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INTRODUCCION

La prétesis de corona oru porcelana ocupa un lugar destacado

en la odontologia moderna y es uno de los tratamientos cuyo

dominio, en sus aspectos bdsicos y clinicos, debe poseer el

odontdlogo general, como parte fundamental de su prdctica --

djaria.

Las técnicas y los materiales utilizados en la construccidn

de las coronas dentarias fijas, han sufrido apreciables cam-

bios en los dltimos tiempos y las dificultades que se presen
takan anteriormente,

cién del empleo de la turbina de alta velocidad.

Las 1nd1cacxones de estas coronas oro potcelana son varias -

un cuidadoao exanen de las condxciones particulares del’ pa-~
ciente y que su construccién responda a las exigencias del -
concepto biocldégico del tratamientc bucal.

se han olvidado gracias a la generaliza

.pliquen~ espués dd‘“




DEFINICION

La corona oro porcelana, es una prétesis combinada, con co-
rona completa de oro colado y una carilla o faceta estética
que concuerde con el tono de color de los dientes contiguos,
en la confeccién de la carilla, se utiliza porcelana.

Se

obtiene cociendo la porcelana directamente sobre la coro
na de oro.

En

conclusién, es una tecrapelitica protésica para restituir
un

diente a su funcién normal y a su estética.
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INDICACIONES -




:posible reforzar la os

El objeto de todo procedimiento de operatoria dental es an--
tes que nada, la conservacién'de la estructura dentaria, si

se acepta este conceptb la corona oro porcelana no puede con
siderarse precisamente como una restauracidén conservadora

pues ella exige gran reduccidén de la estructura dentaria y -

un extenso contacto con el tejido gingival, no obstante esta

indicada en cualquier diente donde se justifique una corona
total, desde el punto de vista restaurativo o preventivo, --

cuando sea factible lograr su armonia con los dientes veci--

nos y antagonistas, o su colocacién favorezca la estética, -

cuando se requiera la mixima retencidn y se asegure la fun--
cién.

La corona oro porcelanase utiliza en cualquier diente vital

si después de haberse tallado el hombro cervical, queda suf}
ciente dentxna coronarxa para resxstir 1a fractura, o si es

'ctuta dcnta

_gro-anontn.

enil de: satxs!acer estas nocesidade.. con.idcrando indivi-
dualnente que tienen grandes aplicacxonoa en prostodoncxa co
rrectiva, como soporte para puentes fijos y férulas.

Condiciones por las cuales un diente necesita corona oro por
celana:

1. Caries

Alteraciones de la Integridad Coronaria
Tratamiento Previo Defectuoso

4. Soporte para Puentes Fijos

5. Ferulizacidn

6. Correcciones Estéticas

7. Correcciones Oclusales

Es preciso identificar hasta ddénde una deo estas condiciones

ecspecificas, requicre el uso de la corona oro porcelana:
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1. CARIES.

a)

b)

c)

d)

2.

b)

0

d)

e)

Caries que han abarcado grandes porciones de la
corona dentaria.

Caries que han afectado los angulos de las pie-
zas dentarias,

por lo cual las restauraciones -
parciales,

seran insuficientes.

Cuando existen descalcificaciones cervicales.
Cuando existe un indice carioso extremoso con ~

demasiadas cavidades en distintas porciones del
diente.

ALTERACIONES DE LA INTEGRIDAD CORONARIA.

iones -

que ‘hayan dafiado 1as estructuras dentarias.

Cuando existan abrasiones o erosiones que reduz
can la porcidén oclusal del diente.

Por fractura traumdtica de la corona.

Por mal formacién en ¢l foliculo dentario que -

producen coronas diminutas o gigantescas.

En piezas dentarias en las cuales el exceso de
fluorizacién de las aguas potables haya causado
cambios de color con aspecto antiestético desa-

gradable que se acompafia con fragilidad del es-
malte.




3, TRATAMIENTO PREVIO DEFECTUOSO.

a) Cuando en el diente se hayan practicado varias -

obturaciones aisladas con amalgamas, silicatos o
incrustaciones, gque por colocar en el borde mar-

ginal facilita las fracturas, exigiendo protec--
cidn general del diente.

b) En piezas dentarias en las cuales se han coloca-

do coronas que presentan desajus£e5 cervicalep -
detectadas por radiografias o por examen clinico.

c) En dientes anteriores en que las coronas son me-

tdlicas y las porciones visibles son antiestéti-
cas.

4., SOPORTE PARA PUENTE FIJO.

a) Como pilares en puente fijo,

b) Pilares adicionales en puente f£ijo.

5. FERULIZACION.

a) Cuando el sostén 6seo de las piezas dentarias ha

disminuido en forma tal, que sea preciso unirlas
entre si.

b) En caso de que existan problemas cervicales post
operatorios, como causa do tratamiento paradonta
les.




6. CORRECCIONES ESTETICAS.

a) Cuando la porcidn coronaria del diente es antieg

tética y exige modificacidn en tamafio y colora--
cién.

7. CORRECCIONES OCLUSALES.

a) Cuando se desea corregir la cara oclusal de los

arcos.

b) Cuando una pieza dentaria se encuentra en giro--

versidn y sea necesario alinearla en la arcada -
para corregir la funcidén oclusal.




[5:]
-

. Independientemente de los motivos por los cuales en ocasio--
nes deba reconstruirse la porcidn coronaria de una corona, -

asi mismo se deberi tomar en cuenta ciertas condiciones in--
dispensables del propio diente:

1. Debera poseer raiz bastante larga y ancha que permi-
ta sostener la corona y que conserve la funcidn ade-
cuada.

2. . La raiz debera tencr implantacidn ésea suficiente pa
ra que pueda sostenerse en la arcada.

3.

El ‘diente una vez preparado, debera poseer considera
ble tejido para que pueda por si mismo sostener la -

corona oro porcelana sin gue haya desalojamiento al~-
guno.
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CONTRAINDICACIONES



La corona oro porcelana estd contraindicada en dientes con -

camaras pulpares grandes, de tal modo que su tamafio impida -

una preparacién correcta del diente.

En dientes de corona clinica muy corta cuya retencidn y esta
bilidad serdn insuficientes después de haberse desgastado el

diente para proveer espacio para el metal y la porcelana.

Tenemos que es dificil consequir similitud con los dienten -

de tonos muy claros, o en los que el esmalte es muy trasluci
do. Las facetas construidas en porcelana fundida tienen a -
veces un aspecto de falta de vida y no responden a los cam~-
bios producidos por la incidencia de la luz, como lo hacen -

los dientes naturales contiguos. La caljidad estética que sa

pueden alcanzar cuando se emplea en forma correcta es en ca~
sos seleccionados, en que se puedan imitar los tonos y la -=
t:aaluéi@q;'@g_1onrd;gp;eq na§ur lgp;ggq;p;g“fp'g‘

etido co-:

sin lugar a dudas leaapﬁéwltédoé gue se puedan obtener mejo-
raran a medida que se adquiera mis gxperiéncia en la manipu-
lacién de estas porcelanas y que estas a su vez, vayan sien-
do mejoradas en su fabricacién.

Cuando la corona de un diente ha sufrido algin desperfecto -

C sea preciso utilizarlas como soporte para puente fijo, o -
ferulizar los dientes y a la vez, que ¢ésto sea estético, se
recurre a la construccién de coronas oro porcelana, que pue-

de cumplir con estas funciones y conservar la normalidad de
la pieza dentaria.
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CONSIDERACIONES GENERALES PARA REC;@IR,




La preparacién de la corona oro porcelana implica el tallado
de todas lés superficies de la corona clinica, generalmente,
la preparacidn penetra en la dentina, excepto en la zona cer
vical de algunos tipos de coronas coladas de oro. Por consi
guiente, el nimero de canaliculos dentinales que se abren en
labpreparacién de una corona completa es mayor gue en cual--
guier otra clase de preparaciones, sin embargo, si se disefia
bien la preparacién y se ejecuta con hablilidad, se puede evi
tar la penetracidn profunda dentro de la dentina, la reac~--

cién por parte del diente ante esta preparacidn tan extensa,
depende de varios factores:

EDAD DEL PACIENTE.

Condiciona la permeabilidad de los canaliculos dentinales.

a3 -adul bh¢¢_yafbe3haqiptoddcidd“
cleréticos en 1la dentina, 1os canaliculos son mis estrechos,
feduciéndosé la permeabilidad de la dentina y el peligro de

que se presenten afecciones en el tejido pulpar.

CARIES.

La presencia de caries también influye en la permeabilidad -
de la dentina.

La caries ocasiona una reaccién en la dentinay la formacidn

dc dentina secundaria y otros cambios esclerdticos; la per--
meabilidad de la dentina disminuye y con frecuencia los cana
liculos estdan totalmente obturados ¢n la zona de la caries.

Durante la preparacién de cavidades e¢n los dientes se produ-

cen reacciones similares y cuando existen obturaciones en --

O

ambios es--

~



-

tomia oclusal’.

dientes donde hay que hacer preparaciones para coronas com--
pletas, disminuye la posibilidad de irritacidén pulpar.

Por las razones anteriores, hay mas peligro de que se afecte

la pulpa en el.paciente joven con los dientes libres de ca--
ries y sin obturaciones previas.

En estos casos se deben evitar las coronas completas siempre

que sea posible, si no hay otra alternativa, habra que tomar

precauciones especiales durante el tallado v después para re
ducir al minimo la posibilidad de irritacién pulpar.

Es recomendable preparar cavidades preliminares, colocar ob-

turaciones de cemento y dejarlas durante algun tiempo, para

dar oportunidad a que se produzca alguna reaccidén en la den~
txna y se dxsmxnuya la petmeabllidad.

’ran en cuenta 103 contornoa, coloracién y ana”
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PROCEDIMIENTOS . PREOPBRATQRIOS,




1. ESTUDIO RADIOGRAFICO

La obtencién de una serie radiogrifica de un paciente, es -~

indispensable para diagnosticar las particularidades de las

condiciones existentes, y es reconocido que el esztudic puede

brindar datos para investigar posteriormente, pero en é( es
la base para valorar anomalias tales como: caries
prétesis, patologia pulpar manifiesta,
estados patolégicos,

ajuste de
bolsas infradseas de
piezas dentarias incluidas, volumen y -
longitud de las raices, nivel de tejido dseo, etc,

En cuanto examen preliminar de un paciente, basta aceptar --
que las series radiogréficas

sea un medio de utilidad limi-
tado,

pero suficiente por si solo en la mayor parte de los -
casos para llevar a cabo la ejecucidén de un tratamiento.

WODELOS, DE, ESTUD

La obtencién de los nodelos de estudio de 108 arcos dentnles

se toman cuando el paciente posee tres caracteristlcas esen-
ciales:

a) Mal oclusién
b) Faltantes miltiples

¢] Prdétesis defectuosas

a) Mal Oclusidn

Cuando las relaciones oclusales no corresponden entre si.

En oclusidén y relacidén céntrica y se juzga que existe mal
oclusidn, serd preciso tomar impresiones de las arcadas para

obtener modelo de estudio y realizar un examen.

b) Faltantes Miltipleus

Es cuando en las arcadas existen faltantes, ya sea uno o




varios, ‘para planear el disefio de prétesis y para provisiona
les y cofias.

c) Prétesis defectuosas

Es un estado que justifica obtener modelos al advertir a sim
ple vista la necesidad de colocar coronas y una posible re--

construccién de dreas que posean prétesis, cuando se estima
gque ¢8 obligado rehacerlas.

3 EXAMEN DE RELACIONES OCLUSALES

Es preciso estudiar las relaciones oclusales para la cons---

truccion de coronas oro porcelana, para estudiar los movi---

mientos mandibulares y las relaciones que guardan entre si -
los dientes en ese momento..

i eSCubEir irregularis

a) Dientes faltantes
b} Giroversiones

c) Mordidas cruzadas
d) Mordidas abiertas

e} Mordidas borde a borde

4 INFILTRACION ANESTESICA

Debido a los cortes que realizaremos en la estructura denta-
ria, siempre serd recomendable utilizar cl bloqueo de las ra

mas neruiosas gue inervan el o los dientes a tratar. Para -

este ¢fecto son ya conocidas las ténicas ancstésicas usadas
en odontologia.
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1l PARTICULARIDADES EN LA PREPARACION DE DIENTES

Tres son las particularidades gque vamos a abordar aqui, res-
pecto a la preparacidén de dientes:

a) Desgaste necesario en el tercio cervical
b) Terminacidén de la preparacién
c)

Acondicionamiento parodontal

a) Desgaste necesario en el tercio cervical

El desgaste debera regirse siempre por la anatomia cervical

de cada una de las piezas dentarias, este conocimiento es im

perativo ya que el contorno del cuello dentario presenta va-~

Al estar removiendo coronas protésicas en varias ocasiones -
observamos que la preparacidn tiene un hombro muy extenso en
unas de las caras del diente y en otras carece totalmente --

del mismo, al tratar de repararlo tenemon que hacer un desgas
te excoepivo de tejido dentario que no tendria razdén de ser -

si desde el principio, los cortes se hubicsen realizado con
base o« la anatomia cervical.

Es preciso que el tallado efectuado deje el espacio uniforme

y suficiente para que el material restaurador vuelva a for--
mar la anatomia cervical correcta.

Cuando se abultan las ca
ras burales, linguales y palatinas, aprisionan la papila in-
terdentaria en las superficies proximales y causan altera---

cién.

¢
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Se ha dado una atencidn especial a las curvas del esmalte en,

el tercio cervical, ya que cumplen un papel importante en la
proteccién de los tejidos gingivales.

Es imprescindible que los contornos en las coronas reproduz-
can la curvatura especifica.

Es en la clinica donde debe de fabricarse el'espﬂcio necesa-
rio para la adecuada curvatura..

b) Terminacidén de la preparacién

Analizando los postulados parodontales,

valorando las teo---
rias protésicas y observando la practica clinica, es posible

Las condicicnes de los dientes Yy sSus estructuras que 1o cir-

cunden, seran las que indiquen ddnde se hard la terminacidn.

c) Acondicionamiento parcdontal

El reconocimiento del estado parodontal, la eliminacidn de -

los factores ctioldgicos y el acondicionamiento de los teji-

dos gingivales, son los pasos a seguir con el tratamiento --

rehabilitador, con ello se satisface la funciédn lograndc asi
la armonfa con las estructuras circundantes.

La exploracion de los tejidos gingivales se realizan durante
las observaciones diagndsticas y el exdimen clinico

No solamente resulta necesario eliminar los irritanten, sino

ue también es preciso acondicionar los tejidos gingivales -~
q ]
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cuando estos han sufrido cambios permanentes, ya que la re--

lacidén entre forma y funcidn de la unidad dentogingival es -
muy importante. La topografia adecuada'de los tejidos gingi-

vales en sus relaciones mutuas mantiene la salud ficilmerite.

‘Pueden existir en la encia marginal cambios permanentes en -

los que serd necesario todo el exceso de tejido, para impar-

tir a la encia, contorno correcto. Las causas son diversas -~

Hiperplasias gingivales, rodetes y alteraciones en la erup--

cidén pasiva de los dientes, segundo y terceros molares. En -

estos casos es necesario efectuar una gingivoplastia que con

siste en la restructuracién plastica de la encia, con el fin

para que pug

de volverlas a su forma y estructura anatédmica,
dan funcionar dentro de los limites fisioldgicos.

La eliminacién de los factores xrritantes ;ocales y la gzngi

rios’ como gzngivales para una reconatrucczon proteszca que -
resguarde y estimule la salud parodontal.
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2 PREPARACION SEGUN LA FUNCION DEL DIENTE EN EL ARCO

RESTAURACIONES INDIVIDUALES.

Este tipo de protésis consiste exclusivamente en la restau-~--
racién de un diente por medio de una corona, . ello no signifi

ca que sea la tnica pieza dentaria que deba tratarse en la -
arcada, lo apropiado seria decir que cada diente s restaurp
do en la forma individual o aislada segin sus necesidades ~=-

particulares; puede darse el caso de que fuera preciso cu~-~
brir con coronas todos los dientes de un arco. Esto represen
taria una restauracidn individual mdxima.

En cuanto a lms coronas 1nd1v1dua1ea lo quu importa destacar

ecurre a reﬁtauraczones individnales tales como coronas de-
porcelana'con base de oro.

En la coropa oro porcelana, no es imprescindiblea

labrar un es
caldn en toda la porcidn subgingival del diente

tan extenso
como por ejemplo, el que se labra para una corona simple de -
porcelana.

El diente pfeparado puede tencerlo o carecer del mismo

de --
ser posible, so

labrard un escaldn alrededor del diente

el
cual serd biselado en sentido gingival.

Esto ultimo llevado a cabo en restauraciones con basc de oro

ofrecc una seric de ventajas, en primer lugar croea un espa--

propiliamente que facilita
racidén prdétesica cvitando abultamientos

cio a cxpensas del diente, la prepa
innecesarios en é) .-
asi miumo el cscaldn ofrece un ¢spacio que pormito

tomar im-
presiones del

Area con mayor senciliesn

que 8i cute no exis--
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tiese, pero repetimos no es indispensable hacerlo cuando el
diente por determinadas caracteristicas, no se presta para-
realizar dicho desgaste, como sucede en las piezas denta---
riac sumamente triangulares en donde el cuello es muy peque
i en comparacion con la porciéﬂ del ecuador.

Labrar un escaldn éubgingival indudablemente requiere mis’

desgaste del diente y esto es factible cuando su anatomia
coronaria lo permite.

Otro aspecto interesante de dicha labor, es que ofrece un -

espacio adecuado para la reposicién del material estético
en este caso, la porcelana.

.

Las restauraciones individuales de porcelana con base de -~
oro estdn supeditadas a dos factores:

1]
La eleccion de este material restaurativo estd supeditado -

exclusivamente a consideraciones de tipo estético y no al -
hecho de que la eficacia de la labor reconstructiva dependa
de este material, ya que pueden obtenerse resultados funcio

nales y anatdmicos 46ptimos con cualquier método si este se--
practica adecuadamente.




CONFORMACION DR LA PREPARACION

PREPARACION SEGUN LA ANA?OMIA CORONARIA

Los datos y conocimientos expuestos a lo largo de este gapi-
tulo, han dado una base que permita ‘explicar-ahora un agpec-
to fundamental de la rehabilitacién bucal:

"La preparacidén de Dientes”

No se hara referencia por el momento a la técnica de desgas-
te, debido a que lo citaremos posteriormente.

La finalidad e¢s integrar los factores fundamentales hasta --
aqui explicados para deducir la magnitud de los desgastes y

la posibilidad de practicarlos o en otras palabras, la forma

definitiva que han de tener los dientes ya preparados consi-
derando 1a anatomia dentaria, asi como c¢] material restaura-
tivo.

Este dltimo aspecto guarda intima relacidn con la prepara---
cidén segin la funcién de los dientes y pucde explicarse si--
multaneamente.



DIENTES CON CORONA QE’TIPQ INTERMEDIC

Figura 1.~ En esta figura al igual que en las figuras 2 y 3,

la porcién sombreada corresponde al diente preparado y el --

conterno, representa la parte rebajada o la prétesis termina
da.
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ASPECTO VESTIBULAR

En dientes con anatomia normal, es patente la posibilidad de
obtener la restauraciones adecuadas

La anatomia cervical de las piezas dentarias rige el desgas-
de las coronas clinicas al preparar los dientes.

Los cortes de las caras deberan realizarse en forma ligeramen
te convergente hacia la porcidn insisal u oclusal, aseguran-

do que nc habra obsticulos para la insercidn de la prdétesis.

En dientes de tipo anatdémico o intermedio puede labrarse el
escaldédn subgingival en la porcidn vestibular.

. ular;de las’preparacio
as caras proximales:y:porciones:

Lo amplio del escaldn, a consecuencia del tallado de las ca-

ras, estari en razdén directa a.las posibilidades que ofrezca

la integridad coronaria. Asimismo, la edad mayor del pacien-

te significa factor favorable para un desgaste mids extcnso.

Las superficies de una preparacidn que va a reponerse con --

porcelana deberd tomarse mas en cuenta para el desgaste de -

las porciones vestibulares, asi obtener los resultados opti-
mos do este matertal.
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DIENTES CON CORONA DE TIPO CUADRADD

(Figura 2)
. v

Figura 2.- En este tipo de dientes, el escaldn obligadamente

debe abarcar el contorno de los mismos, cualquiera que sea -
la forma protésica utilizada. La preparacidn no esta regida
por el material restaurativo,

sino por la anatomia de la =---
pieza dentaria que exige

un escaldn alrededor de toda ella.

Aqui muestra esquemiticamente el escaldn necesario en -

piezas de anatomia cuadrada, ¢l hombro es indispensable en -

las caras contiguas, pues si no es tallado,

sera imposible -
tener sitio para la corona.

El desgaste en una pieza dentaria con anatomia cuadrada serd

igqual que para cualquier otro tipo de diente, pero ¢l esca--
16n cervical labrado alrededor serd mucho mds amplio y consg

cucntemente la reposicidn protésica.




Se elaborara con facilidad cuant¢ mayor sea el descjaste de -
lag piezas dentarfas, y tanto mis sencillas seran las labo--
regs de laboratorio en la construccion de la prétesis.

/




DIENTES CON CORONA DE TIPO TRIANGULAR

ol

Ilustracidn esquematica de las caras vestibula--
res de piezas dentarias de tipo triangular.

Figura 3.-

NStese que la -
porcidén mds amplia, en sentido mesio-distal, estd muy cerca

de bourdes insisales o0 caras oclusales, el hecho de hallarse
la maxima amplitud mesio-distal préxima a este sitio, es la

particularidad mas destacada de este sitio, al igual es de -
tipo anatdémico de piezas.

A causa de ello y a diferencia de las normales y cuadradas,

su contorno cervical es relativamente pequefio en consecuen--
cia para que la preparacidén tenga las caracteristicas reque-
ridas, el desgaste de la corona serd cxtenso si se pretendige
ra labrar un escaldn subgingival de estos dientes,

la prepa-
racion quedaria demasiado pequefia y excesivamente fragil y -




no asequraria la retencidén de las prétesis.

También se ilustra aqui la forma adecuada de preparar dien--

tes de tipo triangular, el dasgaste de las paredes se reali-

za hasta encontrar subgingivalmente la porcidén cervical, no
se labra escaldn subgingival muy amplio, pues ello obligaria

a desgastar demasiado las caras y probablemente se dafiaria -
la pulpa del diente.

En consecuencia, el desgaste se harid didndole una linea de --
terminacién subgingival, marcando sutilmente el escaldn de -

manera gue aloje el material que restaure la superficie ves-
tibular de la corona.

La zona mas critica de la misma, corresponde a la termina---
cién cervical en dientes con anatomfa:triangular.:

Sode ol
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PREPARACION SEGUN EL CONTORNO CERVICAL

(Figura 4)

FPigura 4.~

Estudiadas las caracteristicas anatémicas de --
los dientes,

en lo relativo a sus caras vestibular, palati-
na, mesial y distal, conviene ampliar el estudio con respec

to al contorno del cuello dentario.

Conocer el contorno cervical es de capital importancia en -

1o que atafic a los desgastes necesarios de la corona que --
deben terminar subgingivalmente.

Toda corona protésica necesita el ajuste que rigira la tole
rancia a la prédtesis.

Una adaptacidén imperfecta traumatizard los tejidos blandos
cincundantes, pucde producir inflamacidn con intolerancia -

hacia la prétesis por parte del pacicnte.



El desgaste subgingival puede tener consecuencias atn mas -

graves, la resorcidén ésea podria ser excesiva a la extrac--

cidén del diente por carencia de soporte adecuado.

Realizadas estas observaciones pasaremos a describir las ca

racteristiggs del contorno cervical en el esquema (Fig. 4),

El trazo exterior representa el contorno cervical y la por~

cidén interna indica a la pulpa, de izgquierda (mesial) a de~

rocha (distal), las piezas dentarias corresponden como de -

costumbre, a incisivo central, canino, primeros premolares

y molar; en la columna de arriba estan los dientes superio-
res y en la de abajo los inferiores.

En el incisivo central superior se advierte la inclinacidn
diatal de la. porcxon mesxo—palatxna

esta inclxnacién perni‘

segurxdad el 1abrado del hombro se hara en forma 1nadecuada

El contorno cervical del canino superior

ilustrado a la de
recha del incisivo,

es irregular, sin embargo,

como carac--
teristicas esenciales se sefialara que

en ocasiones, el dia
metro mesio-distal tiende a ser grande en la porcidn vesti-

bular y a reducirse en la parte central de la pieza denta--
ria, Ja cara palatina aunque en menor grado

disminuye tam-
bién en sentido mesio-distal.

A continuacidén se ilustra el primer premolar superior, este
diente ofrece caracteristicas que deben conocerse para lo--
grar una preparacién adecuada en la cara mesial, hacia el -
centro de la pieza dentaria se prescnta siempre una depre--

sién que corresponde a lu linea de unidn de las dos raices.
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Conécer su existencia es de capital imporéahcia para no in-
cluirla al proceder al desgaste de la cara por otra, la pe-
culiar forma del cuello, en suela de zapato,'obliga a que -
la preparacién se haga segﬁn estos rasgos anatdmicos.

El primer molar superior posee una particularidad especial

del conocimiento obligado, el angulo mesio-vestibular se --

proyecta siempre hacia el carrillo, mientras que la cara --
distal lo hace hacia la bdéveda palatina.

En consecuencia, el contorno cervical en la cara vertibular
de este diente y de los siguientes molares no se dispone en

sentido anteroposterior en relacién con el eje del arco, si
no que va de adelante, atras y adentro.

‘riaino brinda ‘orient:
tica, la parte vertibu
gﬁe por su: posicidn

antéroposterior sin inclinaéién vesti-
bular ni palatina.

En la mitad de la cara mesial del primer molar superior,

hay una depresidn, el conocimiento de su existencia facili-

tard ¢l desgaste en la porcidn media de la cara vestibular,
en la bifurcacidn de las raices mesial y distal, el contor-

no cervical se inclina hacia el centro del diente, aunque -

También se advierte
una depresidn cn la parte media a semcjanza del adngulo me--
siovestibular,

paladar.

en la cara palatina solo hay una raiz.

el disto palatino estd situado mds hacia el

Las caracteristicas de la cara distal son similares a las -~
de la mesial.
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Las figuras inferiores corresponden a las piezas dentarias
mandibulares: de ezquierda a derecha son incisivo central -
canino, primeros premolar y molar.

El incisivo central inferior, es periforme con la porcidn

mas ancha en la cara vestibular y la oblicuidad de las jin-=-
terproximales facilita su desgaste.

El canino inferior, no ofrece en cuanto al contorno cervi.

cal, particularidades dignas de mencionarse.

Primer premolar, de forma variable, aunque posee determina-

das caracteristicas generales que es preciso coanocer para -
su adecuada preparacidn,

la pieza dentaria tiene forma de -
pera, con la parte mas amplia en direccién vestibular, si -

bien puede ser al revés, segun la figura de la.corona..

: 11, en sentido vestibulo-lingual,
a causa de la disposicidn de las raices. Eh la'ptépataéiéh
debe tomar en cuenta la déptesién media de la cara vestibu-
lar; la cara mesial, en su porcidn media, presenta un Hundi

miento en gentido distal, esta depresidén hacia el eje de la

pieza dentaria caracteriza también a la cara lingual. En -
como corres-

suele mostrar un abultamiento redon-
deado y no una depresion.

la cara distal minca aparece este hundimiento,
ponda a una sola raiz,

La descripecidn hecha hasta aqui se funda en un corte trans-
versal de los dientes,

cuello, es decir,
mica.

siguiendo la configuracidén de su - -

como si hubieren quitado la corona anaté-




En consecuencia, proporciona una idea unidimensiqnal’para -
tener una nocidn tridimensional gue corresponda a la reali-
dad del contorno cervical de las piezas dentarias.
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TECNICA DE LA PREPARACION DE DIENTES PARA RECIBIR CORONA
ORO PORCELANA

1 INSTRUMENTACION

DE /INCISIVOS, PREMOLARES Y MOLARES




La pr~paracidén de un diente para recibir corona oro porcela
na, exige desgaste en todas sus caras, es decir, Incisal u

Oclusal, Proximales, Palatina o 1ingpal, vestibular o la---
bial. ’

!

Segin el area, debera realizarse el desgaste suficiente que
ocupard el material restaurador y en la zonas vestibular o

labial habri de tenerse especial cuidado para dejar el espa

cio adecuado indispensable para colocar el materiai visible
0 estético.

El drea que entrafia mas problemas en la preparacidén de los

dientes, corresponde a la terminacidén cervical; este es uno

de los factores determinantes de una buena preparacidn y en
especial con el parodonto.

Para elaborar una corona con cualguier otro tipo de mate---
rial, la diferencia es peguefia, pues solo se refiere a la -

terminacidn cervical, en tanto que en el resto de la corona
la seme3janza es notable. ¢

Después de hacer el diagnéstico y establecer el plan de tra

tamionto que en este caso sera cl uso de la corona total
oro porcelana como restauracidn,

pasaremos a mencionar las
cons:deraciones indispensables que deben recordarse para --

realizar la intervencién clinica en la preparacién del dien
te.

La materializacidn de la labor en la preparacidén de la pie-

za dentaria para recibir corona total oro porcelana, pone -
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en juego toda la imaginacién del cirujano dentista, pues ha

bra de formarse una imagen de los resultados que pretande -

obtener, a51 mlsmo los conocimientos obtenidos en la forma

cidn profesxonal Yy en los«estudlos pues la preparacidén - -

guarda relacidén con los elementos que constituyen la enti--
dad dentaria de la indole de parodonto,

endodonto y oclu---
sidn.

Con base a lo anteriormente expuesto, el buen éxito de la -

labor estara supeditada a la habilidad del odontdlogo en el
manejo de los instrumentos cortantes.

En si la técnica preparatoria del diente se refiere en espe

cial a la frecuencia con que se emplean determinados instru
mentos,

con el fin de obtener caracteristicas especiales de
los contornos de la pieza dentaria .

.dentxstaﬂhabtafde comblnar:tOGO‘lo que:hemos nencionado es

to es: imaginacién, conocimiento, habilidad y. técnica cuida

dosamente elegida de antemano para obtener resultados épti-
mos.

¢

En lo que respecta a la imaginacidn, diremos que es necesa-

rio preveer las caracteristicas de la preparacidn elegida -
para el diente determinado y el uso que tendrd en la inter-

vencidn restauradora e¢n cuanto al diente, en si, deben te--

nerse on mente varios caracteres del mismo, de los cuales
unos son favorables para el desgaste.

Sera preciso tomar -

en cuenta situaciones de esta clase, como por ejemplo: esta

dos patoldgicos que tenga la pieza dentaria (caries) u obtu
raciones metdlicas de otra indole,

asi como diversas entida
des nosoldgicas.

Debe considerarse la posicidn quec guarda

el diente en relacidn a los adyacentes con la arcada misma
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y la relacidn que ésta idltima guarda con el arco opuvesto. -

De manera aniloga, tienen importancia las condiciones del -

tejido parodontal, en especial las del borde libre de la en

cia.

Factores importantes para reqgir la profundidad y el limite
de la preparacidn en sentido gingival.

Es indudable que el cirujano dentista tendrd una demostra--
cién manifiesta de las posibilidades de su habilidad para -

realizar las labores de preparacidén de dientes ya que la --

firmeza es substancial, siempre y cuando no se olvide todas
las etapas que se ejecuten gque deben efectuarse con delica-

deza. Recuérdese invariablemente que se trabaja en la boca

de un paciente que se Pe:catavpor 1gua1 de las indec;sxones

s que ‘el- dentista esta:
efectuando con certeza el desgaste necesario. Esto trae -

consigc una relac;on armoniosa entre pacxente y profesional,
la cual refuerza la confianza gue este ha depositado en el
cxrujaho dentista y permite gue se le practique cualquier -
tipo de labor sin poner obstaculo alguno.

Esta comprobado que el juicio inicial que un paciente se --

forma acerca del dentista es la base de esta confianza

ello le permite aceptar con algo de intranquilidad, péro --

también con tolerancia, la labor que estd realizando, pues

de lo contrario surge la posibilidad de desconfianza y el -
paciente de inmediato pondrd objeciones en cuanto a la mag-

nitud del desgaste o a la posibilidad que se dafien los teji
dog que participan.

Cuando el sujeto pregunte, cuanto mis s¢ reqguiere desgastar




para terminar con la labor, o exprese la opinidén de que se
estd desgastando en exceso un'diente, es necesario comenzar

a preocuparse acerca de lo anteriormente expuesto.

Es ﬂhdispensable que el citujénb dentista comprenda la in--
tranquilidad del paciente que se pone en sus manos para un

tratamiento protésico. Para ambos, paciente y dentista, --

uno de los pasos mds importantes en la intervencidn serd el

de la preparacién de los dientes, que presenta el momento -

culminante de la misma. En el consultorio dental organiza-

que se disponga de los servicios de un co~

El paciente exigird y preferird que el - -
odontélogo realice personalmente el desgéspe de sus dientes

do en forma tal,
lega asistente.

y ninca aceptara con beneplacito que lo haga el colaborador
sin embargo no sucede asi con las demds labores,

como toma
de radlograflas,

1mpreslones de areas -
e cenentacién definitiva dek

modelos de estudxo,
-pteparadas Y, aun nas,

v ; LT M . . ..
El" éxito del cirujano dentista en su trabajo comienza con -
la preparacion de la pieza dentaria, 51 ésta no se realiza

en forma definitivamente adecuada, puede augurarse gque el -

profesional fracasari en su intento de situarse entre las -

personas reconocidas como capaces dentro de la profesidn.

La técnica de desgaste en si carecera de validez,

si no con
cuerda con la mayor parte de lo antes expuesto.

Asi pues, comenzaremos en ceste capitulo sobre técnica de

desgaste de las piezas dentarias

a hacer un andlisis deta-
llado con respecto a los pasos que deben emprenderse y ex--
plicaremos el instrumental y la frecuencia con gque se em---
plea el mismo.

T

L.
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INSTRUMENTACION
Serd menester razonar por qué se usa cada instrumento y la
etapa en que participa para justificar en forma debida la -
técnica que se sigue y log provechos que de ella seo derivan
que habran de resultar manifiestos.

Instrumentos que utilizaremos para preparar los dientes con

el fin de recibir corona oro porcelana.

El instrumental cortante cos de fresas diamantadas
en esencia, de tres variedades

Figura 1,
las que aqui se muestran son,
izquierda a derecha cono i1nvertido algo mds largo que el
fresa tipo flama o punta de ldpiz y -~

de
redoncleado.

habitual:
por iiltimo,

seguida,
troncocdnica con extremo

en




Figuré 2. La primera de la izgquierda es una fresa de cono

invertido, el Unico tipo que se encuentra en el comercio.

Las tres siguientes son del tipo de flama,

cuyos componen--
tes tienen pequefias variaciones entre s8i,

tanto en dimensio

nes, como en tamafios. Las dos ultimas, son troncocdnicas -

con punta redondeada. Adviértase que, en cuanto a las fre
sas en flama y a las troncocdnicas con punta redondeada,

lay hay un distintos diametros con pedueiias variantes en la
forma, consideramos que el instrumental cortante que se ex-

pone es mucho mds suficiente para cualquier posibilidad que

pudiera plantear una pileza dentaria qué va a prepararse pa-
ra recibir corona oro porcelana.
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Consideramos que al efectuar el desgas

34.

A nuestro juicio, la técnica de desgaste gue explicaremos -
simplifica no solamente el procedimiento, sino también la -

variedad de instrumentos que se emplean para este fin como

veremos mas adelante. Para la mayor parte de los casos bas

tarid con tres instrumentos que son los ilustrados en la fi-
gura numero 1.

Algunas variantes especiales de cada uno de ellos que mos-~
traremos en otro sitio, tienen utilidad en casos muy especf
ficos, nuestro consejo es elegir un nimero no muy grande de
fresas diamantadas y tener varias de ellas, para después in
cluir algunas con pequefias diferencias en ¢l didmetro, con

el fin de cubrir cualquier eventualidad que pudiera exigir
su empleo.

la pr

eparacidn.de un diente para cualquie
o ; . 4

Aot
\Prop

clase de res-

0P 803

fe;'cs'preciBO'quc :
108 cortes gue se van realizando, tengan orientacién adecua
da, por ello, es peligroéo Yy causa confusidn utilizar gran
variedad de instrumentos, cuando con uno sdlo puede llevar-

se a cabo un nimero de desgastes ¢n Sptimas condiciones.

La simplificacidn del procedimiento consiste en que al colo
car la

fresa diamantada eon la pieza de mano, debe usarse al
maximo en que pueda ayudar para comenzar los desgastes y ha’
brd de servir para orientar desde el principio,

dos qu«¢ se pretenden de la preparacidn.
mente e

los resulta

Cambiar constante-
un instrumento a otro, para volver al

anterior, ~-
dinicamente crea confusidn y pérd:ida de tiempo.

L




2 TECNICA DE DESGASTE EN LA PREPARACION DE INCISIVOS,

PRBHOLARES Y MOLARES
Funddndonos en las diferentes caracteristicas anatdmicas de
los dientes, explicaremos’por separado la preparacidn clini
ca en dos aspectos como son; dientes anteriores: de canino

a canino y dientes posteriores: premolares y molares.

Comenzaremos a mostrar esqueméticamenté las del primer gru-
po y después las del segundo, para aclarar el tema.

Se hace notar que se tomé como base a 10s dientes superio--

res que a continuacidn se presentan, no obstante ello tam--
bién es aplicable al arco inferior.




PREPARACION DE DIENTES ANTERIORES

Figuras 3 y 4. Los eaquemas‘correspondén a dos incisivos =

centrales y al lateral izquierdo, v en el lado derecho un ~
incisivo central visto por mesial.

Considerando la semajanza de la anatomia de estas piczas de

canino a canino en las arcadas superior e inferior, presen-
taremos el desgaste de un central superior izquicerdo, que -~

sera caracteristico de¢ cualquiera de vste grupo.

Primera ectapa. Esta consiste e¢n utilizar la piedra de cono

invertido que tendrd una posicidn incisal en cuanto a la -~
pieza dentaria.

Figura 3. Vista anterior
Figura 4. Vista lateral



I . 3

Figuras 5, 6.y 7. Se exhiben la profundidad y el area que
abarca el desgaste con la fresa de cono invertido en la pog

cidn incisal del incisivo central.

Esta reduccidn del bor-

de incisal, se prolongara en sentido cervical tanto se re--

guiera, pero sin llegar todo lo que se considera necesario

para ¢l final de la preparaciédn.

En la figura 5, se aprecia que se ha rospetado la regidén me
sial de la pieza para no desgastar la cara proximal del - -

diente no incluido en esta preparacidn y evitar dafiarlo.

Obgservemos gue en la figura 6, se sefiala que este corte tic
ne una inclinacidn semejante al borde incisal en direccidn
anteroposterior y hacia arriba, otra variante en la posi---




‘cién del instrumento con relacién al corte se muestra en la

figura 7. ! ‘

Figura 6, que corresponde al diente visto por mesiél} se ad
vierte que la piedra se introduce de vestibular a cara pala
tina para facilitar el desgaste en el lado izquierdo.

-

Figuras B8, 9 y 10.  Desgaste de las caras vestibular y pala
tina o lingual del lado izquierdo.

Figura 8., Se advierte la posicidn del cono invertido larqgo

sobre la mitad de

la cara vestibular del incisivo central
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(a), en b la piedra esta abarcando ¢l tercio gingival.
Figura 9. Se muestra la
vestibular y palatina en
instrumento en forma tal

colocacidén de la piedra en cara
vista mesio-distal, poniendo el

que corte por su borde final en la
superficie palatina (c) del lado derecho, se advierte que -

en la porcidén vestibular se ha desgastado la parte media -~
(a).

Figura 10. Se continda con el desgaste cervical (b) sin ~-

llegar a tocar el borde libre de la encia.

En la parte in~
terna palatina (d), después

de reducir el area media, sc -
continia en direccidn cervical hasta abarcar todo el cingu-
lo, creando una porcidén céncava que representa a esta parte

del diente {(c,d), se llegara también al borde gingival sin
lastimarlo.

TS

Figuras 11 ; 12. Esquema dc¢

los desgastes obtenidos con ol
cono invertido largo,

la porcidn schialada por la linca pun-

teada, corresponde al desqaste.
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cal de ‘la’preparacién. -

caras, prox

con la piedra tipo flama o punta de 1apiz larga, se empleza
el desgaste por la cara vestibular sin llegar a tocar las -

caras proximales de los dientes Que no se estdn preparando.

Este primer corte se hace a nivel del borde libre de la en-

cia y se profundiza de la cara vestibular a la palatina con
tornedandola segin la anatomia dentaria.

En la figura 14, se han marcado mediante una linea punteada

el tejido eliminado.




Figuras 15 y 16,

Contorno de la preparacién en cervical.

Debe recordarse gue el desgaste con la piedra tipo flama, -
no se realiza colocandola en el surco gingivodental, sino -

haciendo un pequefio tallado en el diente para crear un espa
cio queo se ira continuando en todo su

alrededor, evitando
lastimar el borde libre de la encia.

En primer lugar, se -
hace ¢l surco en cualquier sitio vestibular accesible, pro-
fundizando segin lo0s requisitos que se¢ hayan establecido pa

ra ¢l diente ¢n particular, una vez croeado el espacio,

se -
continuia el desgaste alrededor de toda la pieza.

Debe insistirse de nuevo en que resulta indispensable reali

zar con toda minuciosidad la terminacidn cervical de la pre

paracidén, en ocasiones ¢g necesario retocar distintas dreas
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de la terminacién para que queden en forma definitiva.

Destaéaiemos_que por ser esta la terminacién definitiva de
la ptepatacién, debe tener los caracteres éptimos desde el

momento en que se reaiice, Pues es imposible reponer una
parte del diente después que se ha desgastado.

.
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Figuras 17 y 18,

Resultados obtenidos con la piedra en for
ma de flama.

En la primera fiqura, se advierte que la terminacidén final

del diente en la porcién cervical, ticne un sitio subgingi-

val ¢y que no hay escaldn alguno en la parte mesial o distal.
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Sin embargo, en la figura 18, que corresponde a la vista la
teral, se aprecia que la prepa}acién se ha llevado a su fi-
nalizacidén cervical, y que hay el escalén creado a nivel —-.
del borde libre de la encia que se efectué con la fresa lar
ga de cono invertido.

Debe seiialarse que los cspacios creados en estas porciones
cervicales, son a expensas del diente.

En consecuencia, el borde libre de la encia ha sido respeta
do.

VX go

Figuras 19 y 20. Tercera ctapa. Formaciin de un escaldn -

achaflanado alrecdedor de¢l diente, desde la porcidén incisal

.

¥
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de la terminacién cervical,

efectuado con la fresa tipo fla
ma.

Al emplear fresasjgroncocénicas con borde redondo, se
lleva el desgaste deflé; porciones cervicales en tormé tal
que pueda crearse un esbalén achaflanado que tenga una si--
tuacxén mas . incisal que la terminacidén cervical,

realizada
previamente con la de flama.

En el esquema se presenta la forma de emplear la pledra Qia
mantada para efectuar este tipo de trabajo.

Figura 19. Que corresponde a la vista anterior, se advier-

te la colocacién de la fresa en relacidn con el borde libre
de la encia, donde se comienza a profundizar a expensas del
espacio creado con el corte realizado en la segunda etapa.

.En 1a fxgura 20 se observa que por tratarse de laa caras: .-

La labor que debe realizarse y el movimiento de la fresa --

son en direccidén gingival, con lo cual se va labrando a tra

vés del diente este escaldn en caso de que la fresa de fla-
ma la haya eliminado.
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Figuras 21 y 22. Se ha terminado el escalén achaflanado --
sin darle ain profundidad subgingival.
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Figuras 23 y 24. Debe hacerse notar que se ha ido profundi
zando con la fresa c¢n sentido subgingival el propio ticmpo
gue se contornea el diente,

cuidando de¢ no tocar con dicho
instrumento,

la porcién interna del surco de la encia.

En este desgaste, debe cvitarse abarcar todo el bisel que -
se rcalizd con la fresa de flama. Es necesario que cste es
caldn achaflanado tenga un biscl mis subgingival.




‘term: hacidn cetvical que debe tealxzarse en todo‘el contor-

no- del. dxente el resto de la misna en d;reccién cq;onarxa,

habra de tener una superfxcxe Cersa. Es preciso requlari~-~

zar aristas y bordes agudos que se encuentren valiéndose de
la misma fresa troncocdnica con borde redondo.

En ocasiones se recurre al uso de lijas muy delgadas, con -

irrigacidn adecuada de la boca, asi como ruedas de caucho -

blando para dar tersura a todas las caras pteparaéas del
diente.

En estas figuras sc ha ilustrado la forma que consideramos

éptima en la preparacidn para recibir una corona oro porce
lana. <Con pequefias variantes en el emplco de¢ instrumentos
que dependen de formas anatdmicas especiales de las piezan

dentarias, los que hemos mencionado son con los que Se roa-




lizan los pasos clasicos de la técnica que empleamos en la
preparacién de dientes para este tipo de restauracién.



PREPARACION DE PREMOLARES

Quedd establecido el orden a seguir en la prepéracién de --
anteriores Yy el‘instrumehtallque se utiliza para este fin.

El orden e instrumentos para la preparacidén de los dientes
que a continuacidén aparecen son iguales.

Figuras 27 y 28. Muéstranse premolares, primer premolar sg

perior izquierdo y la colocacidén de la fresa de cono inver-

tido largo en posicidn vestibular (Figura 27) y en vista me
sio-distal (Figura 28

29 30
Figuras 29 y 30.

Profundizacidn del desgaste en la parte -
media del diente.

o
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Figura 29. Se ha colocado la fresa alejada del diente adyg
cente.

En la figura 30, se observa la posicidén del instrumento en

relacién al surco de desarrollo principal que se encuentra

en la parte media de la cara oclusal del premolar.

k7 t } )

Fiquras 31 y 32.

Se desgasté el seqmento oclusal del premo
lar.

Puede advertirse (figura 31), en una viasta vestibular, e) -

desqaste efectuado. Las flechas indican los movimicentosn -



que se imparten a la fresa para realizar el desgaste.

Figura 32. Se ha continuado en direcciones vestibﬁiar Y Pa
ra lograrvfebajar p?r compléto la cara ociusal; se hace no-
tar que en esta qcasién puede hacerse una pequefia inclina--
cidén en la pétte mc¢ié hacia ' gingival en el recorte, ya que

este no necesariamente debe ser recto en toda la tapa oclu-
sal.

z3 34 X}

Figuras 33, 34 y 35, En la figura 33 a, la fresa en posi--

cién mesial en la parte media de la pieza dentaria en la re

gion vestibular y en ¢l inciso b, de la misma figura, el

se

gundo desgaste a realizar en la porciédn cervical.
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Figura 34. La posicién de la fresa en a, correspondiente -

al vestibular en el primer desgaste del tercio medié y en -

c, pdsicién del mismo instrumento para el desghste del ter-
cio medio en la cara palatina.

.

Figura 35. b, notamos que estd desgastando la porcidn cervi

cal hasta el borde libre de la encia en el segmento vestibu

lar. En d, el deséaste del tercio cervical en la porcidn -

palatina.

Fé

Figura 26. Uso de la fresa de flama para realizar los cor-

tes de libramiento de las caras proximiales sin llegar a pro
fundizar subgingivalmente.
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Figuras 37 y 38. En la figura 37 los cortes de libramiento

de la cara proximal realizados con la fresa de flama,

no --
son perceptibles en este dibujo,

los desgastes hechos en la
porcidn vestibular con la fresa de cono invertido.

Figura 38. Pucde notarse que se han realizado las dos eta-

pas de los desgastes correspondientes al tercio medio del -
premolar y en a-c y b-d,

la porcidn cervical en sentido me-
sio-distal del mismo,

en estas etapas se ha eliminado en --

las caras vestibular y palatina lo necesario del diente sin
llegar a lastimar el borde libre de la encia.
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Figuras 39 y 40. En la primera ilustracién puede observar--

se que fue con la fresa de flama con la que se comenzd a la-

brar el kisel subgingival alrededor del diente; las flechas
indican la forma en que se lleve el instrumento cortante a -

través del borde cervical.

En 1a segunda figura se ha ido profundizando subgingivalmen-
te este bisel alrededor del diente.




Piguras 41 y 42

dos. has

+ Resultados obtenidos de los desgastes. rea
1 mom Sl Ylg : g L ey

miento. SOl

43 44

Figuras 43 y 44. Toca ahora el uso de la troncocdnica de

borde redondo, asi como

labrar en forma final la prepara---
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cién del premolar para recibir una corona oro porcelana.

Figura 43. Se comienza a realizar con el desgaste del esca

16n alrededor de todo el borde libre de la encia.

Se menciond que si existe algin remanente anterior, esto --
simplificaria el procedimiento; de no existir, se empezara

por crear un pequeiio escalén alrededor de todo el borde 1li-

bre de la encia; las flechas indican la forma en que este -

escalén se va realizando con los movimientos de la fresa.

Figura 44. Puede notarse que se inicia la continuacién del

escalén de las caras vestibulares y palatinas a nivel del -
borde libre de la encia y las flechas muestran la manera en
que la fresa va llevandose alrededor de la pieza dentaria.

46 46

Figuras 45 y 46. Una vez obtenido un pequefio escaldn a ni-

vel del borde libre de la encia,

haciendo presidn con la ~--
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fresa en direccidn subgingival se comienza a profundizar el

mismo hasta el nivel gue el operador considere que debe rea
lizarse.

Recuérdese gue habiendo ya terminado el bisel subgingival,
el-escaldén debera quedar coronario en cuanto a este primero.
La porcidén final de la preparacién fue la correspondiente -~

al bisel, mientras gque el escalén serd obtenido sin la eli-
minacidén completa de este iuUltimo.

Figura 45. Puede apreciarse los contornos logrados alredor

de las caras proximales.

Figura 46. Puede apreciarse cémo estos se van tallando sub

gingivalmente en las porciones vestibular y palatina.

Sl

Figuras 47 y 48. Con la misma fresa o utilizando algquna -~

otra #: fuera necesario por las dimensjiones y coracteristi-

had



cas del diente, se van suavizando todas las paredes, asi co
mo la porcidén oclusal para que la configuracidén sea adecua-

da, después de haber eliminado todas las aristas y rugosida
des ahi existentes.

Y




PREPARACION DE MOLARES

Figuras 49 y 50.
para; 1os

Figurans 51 y 52.

do mesio-distal,

larga.

4? 50

El mismo orden de colocacién y.desgastes:

v ] "
-— o G
5 e

El desgaste en la porcién media en scnti-

se logra facilmente ¢on un cono invertido
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Figuras 53, 54 y 55.
fresa

Comenzemos en la figura 53, a, con la

situada en la porcidén media de la cara vestibular y -
en la b, en la porcidn cervical sin llegar a tocar el borde

libre de la encia. En la figura 54, se aprecia la posiciédn

de la fresa; a, cn la cara vestibular y c,

en la palatina.
el desgaste del tercio cervical;
en palatina.

En la figura 55,

b, en ves
tibular, y d,
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Figuras 56 y 57. Se muestran los desgastes obtenidos, las
porciones medias y cervical del molar,
vestibular, como por la palatina.
se realizan los. cortea de. la

q con&igpoc

tanto por la cara ~--
Con  la fresa tipo.flama..

.

»
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PY 59

Figuras 58 y 59. En la primera figura pueden obscrvarse --

loa cortes de liberacidn proximales y en la 59, loa resulta

doa obtenidos con el cono invertido eon caras vestibular y -
palatina,

4]
.
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iguras’
sa. de £lama.

Figura 60.
En la figura 61,

paijatinda,

la fresa hacia el centro del molar.

62.

Comienzo'del: isel’s  ingival con la“fre

Las caras proximales de la iniciacidn del bisel.

se pueden observar las caras vestibular y
la profundizacidén del bisel y la inclinacidén de -

Se hace notar gue un -

molar, dada la magnitud de su didmetro, este bisel debera -

inclinarse lo mas posible hacia el centro del mismo para --

que realmente represente un bisel de sellado final.
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Figuras 62 y 63. Habiendo realizado las labores pertinen--
tes con la fresa, se ha profundizado subgingivalmente el bi
sel final de la preparacién.

et s

Fiquras 64 y 65. Utilizacidén inicial de la fresa troncocé-

nicia con el borde redondo para labrar ¢l escaldn, primeramen




te a nivel del borde libre de la encia, pueden apreciarse -

en las figuras las labores por la cara vestibular y el des-
gaste visto desde mesial respectivamente.

Figuras 66 y 67. Profundizacidn del escaldn subgingival --

sin llegar a abarcar en su totalidad el area realizada con
la flama para la obtencidn del bisel.

Figura 66. La profundizacidn del mismo y cdmo se efectuan

movimientos mesiales y distales de la fresa para que el es-
caldn sea uniforme.

Figqura 67. La profundidad impartida a dicho escaldn. Con

esta misma fresa ge continla la reqgularizacidn de paredes y
rugonidades resultantes de los cortes en tales porciones. -
Deprndiendo de la magnitud del contorno de los molares,

po-
drd emplearse un instrumento de mayor didmetro.
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Figuras 68 y 69. Finalizacidén y regularizacidn de los con--

tornos del diente preparado.

Se ha concluido la regulariza-
cidn y las

inclinaciones de un molar para que reciba una co-

rona oro porcelana. El bisel queda como parte final de la -

preparacidén en sentido subgingival y ¢1 escalédn es mids coro-
nario a ¢é1.

Se le han impartido al diente ciertas caracteristicas de re-

gularizacion en la corona que concuerden con

la posibilidad
de inscercion de la prdotesis.

g



CONCLUSIONES

Para que esta tésis sea tomada en consideracidén y en base a
lo anteriormente escrito, puedo concluir lo siguiente:

Es de vital importancia para el buen éxito de la preparacidn
para la corona oro porcelana,

la realizacidn de una buena
historia clinica,

incluyendo los métodos de exploracidn, téc
nicas de laboratorio y estudio radiografico, para asf{ obte--
ner el diagnéstico correcto, asi mismo, la habilidad del - -

odontdlogo en el manejo de los instrumentos cortantes para -
determinar hasta dénde ‘debe llegar la terminacidn de la pre-

paracidén y el correcto desgaste de todas las caras de la pic
za dentaria.

vo introductoric para los estudiantes de Odontologia.

hLS
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