cemento sxrven sn—-‘
‘8l tratmento de caries en dientas que después ven a servirs -
'cr:smc:' ‘pilares en 10s seis meses subsigumntes, en- pusaciones -
que no estén sujetas a las fuerzas de oclusién, 0 quE NG qua..
dsn como gules de oclusidn céntrica. Hay gue ev:,tar la natu-
,ralaza 1rritativa de los cementos de fosfato de zinc,. y e
‘las cavxdades prmfundas es indispensable caloear un& base de
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material sedante. Los cementos de 6xido de zinc-eugenol no -
fienen accidn irritante para la pulpa cuando se colocan en la
dentlna gue cubre sl tejido pulpar, no son tan resxstantes co
mo lcs cementos de fosfato de zinc.

" Investigeciones resistentes han producido algunos CEmwm
mentos de 6xido de zinc-eugenol que ofrecen iguales ventajas-
que los Fosfatos de zinc.

2._ Obturaciones de Amalgema.- Las obtureciones de ';
’amalgama se -utilizen en el tratamiento de caries en dientes -
que van a ser pilares da puante en fecha pesterior.  Son muy--
recomendables y pusden ser utilizedas er. la restauracién de’ -

guias de ‘oclusidn. céntrica perdidas. Presentan la ventaja de .

qua duran mucho tiempo en 1lps casos en que por cualquier moti"“

vo‘se retrass la construccifin del puente.

Es suficiente la remocidn de toda la caries siendo ca-
1 s;empre innecasaria la extencidn para prevencién, La 8K
ténclon en las zones inmunes se hace cuando se construys. gl —
uenta. 'Si se hace la extsncién en el momento en que ‘88 colg
’ca la. amalgama, se corre el peligro de eliminar tejide denta-
i0. sano gue puede necesitarse posteriormenta para la prepara
_ ion del retenedor. : ol

3.~ Coronas Metdlices.-. Existe gran variedad de coro_i

nas metélicas que se pueden utilizar como restauracionas pro-.
isionales, tento de acerc inoxideble, como de aluminio. Las
fsegundas son més féciles de edaptar, y si se empleen correcta
' ente tienen buena duracién. Estas coronas s emplean er. las"
reparac1ones para coranas completas y tembién en las coronas .
't:ss cuartos, pueden usarse también en las prepareciones neso

‘sclusodistales (MOD) en la cual se talla la superficie oClu-m -

&l del -diente. Una vez gue se le.ha dedo la forma convenien.
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wte, se procéde a cemsntarla con Zn0 y Eugenol. Se comprueban
:.1las relaciones ocluseles y, Si es necesario, se talla la corg
_Vna con una piedra de carborundo para ajustarla mejor.

; 4.~ Coronas de Resine.-~ Como se explicd en 8l capitu-—
“1lo 4, las resinas acrilicas tienen una gren eplicecién como -
.restauraciones provisionales, son las que poseen el color mas

similar al de los dientes, son suficientemente resistentes a- ..

';la abrasidn y muy féciles de construir. Para ajustarss a las
s distintas situaciones del Odontdlogo, se pueden hacer incrus-"
“taciones, coronas y puentes de resina.

. 5,- Coronas Prefabricadas de Resina.-  Estas coronas -
estén. disponibles es un - éurtido de tamafios tanto para los- -
Bientes superiores, como para los inferiores, 'y estén hechas-
con resina‘acrilica transparente. Hace algin tiempo, las co-—
ronas de este tipo estaban construidas en csluloides y, por -
se motivo, aln es corriente gue:se las denomine. formas de’ co
‘onas de celuloide. Las coronas de celuloides no se pueden -
rellenar con Una resina acrilica al confeccionar una Corone - -
porqua el mondmero aeblanda el celuloide. En cambio, con les-
cnronas de resina no hay inconwveniente alguno en rellenarlas—
de scrilico al construir la corcna provisional. .La técnica -
‘a,SBQUir»se explicﬁ en el capitulo 4. -

6.~ Restauraciones Corrientes.- Tembién pueden hacer— ..
se: restaurac1cnes acrilicas para cada caso individual., (Ver -
capﬁ:ulo 4), ,

; 7.- Colados Met&licos.- Estd indicada cuendo hay que-
';utlllzar un diente con caries extensa como pilar de puente en

el futuro, pero esté tan destruido que no se puede hacer un .~

tratamiento provisional con amalgama, se puede emplear un co-
:lladu metallco como restauracidn interina. El colado puede -
ser en aleacién de plata pero es preferible el oro porque la~ -
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i'reparacién y corona terzinadas para cementarse.
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plata se obscursce mucho en la boca.

"Se hace una pfeparacién del diente edecuada a la condi
cidn partipula?‘del caso, pueds ser una corona tres-cuartos,.
una 1ncrustaciﬁn MOD o. una corona completa. No es necesario-
logrer al méximo las cualidades retentivas de la restauracién
sin embargo, no hay que eliminar substancia dentaria gue pue-
da’ ssr’necasaria al construir la preparacién final. El cole-
do se procesa por cualguiera de las técnices conocidas y se <
lcamanta con. Zn0 'y Eugenol de resistencia epropieda, una vez =
que se'hanxhechn los procedimientos usuales de adaptacién.

; B8.< Puenta Provisional.-  El puente provisional se -
hace- generalmente, con resina- acrilica y sirve para restable~—_‘
~cef la estétice, en grado variable la funcidn y-para proteger . =
os: tegidos del pilar:. Tembién conserva.la p051cién de-10s %
ientes e 'impide el desplazamiento de los pllares y la e up-.:’fﬁ
i6n de. los dientes opuestos: al puente. Puede ser de ayuda. —

ps. sitids en dondé ha fallado un puente colocado previa_-'k ‘
ente,--ya 'gue se puede construir rapidamente y se mantiene. —,.Tl
asta qua se haga un nuevo puente. Por ejemplo'

Sl un pa01ente se presenta con un puente anterior de

res unidades que reemplaza un:.incisivo central superior: ‘en-
1‘Cual se ha soltado un retenedor por un golpa que fracturd-
_pafta dal- anclaje, se .iretira el puente cortando el otro raté
edor. Inmediatamente se puede construir un puente de acrili
o, con- toda rapidez, que pusde ser usado hasta gue se haga -
“an: nueva puente.< :

El puente prnv1510nal se construye en resina con una
écnica similar a las descritas-en el cepitulo 4. Se ‘toma -
una 1mpresién del casc en el cual se han reproducido el dien-
:te o los dlsntes faltantes en cera o con carillas de porcala
'na a de r951na qus s& usardn en el puente. La impresidn se’
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“rellena con resina y se lleva & la boca una vez que se han he

cho las preparaciones correspondientes en los dientes pilares
'Ss retira la impresién antes de que empiece el calor de la po
3ilimeri’aclon, se deja sndurecer la resina fuera de la boca y-
"se.separa.la impresién. Se recorta el exceso, Se alisa, puls
7 y>pementa con Zn0 y Eugenol.

9.~ Dentadura Provisional.- La dentadura provisional-
,‘tlene por.objeto reemplazar uno o mas dientes perdidos. - Ade~
“més” de ‘conservar la estética, la dentadura sirve como manteng

75d0r de espacio hasta gue se pueda hecer un puente. Tiens lex f;
Z'ventaJa de que se puede hacer antes de la extreccidn de los - ...

dientes y se puede colocar en. la-mismas cita en que se hecen-
las ‘extracciones; la dentadura.cumple asi su cometido hasta -~ .
qua se aubstltuye por el puente definitivo. :

Es 1nd15psnsable destacar qus las dantaduras prov151o->  
nales son solamenta una parte del plan de tratamiento general,.”
dentro del cual ‘juegan - un papel temporal y se debsn reempla--‘f
zar; por uno fijo tan pronto como sea posible. No se debe per]

dus prolongados de tiempo. No cumplan los raqu151tos de una=<. -

tes y a los tejidos de soporte si se usen durante mucho tlam_

1D.- Mantenedor de Espacio.- Aungue la dentadura provi:_
_sicnal sirve de mantenedor de espacio, hay situaciones en qua  |
‘se pierds un disnte 'y -@s muy dificil construir una dentadura;
o se duda que el paciente la use por large tiempo. En teles-
casos esté indicado un mentenedor de espacio que tiene la ven
taja de ser fijo, y no se hace con el propSsito de reemplazarjf
el diente perdido, sino (nicamente. para evitar que los dienic -
s contiguos se inclinen hacia el aspacic desdentado y,pqder"

‘conservar el espacio. ' ‘ :

mitir .que los pacientes .usan. astas dentaduras durants perio—_‘-i

dsntadura definitiva y pueden causar dafios a los otros dien--
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CONCLUSIONES

: 1.~ Toda pieze preparada que se va a utilizar como pi~ -
lar © soporte pratético, se debe de proteger con una restaura'
cién provisional con los requisitos necesarios para evitar -
osteriormente un fracaso.

. v 2.~ Existen diferentes tipos.de prov151onales y se uti
.ilizaran segln las exigencias del caso.

3 Las resinas acrilicas han sido uno de 1os materia-
les dentales que més se han ido edeptando a las demendas paié
la elaboracidn de provisionales, contando,’ por supuesto, con--
,ventaJas y desventajas. : k

‘4.2 Actualmente el material que mas se utiliza para la.-
elaborac1on de prnv151onales son 1as resinas acrlllcas.

sl Bis Exdisten dlfarentes técnicas pera-la elabora01on de
un prov151onal, las .cuales deben ser conacidas por todo Ciru=
anb Dentlsta, 0 blen, conocer- detaliadamente una sola, que o
le sirva ‘para ser apllcada satisfactoriamente en su consulta;&‘
lo cual repercutlra 1ndudablemente en el éxito de sus trata——' "
mientns. e

6.~ Los provisionales reunen mﬁltiples objetivos:

. a).- La conuerva016n de la pieza preparada y su protec

c on pulpar, en casos de piezas mbviles actua como férula prof‘
visional’ fijehdo las piezes y evitando mlgraclcnes que impi -
dan 1a colocaclon ulterlor da las protesis dsflnltlvas.. EStD:Q
.en cuento a piezas pilares. :
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"b).... En tuanto a estét:.ca. Son corregldos los sigumn..
1tes casps: Festauraciones perdidas, especios, dientes gque son
‘muy;curtas o’ muy largcs, gue hen rotado, dientes Fracturadms.

' c).v En cusnto a oclusién: Mentienen la ccrmcta rsla‘ )
ién oclusal, me joren la mastiaacmén y en casos necesarics -
;ayudan a eatablecer una nusva dimencmn vsrtical, )

R Cada vez que se vaya & canstmir una protesis. baxv‘—r ,
'1ff1ja, sg evaluard si el pamdonto r\eceslta o o de un. e
ratammntu pamduntal. o S DA

. 8.- Tadas las piezas que forman parta en la cc:nstmc-
én"de una prﬁtesis parcial fija sa’ haran pensanc!a aiempre .
- a canservacién dBl par‘cdontu. ; : : -

9,._ Los prmvxsmnales s:xempre seran un paso. impox uante
sntre: un tratamiento paradontal ¥ una protas:.s pamlal Fij
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