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Intreducci6n. 

El pr•p,ait• ~rinci~al del Cirujana Dentista mederR• es oenservar 
las piezas dentaria utilizr.nde medidas preventivas, 4e las cua­
les la principal es 1a ••servaci'n y atenci'n de la dentioiín en 

desarrelle. 
La dentio1'n temuera1 nermal es de mayer imper-taneia en el cerrec:­
te iesarrell• del ni~• en el per!ede de cre•iniente. Si esa aerma.­
lidaa n• es preservada puedan surgir iificulta4es que prevalezcan 
iut:ante teda 1a vida iel individue. 
P•r l• ¡eneral, ee reeenece ~ue nucllas malas eclusienee de la den­

tiei'n permanente, sen de9idas a la atencién inaiecua.da 4e lea 
dientes temporales. ~s esencial la plicaci'n diligente de cencep­
te de un cuidad• temprane, regular y diestre de les dientes de 
les niñee. 
Tedes lee faoteres eti•l,gic•s respensa•les de la iniciaeién de 
un patr'n irregular en el d.esarrelle dental, ciue lleva a una IU!il.­

eclusién al predemi:iante, es la ptSriida prenatura ele l.es dientes 
temperales, seguida p•r la micracién de les dientes ~aointea y 
acertamiente del arce dental. Esta eituac1'n '!.'Uede ser, en su aá.­
yer parte, prevenida per la aplicaeién epertuna de les priJlciliea 
de mantenimiente de espacie, ouand• 'ste se encuentre indica.de. 
El eltjete prinoi'Pal "e eeta tesis, esel de explicar 'brevemente 
les princi~i•s aplicades en el centrel del espacie y presentar 
alcunas técnioas y aparates a~licaltles al mantenimieate de espaoi• 
en diversas ztina de dentadura del ni:!• en crectiJDient•, y en su 
desurrelle; c~nferme a las diferentes etapas de la eT•lueila ien.­
tarin, es necesaria la adaptaoi6m espec:!fi•a cle1 :nantened•r de es­
pacie depeniiende del paciente (edad, temperaaente, salu~, etc.) 
y el er•1d1 de dificultad que presente. 



CAPI'lULO I. 

'llANTEREDORES DE ESPACIO. 

a) Def1me1'a. 

lt) Bi1teria el!llea iataatil. 

A) DBPINICIOlh 

Al aaateaea.r te e1pa•ie le ietiairea•• HU e1 aparate util1-· 
sde e• •rt•••••ia preTeati n 7 •UJ• ti• ea la HllHrvaei4• te 
ua ••pa•i• euaJlt• ae lle.n perclil• uaa • varia• pie:1e.1 ie11tlll'iaa 
Jreaatu.raaote, para e't'itar pe1iltlea aal.Hlu1ieaea, p&rtU.a 
•• 1a l••ci tui tel arH, pre ltleaaa te f'•aa•1'• 7 re1tarar 1a 
~•14aal.1ial iel a1arate aaaticaterie. 

O'l'RA DmNICION: 

E• 1a :.arte t.e la ••••t•lecía que ae •••arca •el e1tuue, ta­
te tiaiee •••• p1iee14giee lel Jlifle Jar& realizar Ull trata­
aiote ei••t.14g1H iategral. 
Lea aateaeterea te e1paeie •• pela ela1ifi•ar te Tariaa 
11aaeraa1 
l. H3H 

Snifijea 

re•Tiltl••• 
2. Aetina 

paaiT••• 



3. Pwa•i••l!IJ. 
4. Cea \as~• • •i• ella•. 
N•• referi .. • a eeati•ua•i'• a la le••rip•i'• 7 Wlt a4eeualt 
te eata u.e le le• aparate• que, ]l•r au• earaeteri•ti•a•, u1 
preata.. waa !Z"a. ~ta J&ra prevellir aaleelu•i••••• 

I • MANTENEDORES DB ESPACIO PIJO!i&, 

E• wa ti1• lt aaateaeltr que eu911ta cea la veataja it 8U pel'lla­
aeaeia, puee uaa vez eeae•talt, •• le puele retirar el paeie:a­
te 1Tit«ale1e a1f que le reapa, que le pieria, •al.ve ,ue ••& 
afeetai• per •lli•le• • tara.Jlel•• pegaj••••• ua aaateaeter le 
eepa•i• \iea ••••tituil• 7 eea .. tate preeta eerYi•i• titile• tu-

~ 

rente Wl l.arp pel"Í•I•. •• rara• lae rea••i•••• giagi 't'al.H at-
Ter1aa, r •i •e r1Heaelltl'lll, .... pnHliaie•t• ie l'lltiu, el: 
aaat .. eitr te ••1a•i• ie eaia •ei• aese•, la earie• ielltaria 
•• waa 1iaplieae1'a relativaaute rara. 
~ a1arate \ia. ela~ral• •• ••laaeate llallteatra el ••Jla•i•, 
•i• que atea!•, preperei•J1ar4 •••taet• fua•i•aal ••• l•• ti.ea.­
te• tpueatta y e"f'ita~ 8U extru8ila. 
A Te•e• e• iifíeil la ••••trueeil• te u.a aa.teaei•r te ••pa•i• 
fije e• wa paeie•t• llUY pequeae 1 P••• •••perater. Le• preeeti­
•ie•t•• al. late iel eillla, •1• eer eemplej•• ai 1n1peaer re11e­
•i'•· 81• e•~arc•, e• ua keeae 11ue el aift• que •• •e leja per­
•uatir ie uaa muera patieate y 10.til para 11ue aeepte el pn­
eedimieate aeeeaarie, iifíeilaeate usar' ua aaateaeier fije. 
Per lt tBlltt, la teleecila tel lltlllteaeier ae e•paoie, le~e 
iepe•ier má• la atenoil• iel paeicm.te, aua~ue ae trate le ua 
aii.'l.t Ufi.til. 
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Ea ea1em extreme•, •• puele recurrir a la aaeateaia ce.eral. 7 
•e-t1'11ir ol aparate a Wl& H1a aesi'•· 

jRINCIPIOS QUE RIGEN LA OONCEPCION DB LOS MANTENEDORES DE ESPACIO 

!IB!!· 

R1 •a•i 11lfilait1Ta la "fir!eial le •itua•i•••• l(Ue re,uiere \bl 11eate­
neter le eapaeie. Ne •~BJ1.te, ll97 tetenai:aale• priaoipi•• ceaera.­
lea ,ue ieltu euaplirae ouu" •e pluea el aparate para u. oa.• 
tetend.aaie. 
I. Lea iieatea le aae1a~e ie\ea aer eatructuralllute •aae• eea te­•a. laa oariem tltturaiaa, 1 ea ta1H le iiute• te11peralea eea 

••oaaa reall••r•i'• ratioule.r, 'Vi•ilüe elll la ralie¡ra~ía. 
2. Deltea eatar ltid alaptaia1 e». lH lMrcie• ele lalil cer•nas de ere 

• aoere ~xU.altle 7 lta».iu te ertea.aoia. utiliaiaa para el 
anela~e •i l•• \erie• g:Lagivale1 •• tieaea aiaptaeila exaeta. 
H pretuoiráa oariea reourreJitea, bfilllllao1'a Ciiac1Ta1, 7 lla11-

ta fermaeila 4e alt••••••• 
Ea eaH1 extreua, el exee••. le aateri!!l. pueie impedir la erup­
•1'• de \bl cliellte peraaaeate ~e•ia•. 

3. La• Hr•aa• ieltea ••luir aeraal.adte cen aua Uutea aatapaie­
tu, el trauaa Hluaal prelutirA la •eateatae1'n, 7 ea prolla.'1e 

•ue eourra Ull& realt .. r•i'• preutura te la ra!oH ie l•• tiu­
te• temperal.e.. Pueie llaller taalliea la iatru•i'• de u. •dar 
pel'llaaeate pertad.er •• uaa eenaa 11 aoere ea ttluli'• traq&­
tiea • 1a le IU aatapaiatl!.e p allllftH eaaH, el paeieate 
aiepta ua eierro te oeaTeaioeia •ue efeotuaraf. le maaera alTe~ 
•a a 1u 18Jltioi4» ta teaarrelle. Ptr lo cemda ••a mu7 dtile• 
1as HreDU en oaae• d.e testrueoi4• oerenaria exten•a. De u •er 



a•1, el allelaje te eleooi'• •enl \D.8 ltanta te erte4eaoia. 
4. La ltarra te ree11plaze ieltertl tem.er aleda ctataote tu.oien.al oe• 

lt• iielltea aata¡tlli•taa, a•i•i•me, la lte.rra tendr4 1111fieie:ote 
rigilez 1ara evitar •u defenaaeiln. ltaje la •arca fuaei•aal. Per 
e•ta raz'a ea treeue».te el UH ie Ull& \arra t.eltle. 

5. Ouan4e H Blltiiipa una targa fUnoieJl81 ee••iieraltle, e• ••;fer 
nitar la• IW\taeclerea te eapaoi• te extre•e liltre. ib. aarii­
ear aliaat•• ture• pueie ltajar la ltarra aiw. Hperte y ean•ar 
la iatliaa•ila •e•ial iel tiaete pilar 1 la eea•i&Uiellte perti­
ia le e•pacie. Par le oeatrarie, euanie •e •lt•erYa la earga 
eelu•al y la pre•i'• durante la 1Da11tioa114• e• llÍlliaa, se puele 
••••iierar la etltoa•i'• ie u. aanteaeier ie extreae li~e, 
pere &ate e• la exoep•i'•· La ltarra teltt paaar ••ltre el e11paeie 
ie11ieataie ptr l••C'lal e Teatiltular para evitar IU teferaaoi'• 
aHiie:otal iurute la 11&11tiea11'a. Eate ea 11til, ea eapaeial. 
•1 •e perjj,4 preaaturaaeate ua eaai•• temptral y •• ieaea •Ti­
tar la micra•i'• haoia el eapaeie lel iaeiaiTe lateral J•ra&­
aeate 1 iel 111lar tempera!. 

6. B• pre•i•e evitar la eeleeaci'n de wa 119.Jlteae4er te e11paeit miy 

extoH, ya que eau•a ua trauaa exce•iv• a~l•• tieatea ie uola­
;fe. L•• aliwtutu iure11 pueiell iefermar el arH J.ill¡ual, oau•aa­
i• mal pe•i•i•nea iataria•, per le que &•te ielte •er vicilate 
••••taateaote. 

7. Si faltaa 1•• tien.te• p••teriere• e• le• aea lale• tel aree, e• 
preferiltle la telteaei'• te ua ar•• liagual ~ije ••• tepe• ate­
euai•• oe•tra l•• tieate• tel'lli».ale• anteri••••• en lu¡ar te WI 
a!lllteaeder te e1paoi• fije te oaia late. 

8. El agrecar Uentu ie atr!l1H a ua aroe li•cuaJ. cten•titt111 Wl 
mim.teaeier ie eapaeie e•t&tiee para reeaplasar le• 4ieate• ea-
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llANTENEDOBR§ D! ESPACIO SOOPIJOS. 

L•• aaateaeiere• ie eapa•i• •ellifi3•• tieaea o••• prinoipaJ. ventaja 
peraitir el aev:l.lleiat• fi•i•l'c:L•• le laa pie11S8 imataitiaa, alemib 
pueiea eer oenatruii•• e•• oerenaa Taoiaian. u••ata ie un ap•7• 
fijo 'T d.e etre artioulate 1tue ee earaoterisa per preaeatar waa lltm-

. «a ~ija o un ertre•• 1 Wla llanta .... tult• en el etre extreme. 

WANTENEDORBS DB BSPACIO REMOVIBLBS. 

Bit ell•• entrare11H la :toiliial 4e tue ouanle •e uaa. ¡anoll•• rete­
ati wa, lH tipte1 que se temu ceme Hptrte ne neHaitaa de ni•­
ciaa preparae1'n; 1 en aleua•• oa•Hr la reten•i'• leprenierá tute 
le alAeailn a lea teji4•• 1uavea, oeme a la extenoi'• iel aerili•• 
ea l••· eapaoiln interoepta~le• eentanlt een la ayUia lel ceatrel 
1111aeular iel paoieate. 
E1te aparate lleTa a ealte varias flllleienea; aaatiee el eapaoi• o 
la l!nea lel arH, tuerza a l•• tintea del lah epueate a uate­
aer el plue t'e ••luait:a. y evita la extruooila ele lea tientes aata.­
plliataa. 
Exiatea Tari•• 1reoeclillient1a que permito la 1\ua•i'n 1 eatalliliial 
ae mmiteae4erea remevilllea 4e e•pacie. 
I. Se aejera el aju•te iel lllSllte•eitr p•r neii• iel reltaaaie ••• 

aerili11 autepeliaerizallle. 
2. •• epta p•r omoll•• que preperoitnml ¡rma retenoilta. 
3. Se celtoaa llaadaa ••\re l•• dltim11 m1lare1, previ•taa le tulte1 

veñi\ular••• Gu.ollH ie alamllre eláatiee ieeeiiaiH para oU.ar 
per aiJlciVel •e lea tUHlr e't'itenie &l dHplazaaieatt TertiGale 

Ea dtil ea te••• 1•• tas•• •eteraiaar la• oaraoter!atioa1 eBe• 



eienalea ie oa4a nifi• para el u1e e::rite1e ie1 JDmlteJ.leder ie e ... 
paeie re11eviltle. tl nifie tne tieme ge•tH que traaluoea tusi,ll, ... 
preltaltle11ate tran1fier8ll eu1 titioul.tate1 emeobnalea al ie ree-
plaze de un inoi•iT• permmae•te e -'a, 1 la au1enoia iel aparate 
ea 8lltie1t,tio9. Si •e ieoiie celeoar dicke aparate en un nift• 

tle eete tipe, lta9r4 que preeurarle uaa retenoi'• aclioenal. Aie­

-'• e1 'til ta:nt•• a le1 paire• o••• al paoimate reepeote a 1aa 
eeaaeoue»oia• ie la p&rdiia ae eapa•i• y el oe1t• finaneiere le 
ua aparate ie ree•plase 91 el pri11ere H welTe inept• para el 
uae. 

II !ANTlmEDORES DE ESPACIO ACTIVOS. 

Le• aa».teae4tre1 de eapaoie aetivea ae utilizllll ouaate laa pie•at1 
tau sutrU.• uaa inol1Ra11'• meaia1 1 ti.atal eoia el lugar ell te.,_ 
ae •e pr•duje la extra••i'n· 
El IU!llllteneaer traltaja oem• aeparader ie 1a1 piesaa ie laa ~ue tema 
ie aaela;fe. 

MANTENEDORES DB ESPACIO PASIVOS. 

L•• llalltenederea ie eapaoie actuBD oene oeuaerva4erea ie eapaoie 
de pie~a• falt8*tea, •i• deaellpefiar etra tun.oila. 
La eleoci'n de cualquiera te eate• aparate• ñepen4eri ie Tari•• tae­
terea, entre elle• tenenea p••ioiln y nd:aere 4e dientes falta».tea, 
edai, eoluaiéa y en alcw.'l•• ca••• el oeste eoen,llioe. 
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IU. !Wf!f:BNBDOR DB ESPACIO PUNCIONAL. 

Ea el ,ue •• •'l• c•tt•erva el eapaoie •1 •• que, al mi••• tiempe, 
reataura la f\moil:a de la z8Jla iaTeluoraia en la ~eoe1'a. Ua 
ejemple 4e eate tip• de aparate l.• eHtituyria waa i11oruatae1'a 
perii'~ri•a eelaia a la cual me atiebn.a tm p'atio. mal4e.b • oel•­
.... Uaa t.ei:ata.l.ura parcial tan1J16is puede oenaiderarae ceme mantene­
aer ae espacie :tuaoie:iaal.. •e reoeDiendan euan4e eJd.ate una p'r4ifa 
llÚl.tip~e ie ~esae ientariae. 

IV. CON BANDAS. 

Se wuua. '8a4a• a oaia laie ael eape.oie .. 1a.a1.e. una \arra otre ellH. 

SIK BANDAS, 

B) HISTORIA CLINICA INFANTIL. 

Ea 1a reoel.eeoi'• lle a:!atenaa urtel,cioH 1 :twloiemaea aialaiea, 
1•• cw.ue efreoa ua ouatre de o.nju.ate ••ltre OU1a ltaae aeni •e­
•e•ari• Jrevenir e1 ieaarr.11• uAter:l.er le la 4eleRoia, la pr•­
craaa•i'• a larc- plaze 4el tratBlli&llte, la• meti4a• terapfuti­
eaa iaae«iataa 1 189 pe•terierea preve:ntiva•. Per eata• razeme• 
ea aeeeaarie re¡iatrar l•• llallup• 7 anetar te«• l• llet1l• iu­

rate aflH en 1at1i• teraflutiee 7 ••r1'el,&iH. i•t• e• llevar 
uaa lliateria el:!ai.oa. 
La aiiui .. te ficlla eat4 feraaia een la 1ntenoi4• le reeeriar t .. 
'9 le que e8 iaiiap ... e.91.e al kaeer el exa11ea · olíai•~· 



1. ESTADO GENERAL, 

11 

1. Edai, pe1e, altura, oerreapeniie1'te, a•eleral•• • retartaiea.. 
2. Cen1tituei,a: aat6aioa, píoaiea, aiipe1a, eto. 
3. Ap11tura fíaiea: t• .. 11111oular, fleje, ten1e, cenvulai'Y9. 
4. P•riaa oraaeal: 9raquioefáliea, leleeec,fal•, eto. 
5. Cara: iel~aaa, anolaa, ain6trioa; P••i•i'n te lea la9i•a-

reapiraoi,•: Daaal, 9ucal. 
6. Eatrueturaa exei,nnica1: piel, labiea, ~ele, uf1aa. 
7. OrC8ll•• •enHrioa. 
8. B1taie p1íquioe, oempertamiellte: relajaie, excitaie, tl"!l,ui­

le, aerelU>, Jaie4•••• ••lllllllieative, et1. 
9. Lescuaje: fea~tioe; oapaoiiai 1 T•callulari• eerre1p1niieate1 

o•n• manifemtaci'• ie ieaarr•ll• me•tal1 oeeear, caacear, 
tartBJIUd.ar. 

lle ANAMNESIS MEDICA GJ§'!ERAL. 

a) Eatade patel,¡io• agu.de • or,nioe. 
9) Circwatanoiaa que puede». aer de intere• 14entel4ci.o• y que 

eveatualne».te iB!l.uyea se9re el trataaiente. 
o) Enferneiaie• que ••n•tituyea Ulla 01ntraind1caci4n para cierta• 

nediiad terap6uticaa (leucenia~. 
i) EJlfermedadea ,ue requiere• preeau1i1ne1 eapeo1&1ea • trataaiaJlt• 

med.ic• previe (Hemefilia). 
e) Afecoieaea que están •iend• tratadaa cen neclicamentoque centra.­

indice el tratamiente edentel,cic• (epilepsia oen ~ti.ea ea:n­
tidadea ae aidant1i1U1). 

f) Alengiaa • reacci1nea especialea a nedioa.meate {Bllt191,tic•a, 
aedAntea, BJ11e1t&aioea, nerourie.) 
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1) Afeoeiene• que entreflaa pelicr• para el pr.feoienal 1 su• a•ia-~ 

tente• • para etrH pacientea ( gripe, enfe:rmeid.H a.e la in­

taaoia, kepatitl• 1.nteeoieaa epi4'aiaa, et•.) 
H~ BDfe:nnetaie• lla~ida• en la infancia. 
1) Aoo14•t•• e i:aterveneiene• quird.rgioa• realizaiaa en feraa 811-

'ulaate • cea illtervaoi,n. Averi¡uar el tipe ie aneateeia. 
3) Pre¡uatar per el Htah ie aalui de lta parie•tH ú pr4ximH, 

o eapeeial do l•• lle1'11ml••. 

XII. AlUJIRESIS ODONTOLOGIOA. 

a) Pretilax:h: 

.- Si lla UH.te flder; o flU' fenaa, ie•h cuinu,en 11uf álHi•• 
·- Hii:Lae eral, eepilldt ele tienta.; cumtas veoea ytr cl!a, 

ie•cle oU8lli.e, ••1• • IQ'Uiad• per la madre, ••• 'ª' (eepille, 
· •prq, pa•tu, jalea cen flder, ete • 

• - é:d•teneia ie mal.e lul'itHi ellvpa-rielH, mercierH lH 1a,1H, 
Uflu, ~re•itaar la lea¡ua, ete • 

• - Iaftl'llaeiene• ••'re alilltt&taoi'•· (••mita• iJltel'llecliaQ oaril­
cea.a•, etlllUlle le fruta8 1 Teriura.., eot • 

• - ~rataaieRt1 d.enta1ea realizad•• llaata la teol&a. 
•- PreveAtiT••s 1aatruGoi,mea 11~re llicitt&izaci,n, limpieza de l•• 

tiel\te•, •ellate 4e fisura•• 
.- tratamie•t• cen•ervai1r • 
• - 1-tervmaoiene• quirdr¡ieas. 

IV. BXA!m' CLINICO, HALLAZGOS IlJCJALESa 

a) Parte• i.l.u.ia81 

.- la~i•• •eoea, kdae4••• oeler, áspere1, a¡rieta4••• ••miauraa 



ie la nea, raja4ae, aipea de alel 11.á'i tH • 
• - 11Uetea veatilid:lar 7 lin,ua1; eetruotura, celer • 
• - lengua: ta.mai'it, f•nLa~ mevilidd.; auperfioie, 'eecraf'ioa, pi-

le1a, ea'llu.rral. eto • 
• - pe.laclar dure 1 ltlan4e s t•rma, oeler, terue, dvula • 
• - fari•ce; 9'!iala1. 
lt) Hallazp1 ielltariH: 

.- JlÚ.me?'9 !e diente• preeeate• olínieamen.te • 
• - peai.•1'• de l•• iie•tee • 
•• antmal:!u l.e teraa • 
•• traateraea, pretuo1t1 de la aala ftrmulaoi'• «el tiente • 
• - 't81leii• «e lH üentea • 
•• ••l•r ie lea iieAtea • 
• - plaee., •arre, nateria allla, ete • 
•• snetar 1a aalicle.d. 1 o8llti4ai de lH tratB.l'iCtH ce:i:l1ervarere• • 
• - maroar en el ee(ueaa tental te la fiolla, laa leaitn.e1 earieaaa, 

tltturaei•nea, fraoturaa 1 que llaa de •er renevaiae. 

V. BXAMBN RADIOGRA'PICO: 

Si ltien ea oiert• que a1¡u.n.e1 priacipi•• de la t&onioa raditcráfiea 
1 de 1a interpretaoiln e•n icualea para tedad las eda4ee, d.elte 
tenerse e• cuenta, ain e~llarce, ~ue la 4entioi'n infantil exllilte 
ceniio1ene1 eapecialee. ~ creeiaien.tt del eaquelett faoial 7 el 
ieaarrell• iel aiatellla ieatari• permiten ti1tineuir en priaoipie, 
tres capa• en el de1arrtll• del niñe, raditgráfiea11e•te a1tere.,.. 
oialllesi 

.- nifi•• en e4a4 pree•c•lar Caen dexatioi'n primaria.) 

.- nift•• en edad esoelar (cu1 cie11tio1'n ie reoamltie.) 
·- ad•leaoentea (deapde1 del ~ambit 4e dientea') 

• 



mvr~OAD NAqOML 
ÁV°f'll"MA DI 

Mrxicp 

RaiiegrafioBlllente •lt•ervareme•& 

.- ndaer•lil de dientes (lipedenoia, 1111peraumerarie111.) 

.- P••ioila (retenoi,u, reinoluai,n, ete.) 
·- eatadt de l•• 4ientea o cerenaa, ra.íoea, oawidade• pulpares, 

oari H interproxi.1181..) 

.- relaoil• 4e t8118il• entre dientes priJDari•• y permaneDtee. 
La aerie raiie¡ráf'ioa _oenata n11'1118lmente de: I RA pan~r!Úlioa, 
2 Bx 1oluaalea (•e&da la etad. del pa.oiente pueden. t1mar11e ta.altien 
cea RE de adult1), y 6 Bx infentile• periaplicaltlee 3 auperi•ee• 7 

3 Bx i:nferitr••• 

Lu tecm.isaa racliegráfiea• 114111 c1111wuia liltn: 
a) atratralea 1 lit) extraoralea. 

T'onicaa ie 9eaeotris: cene certt. 
T'enieaa ie paral.ela: c•n• larc-. 
''•rñca• ae '1.cuJ.• reot•: cene laree. 

~)_ T&miioaa pan1rámioaa y teleraii•cráficaa, en aa)aa t'noiaa, ••n 
temaiaa lalll racli.e¡ratíaa de oata lalle per aeparab en el maxilar 
7 mandíltula. 

VI. MODELOS DE ES!l!UDIO: 

Sen para pr9dueir medil!lllte impreaitnea anat,nicaa, aquella• regie­
aea, partH del aaxilar • maniiiula y tieata. que permitan apreciar 
el cura• iel aeaarrel1• 81lel'll81 del •i•tema maaticateri• 7 aua oau­
aaa. 

VII. ANALISIS DB LOS !!ODRLOS DE .ESTUDIO: 

Ra c1nveniu.te pnoe4er 1r4e11Uente al exBllliaar le ni.el.el•• iel 



naxilar y mándi bul.e.. 

'8! ae exa.miDSJ:l p1'imere el mlmere, la ferma, peaioi'n de les iientea 
lue.re,. la f•rme. ie la• aroada, el en~a:naje y per dl.tin• ae deter­
mina la aeolusiln. hJ. anali•i• de l•• medel•• de e1tudie 1ermite 
elttener etr•• date• en ausencia. del paoiente, uue permit8Jl cea­
plementar lea datea elttenid•• en la anarzmesia 1 el eatudie raiie­
gráfioe, aparte de la inspeoci'n y la pa1pao1,n. 
El a&t•d• de enáliaia senaiate en cempa.rar l•• medel•• de lea maxi­
la.rea cen la cerreapeattente dentadura. 

VIIIe PLANTRABIENTO, 

Cen lea tat•a elttenii•• cen tei• l• enterier se preoeie a plBllear 
el trate.miente inmediante y aed.iBllte, ~ue pueie aer ae tip• ••••IBl'­
vaier • paleatiT• y el trataaie=t• en ferma • a lar,. pla1e. 
Pedemea ete•tuar interveneienea quirdrgiea1, •ediiaa ertei,ntioaa 
aayerea • meneres y aa! lle¡ar per d.l.ti•• al plea de trabaje 7 al 
oál.eule del tienpe requerid•• 
Cen eata ficaa, peirem•a aacer ua exmaen ol!nit• siatemátioo 1 

para eatiaularl• a •• eer eente•tade c•m• un •ere fernularie ain­
tuátioe, aiiae c•m• un exanea cenplet• qUe le permita efeotuar, 
en le pequeff• paciente, un 1ervicie eden.tel,~c• intecral. 

CAPITULO II 

DESMRQLLO Y CRECil'f:IENTO DE LOS MAXILARES. 

La eltligat111'a del edenUlege u te1:1.er u:a anplie cen.eoi11ient• lel 
creoinien.t• 1 deaarrelle ie l•• naxialea, ra que n• le tena ,ue 
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••• eoupa tie•e aplieaoi'• elllliea. 

A) MANDISJLA. 

Al 11aeer, la• ita ramaa del aaxilar inferi•r ••lllllU1 certaa, el ie­
•arrel1• ie l•• º'niil•• e• m!iaim~ 1 ca•i ne existe eminencia arti­
oul.ar en laa feaa• artioulare11. Para meparar lea cuerp•• mandillU­
larea ae eneueJLtra UJl.a 4elgaia capa ie fi9ra oat!la119 7 tejii• 

. oeaeoti ve. Eiatre lea euatre •e&H de ete.d y al fiaal del primer 
afie, el. eartilap de la ad:af111ia ea reempla11d• ptr me••• el ere­
oilliat• t.urante el pri•er ailH ie 'Yiia, oen ttil.88 laa 9Upertioi­
•• meatranie apeaioi'• 4aea a••re tete ell el re9trde alveelar, .. 
la 1111perfi•i• ti.atal 11Uperbr ie ltH rama• aHeaie11tea, a el o4a­
ii1• 7 a le lar19 iel maxilar i.Jlferier 1 •••re IU• IUperfioie• 

latera1••• 

OREOIMIE!fTO CONDILAR. 

Bl ereeiai~• aaeee:rulral. ae preae•ta al alea.ar el patria U1'­

f•C9Jl6ti•• oemplet• iel maxilar iaterier. 
La ti:teruoia•i"I• 1 pnlifera•1'• del eartilap llialiu '1 au reen­
plaze p•r llue•• en 1ae .,,.. pretuala•, ea llU7 ailllilar a 1•• cam­
•1•• ~ue ae p:r9iueea ea la• plaeaa 4e la ep1fi•1• y u el eartí­
lace artieular de le• Jule•••• A¡ eartílap lliali•• iel •'•iil• •e 
•••ueatra per maa oapa ien•a 1 crue•a te tejit• f11'rt•• •••e•tive, 
per le 'ªª el eartilap u a'1• auao.ta per creeiaiate iaterti­
•ial, · aiu '111• em eapas te auaeatar el cr•••r per el creeisieate 
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Jtr ap••itil•, 9a~• la eulld.erta ie tajiC• ot•••tiT•• 
C••• la Jre•i'• aetda en oentra ie la apt•i•il• iel aueat 1 el 
•••iilt •e enoueittra )aje ~reaila ••••tmite ptr •u fun111• cea• 
el tleaent• art'ieul.ar ael maxilar iaterier, el renlt:d.llieatt .. si-

4ilar ti9r••• pel'llite u. elll?'••a.aieAt• del oartílai- ailian• ea 
la seaa ie tranaioila iireetBlleate ieiaje. Per lt que el elniil• 
ere•e per i•• aeeaai1•••1 per la Jl'41liferae11• iater•tieial ea la 
plata iel eart!lac• 1 au reemplast per kueae 7 per aptaieila iel 
eartílac• iaje UJl reeultrinie•t• tiir•••· 

CRECIMIENTO MANDIIIJLAR. 

DeapliH iel priaer ifit ie Tita, el erHimiOJltt iel aaxilar inferier 
u ada aeleetive. 9 1 •'•iil.t •• aetiva al ieaplasarae al aaxila.r 
i•feri•r laaeia aiajt 7 llaoia aielBllte. Se preseata ereeilli~t• 
••••iierallt ptr apeaiciln eJl el lterie peateritr ie la rama aa­
eeaieate y el ierie telu1al., ••aerdaieae ereeilliDt• •ipifill!I'" 
tiTa• •~ el T~rtioe ie la aplti•i• c•re••iie• y premCJ&t4nd••e re­
••reila en el lterie eateri•r ie la rmaa aacenieate, alar¡im.le aa! 
el rei•rie al.Tetlar 1 eeaaervani• en ti•ell•i'• aater.pe•terier le 
la rruaa aaeeate. 
Aua~ue el oretiaien.te ea el. •'naile, junte ••n la aep•i•i'• ie ka.­
e•• ••)re el reierle peateritr ie la reaa aateaien.te •••trilNT• a 
aumentar la len~ tui d.el 1te.x1lar in:ferier 7 el tla4ilt junte oea 
el treeimie•t• alveelar 1ii:aifi1atiT•, ceatriltUJ'e a la altura iel 
aa.xilar iaferitr; la tereera dimenoi'•• ancaura, aue•tra p••• 
eamllie. 
Deapuea iel priaer e.ñ• ie 'Tiia, iurante el cual. aay cretillielltt 
ptr ap•aici'm en t•ia• la• auperfitie1, la mayer o••tri\lU.oila ea 
an1aura ea daia p•r el oreeimeint• en el lterde pe1terier. Literal­
mente el maxilar inferitr e• una V en expano1'n, el orecillitmtt · ea 



le<J e'JrtreM• ie e&&ta V aumenta la ti•tencia ent•e l•• puntea ter­
aillal.ee. Lea 4•• r81188 iiver&fJll Jlada afuera, de altn;f• laaeia arrilla 
ie tal. f'ena 11ue e.J. erecillient• o aUoi'n u la e.cetad.ura •ioaei­
clea, aplfi•ia ••ndtb• 7 e&ntil• tanld.ea aunenta la diaanaUll 
•uperier cmtre l.aa roa•. 

CHrmllf!O ALVEOLAR, 

- Bl ereeilliata oentin.• tel Jme•• cen la denti•i'n en iemarrell• 
aueata la al.tura lel ouerpe iel aax:ilar b11tr:ler. 
lea relteriH a1TeelarH iel aaxiler inf'eriitr crecen. llaoia arrilta. 
7 ueia afuera, eeltre 'tDI. aro• ie c••tima eX)lanai,n, eat. permite 

a la areaia aHmetar l•• Hetea 'el'll8Ilente•; net8lli•H p•H auan­
te en la alaplitut. iel euerpe f.el maxilar inferi•r bapub ie 

eeaar la ap••iei4n 8UJerfieial lateral. 
Se ellaena la ape•ie1'n 111dele.l.•ra a la eai.aeaoia oani:aa 7 a 1• 
larp iel. hrte ild'e_rior lateral.. La meiiia a.tre el quj en aen­
teñane ieeelt• e isc¡Uiert• ae• iDtiaaa t1Ue e•tu timen1iH1H 

eaald.an. teepdec iel aext• liia ie 'Yiia. 

Al&mL•• anonaierH atr1W7ea u impertaate paJel a al auaeulatura 
ea e1 iHarrell.e ie la•rf•1ada 7 el tmaafle earaeteri•ti•• iel 
•rilar bferier. 
Seett ti:rite e1 aari.lar illteriar u trea UpH lt4ai .. • te lauH•, 
h•al.9 ••eular 7 al.Tealar al. .. parte ientarie. 
La pereil• mawlar (hcul.• paial 7 ap4:fiai• pl'eriepiclea) eat' 
'ª~· la iJl.fiuacia iel ll&Deten, ner:l.piiee 1Jl:tel'll9 7 teaperal. 
:La .,.reil• "88~ ea un eild.ate oentral a ll8Dera !le tultt t1ue cerre 
iel. cintile a J.a llÍJlfi•i•• ñ lmee• alveelar exiate para 1levar l.e• • 
tiente•• eaanh lat•• 7a ae Jum. periit• ne ll91' UH para el ltuea• 
el.nel.a:r y ea rea'Merkl.. peo• a peee. Uisa reiuHi'• en la aoti rl-



fai 1111aoul.ar puetle cau•ar aplasmsiat• iel &citl• genial r reliucoila 
ie la ap,f'iaia cerH.eillea. Orecilll1.ente ie1 mnt,n; ~edav:Ca n• •e 
lla tiu• 1a ól.ti.lla pala'U'a ••'re el creoime».t• bl •entla, Eal.•w 
1 Harria pien•aa que el mentla eatá uecia .. c•n Ul'l pr•cea• ce11e­

ralisa.4le ele reaeciln oetical eJl lea re~•nea plana• e:eentraiaa 

entre lea •eniJl.••r el preoe•• iaol01'e un •e•mU.••• ie ereci.miente 
oertieal. elll,ati••· 
En el 1l•a'E'e la ap•aioiln de Jlue .. en la ailltiai•ipareoe ser e1 dl.­
ti•• •aa•i• ie f'•l'll& turan.te el peri'•• de ereoi.lliel'J.t• ai&llifíea 
&ate r¡ue en al."111 amente entre lH 16 "1 23 aii•• ie elai la ap••i­
ci'n 4ani una feraa nueva para la aíntiaia iel Jlen~e. 
Ne llalteua ai la llarUlla ae ielle a la expaoi'• ie la ltlvela 1.el 

aránee 7 reiueailn iel e•q,uelet• faaial "1 ie•tal, aecdn afirll& 

Weiieateiell, • ea el reaultaie t.e la aotiTiclal 1111ccular "1 la :f'tm­

ci'n le aaatieaei,n, iecJ.uoiln, respiraeiln r &alüa4a • a una re­
iueoi'n T restrucci'n ie l•• naxile.res, aa! cem• la micraei.ln Ten­
·tral de1 acu;iere mayer y cem~o en el én:;ul.e ie la ltaae iel. oreaee 
eeg\bl afirma Dlltri1. 

B) MAXILAR SUPERIOR. 

Al eetucliar el oreoiaieate Clel ceaplej• aa:xilar ieaeua rec•rlar, 
11ue ~•te •e eneuentre Wli4i.• a la 1taae lel erm••, ,.r l• taat•. la 
~aae iel crine• eJlfiuye en el •eaarrell• lel 11nxilar auperier. 
La peaioi'n d.el naxiler euperi•r iepenle clel erecillient• le laa 

auturaa e•few.eecaipi tal "1 e11fuatuiclal. per que c¡ue tra.tamea ••n 

i•• l'r•ltlenaa. 
a) .- el leaplaznllient• del ceaple~• amxil.ar. 
lt) .- el acrmidamient• del ai .... cempleje. 
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Mientras •ue el creoimien.t• de la )aae iel craa&e •e 4e)e prin1rdi­
allle11te a la eHtieaoi'n endtcendral cen llueae reampla.zacle al 

oart!lap en preliferaoi,n, el oreoimeint• del maxilar es intra.­
nen~ren•••• •imilare• al. te la lllveda del eránee. 
Le• meemlliamea para el oreoilli.eate ül maxilar aeD.: laa prelife­
raeiene• iel tejii• 01neetiv1 1111turaJ., ••i:ticao14n ap••ioi'n au­
pertioiaJ., res1roi'n y traslaoi,n. Ml maxilar auperi•r se.encuentra .. 
unicl• paroialmmte a1 crrme• ptr la sutura tnnt• maxilar, oige-
11atioamaxilar, oipmati temperar 1 pterieppalatina.. Weinma.mt 'T 

Seoker af'irmaa que esta• sutura• ••n teia• a-licuas y para ella• 
eiatre ui per le tnate, el creoimieate ea ta zena airve para des­
plazar el lll8Xilar euperier Jaacia eeje 1' Jaacia adelam.te. 
Me•a oita tree tip•• de ereeilliente t•e• que auceden en el naxilar 
•uperier. 

I.- A•uell•• can~i•• pre4uoiclea per la cenpea•aoi4n 4e l•• JUvi­
aiei:i.te• paaiT•• tlel 11.uese, eauaacl•• per la expanai'n prillS.­
ria d.e la eápaula llu.ctfaoial. 

2.- biahn cBll'M.10 u. 1a 111rt1l1~a 'sea, prtT•oab• per altera­
eitaea d.el Teluaa ª"Hlute, tamafie, terma y p••i•i'• espa.­
eial te laa matriees funoie-.ale• 1.Jl4epeniielllte• del maxilar 
1111perier. 

3.- Exi•ten oaa)i•• '•e•• a••ciai•• c•n la E•n•srvaoi'• ie la 
t•raa tol 11.ueae auperier. 

B1 1!87tr faeter e• el au11ent• ie la altura tel ctmpleje maxilar 
e• la ap••icila centiJlua iel kue•• alveelar ••9re l•• már~ene• 
li'llre• ial re~•rie alveelar al kaoer erup•i'n l•• diente•• Al 
de•cenler el maxilar su.perier, pre•iClle la ap••ioi'n '•ea ••)re. 



el pi•• te la 4r91ta, cen la re1ervaci4n oen eemitante e~ pi•• 
naaal y apeaio!en ie aue•• a•bre la superficie piklatina iafe­
ri•r. De\ii• a eate pr•oese alternad• te ape1ic14n 4aea y rea•r­
ci4n, l•• pi••• ie la 4r9ita y la nariz as! ceme la )1Te4a pikla­
ti.Jla, ae mueven Jaaoia a9aje e• ferma paralela. Ne e• fácil der:.os­
trar l•• ietalle1 iel creoimeinte iel maxilar superier 1taoia 
l•• lad•• per9 ae explica ie9i4• al eat!rnule xea cemcies 
ce11.peaaiere& en la sutura pli.atina meiia. 

La UJrl'R tel Jll8Xilar euperier c•n la iivercente ap4fi•i• pterii-­
iiem en ta.mllitm u.a área Cle imp•rtanda para •\tener la 11.ay•r ti11.en-
1iln del maxilar superier. Otra• auturaa con el 11.illJllle petenoial 
•••: la etmeide1 oic•m4tioa, la~imal. 7 na1al; pere ta119ien ie1em­
pefüm. Wl papel im.p.rtante para alcanzar la f'el'Jlla final del creoi­
Jlliente per ap••i~14n me\re laa parede• del mi1me maxilar 1uperier 
1 la ap4fiai• palatiJl8. de la preaaxila, aa! ceme la ap4fili8 pala­
tina ie lea auesea palatiY••• 
La apeaioi'n iel aue•• a le larce de la parei j11tel71•r te las tu­
llere•iiaie•, centrilluye en 111.lcae a iar la l••~tut def'iuitiTa tel 
aaxialr. 

CAPITULO III 

CRONOLO,GIA DE LA DENTICION, 

n;aarrell• prenatal l erecimiemt• de l•• dietttea. 

Algunos autores dividen la aiateria de la vida ae ~·· di~tea en 



I. CRBCIJIImJTO. 

a)·Illieiaoi'• 
lt) ~re1i:feraoi'1:1. 

•) 1d•te.iterenciao1'• 
4) .. rf'ec1ifereno1ac1'Jl 
e) apHici'• 

2. CALCIJ'ICACION. 

3• Em:JPCIOB. 

le .ABRASION. 
Y•I• el e~eie:rmo ce111e el ~e••ierm• ~dan a fermar el c&rmell den­
tarie, el 'rl!Ul• iel eamalte ler1Ya del eoteierme eral. 
La ientba, cemente, perietlente '1 pulpa, preceden del mea.a.erm.e, 
Ciert•• períaaea ar~itrari•• pueien aer .U.fernciaiea tenpraaamente 
ea e1 leaarrell.e ie l•• 41e:ntea. 
Eatea Ha: 

I. Liat•• 4entarie 
2.Peñeae "89• 

). Períeie ie eaape:aa 
. 4. Vaiaa epitelie1 te Hertwic 
5. Perlei• de termaoi'D. le la ra!s. 

1 ... 1.ia'\&11ente cleap\iem 11,Ue 1aa iH mi taiea lateralea ie la mm:i.i-1-
lnala •• tuaie:naa, cuanae el em~riln tiene enoe • ieoe milímetr•a le 
larp, e1 epi.teli• ere1 cellie•za a eapeaarae en el kea iel future 
are• ientari• 7 ae extioie a le larp ie1 narcen libre ie lH 
aaxil.area,, en eaia maa ie la.tmlúinaa dental.e• ae fema una aerie 
•• ii.es preli~eraoiene• • yeaaa, lea cual.ea aen l•• precuraere• 
ie la 4en'tio11:11. tempero1 que oreee rápid.amente. 
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Deltid• al crecimiente liferencial, diollaa preliferaoeienea f•l'llaa 

una eapeoie ie oauquete en .u a•pecte, lej•• iel epiteli• eral.. 
Laa o&lul.a.• iel caaquete están kietec11ferenoiándeee. La c&lulae 
que f•rm8ll el eallalte • Blllele~laat•• limitan la p•aici'n interna 
de la eampana y teman la ferms. cerreap•niiente a ala tu.tura c•re11& 
4el diente. Deaaj• te l•• Bllele~laat•• •e ~•%'11mt lle •••ate1'la•t••· 
Ea una 1161 avanz"ia iiferenciaoiln, el fUtur• l:!lllite entre la 

dentina y el e811alte está l'l82'cad.t per la uni'• io un epitelie 7 
lea ed•ut•~lastea c•n la excepai'n del primer pel"ll8Jlte. ~ada easpa.­
na ia eriien al cermu del .uceiánee. La parte iJavac:lnaia Clel 4rca­
n• iel ea11al te reclea a la papila ientaria (pulpa) ~ capa da ex­

tenaa a.e la siama (•denteblaetea) :f.r11a la dentina. Actualaente e• 
P••i~le iiatinr;uir una menltrana de sepe.raei'n entre el 'rc1U1.• 4el 
elilmalte 7 la pulpa dentaria natea q,ue la dentina cHlienee a f'•~ 
•e. Ea w:i. avanzad• iel perilüe de c811pena del 'rgaJa .del eama.J.te 
c•lllienza a teaapareoer. la ra!z ie 1•• iiente• cemienza a fermarae 
dea pde. que le eamal te y la dentina Jla1'an almssaa• la :futura 

11!11'ª o~mente-eallalte. 
La tersa lle la ra!ts está ieterminada per la prdef'eraoiln ie la 
vsiaa epitolie.l te Herwinc. 

Despuea que les edenteleg•• kan feraade dentina. a le large ao1 c•n­
t•rn• eataltlecii• per la vaina, &.ata CHO.enza a ie•apareoer. b•ta 
actividad tiene lugar entre la sexta y l.a decimecuarta seaaaa de 

Tiia intrauterima. Lue,• la c•lcifioaoi'n comiensa 7 centinua 
aa1ta el aexte mea. 
La dentina y el eemal te crece per epe•iln. 4i priaere en ealeifi­
carae en el inci1iv1 centra1 auperier temp•rar:l•• :i ellll8lte e• el 
tejide calcificaie más ~ure del cuerp•, fel'll8. una cubierta preteo­
t1ra per fuera ele la c•r•na ele la tlientea. Puede e1cansar un ea­

peser de iea • d•• punt• cinc• mil!metree en lasa ct1apides de lea 
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••lare•• La dutiaa •o ,arete má• al llue••; la prinlipal iifereneia 
eeneiete ea 111.ue le• eateo•lat•• eatáa imeluíi•• en la matri• •el 
llueH, aie:iitrae 111.ue l.a ie•tillla 111.ue fla Hlue11te b.oldícla la }Dl'91••­

ca•i'• pretopla.-átiea 4e l•• oieato9laat••· Cum:i.ie el teto e•tá 
li1to para Jl8oer, la• ••reaa• ae l•• iaai•iv•• eentrale• uuperi•­
re• o iateriore• tenporario• eattbl ttillpletaaente formai••• •u• 
re!oea eettbl QeaeJAsEllli• a ie•arrellarae, lia411al.lleate a ea,•• iieu­
t ea ee eJlGUentraa lo• c&raenee te loa P8l"l1SJl8Jlte11 • 

. Lo• iJleiein• lateralee euperlor•• e iaferior•• temporari•• 1111ea­
traa relatiTallente el. Id.ame era•• le éleaarroll.o CH. las oereJuu1 
tormada1 pero eol8118llte ••• parte ie la• raíoee ealtifioaclae. 
Ai cel'llea iel iacieiTO lateral euperi•r peel'll!Dlente es ••••idera­
•leaente w pe~efte 41.ue el iaterior. 
In ouiao te11perar1~ ti•e 1.UlS tereera :Parte ie 8U 891181 te formato 
Lo• cemoH ie lH oaniJlH permmautem (1aee• direotueSJ.te ielt&-
3• te 111• tup•rari••) ae pueiea Ter por ie9a;te clel Jlinl iel piH 

te lae foeae aa.alea. 
La• HreD.all te l•• primen• .. iarea 1uperioree e inferieree eetá 
H•ple~Bllate fermallo• '1 u lu riapiiea el eeaalte eatá unid.e. 
X. l•• meCIJlli•• melare• te11perario• la ealoitieaoi'n ne a~ avan.sa­
to miolle. La.e cdapiie11 eetá ü TI.U.ea '1 la• raíeee •• ll81l oe11en­
sai• a fe1'11&!'8e. Le• C~1'11ene• para l•• •eiu-d• ••lare1 ••n pereep­
ti)le ... al&UJl88 Tete• 78 lo• ••lare• permmaeatea euperiere• e 
inferiore• mieatraJl el eollimine de la ealtifioati,n. 

CRECIIIEHO DB LA DENTICION. 

Del aaciaiellio' laa9ta l•• 4•• ai't••• 

Al naeer el Jlifle, el taQXiliar ., la mií'llUla ••• eavitaiea laeaa 
ale ;1a4e diate1 en ii venH eatadH ie •••arrolle; aia p)arp 
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pee• le eate puede Terae e• ua exaaem llu.oal. Del cuarte al •exte 
nea ie la vida iatrauterina, ka oonenzaAe la oa1cificacién 4e 
teita loa temperales. ~ ~el'lle• del 1ncia1v• ce~ntra1 pel'll8llemte 
puede verae i¡ua1aente a 1111 ctrreapencliente te11pera>. Lea 1•oi­
ai v•• temperales laterale• esttbt ~1ea ieaarrellai•• pero no ten 
)1e• ceme el inoiaive eentral. ~. el aaxilar, el cerae~ iel 1a­
eia1 v• latera1 peraa:aeate e• pequetle 1 •• iiferellciade. en la 
llEIJlií'Mlla, •in ea)arce, el cerme• iel i11oiaiTt lateral pe1'118l'l~te 
t1el1e 11Jl ieaarr•11• aimilar al del i•o1aiTe central ma.adiiUlar. 
Cem• e• ie aupe~er, el eanint n• está tan aTanzait e~ su deaarr.­
llt, eatanit aela.11ente la tercera parte del eema.lte etnpletameate 
fe:nnaae. El ~ermen del o8*1ne permanente auperior se encuentra 
per arr1)a 1 lingual.mente del temperal oerreapedi~te. §8 la ll8ll­

Hwla el ,ermell del cani•• permanente está par ie9a;ft y 11•"1al­
mente iel temptral. El primer melar tempera1, eat' femaat 0H1ple­
tamente en au oort-.a c•n el prtceae de f•rm.a.•1'• iel esmalte eJl 

laa o'liapiie•. 
Les c'rmene &el ptiaer premelar aen sela11ente pe~ueaaa yema• epi­
teliale11. ~ segunde melar tem'Ptral, un pece •en•• a-rnnzait en el 
desarrellt, e11tá al nacer •• exiate fermaoi'n de re.:Ccea. Se ••aer-· 
vas pequefta• yenw.a epitelialea del •e~i• premelar. El priaer 
melar penumeate se está cleaarrtllui.it y ceaeaseJlb a oaldfiear. 
A l•• aeia aeeea de edad, erupoitnBl'l l•• i•aiaiT•• aaniillulare•, 
••n l•• pri11er1a es apareeer en la 9eea, aprtximaiaaeate U1l mea 
ieapáes, le 11i¡u.e el inci•iv• central auperi•r a l•• 8 ' 9;•e•e•; 
lt• inciai Tt • laterales auperierea e inf'eriere• eapiezma a erup­
eienar; al añe lleca a c•~tactar el ierae inci11al, en este aenente 
la• cerenas de tedea lea dientea temperalea kan termillaie au 
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ieaarre1l•. Ell e11ta &peoa laa cerenaa de l•• primerea ·melare a .pe:r­
maaflllte• ae ABJl ieaarrellai• ctnsidera9leme11te y se llan despla­
maie llaoia la línea a.e eolusi'•· Apreximadame:nte a lea 15 nese• 
ie ee., cemienzan a erupohnar le11 primen• m.iares temp•lea maxi­

lare11, ee"11.dee per l•• melarea temperalea maxilares. Tree me•ea 
ieplie•, erupoienBlll. l•• oani11•• teaptrale•. 

De l•• 4•• a X•• eei• afi••· 
A lH ••• afie11 ie eiad b• aecunde1 ••lares temperari•• se eneuen­
traa erupeieaand• aol• llarin ientr• ie los 11eis mese• siguiente•, 
para cempletar aaf la ientioi'n teaperal. La termaoi'n de la• raí­
oea ie les incisivo• tenperales ae aan terminad• y la• raíoes de 
le• canin•• temperales 7 primere• ul.area 11e e1tá f'inalizande. 
Lea primere• melare• permanente centindan au de;arrelle dentre del. 
kueae cerri&de•e llaoia el plaae e1lueal. en lH a.tente• permma.en~ 
tea miterierea a l•• primer•• melarea cefre•ptniiente•, la oal­
tifioaoi'• tau'1ea ae eatá realizanu. Rll al~H aii'l .. puede• 
Tene, tiatalllente a lea pr111ena 11el.ares permanente1, laa orip­
taa en •eaarr.l.l• de l•• &eClllt-d•• ••1area pernaneate•• 
A lo• ••• aúl•a y meiie ie edad, l.a ienti•i'Jl temperal cenere.lllen­
te eat' oempleta y en plen• t'lmciene.miente. 
A l•• trea aflea, la• raíoea de tedea lea diente• temperalea estáA 
tel'llinaie•, laa oerenas 4e lea primer.• ••lare1 permanentes están 
cempletamente iesarrelladea 1 aue ra:!oea eatdn cemensando a fol"­
marae. Las oriptaa ie les •ecuni•a melares permanentes en au 4&­
aarrell• eatabs e.llera defini4ad 1 pueaen verse en el eapaoi• ente­
riemen.te eoupai• por el primer melar permanente. Ne ellatante, 
que la ealdficacifn · eat4 avan1aa.t en ted•• les permanente en 

ie•arrelle, Wl pe~ueffe deaplazami.ente pueie netarae •• eate 
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11ement• en la pH1o1'n de t•d•• eatH dientea ce11 ex oepoUn del 
primer prem•lar permanente. A les tes efi•e de ed3.d ya puede net-ar­
ee una ind.icaoi'n del fUtun eE>te.d• de •olusi,n, 
Precuutemente, llay una tendeD.cia llacia la retrepa1ia a.e la 118Jl-

41 Wla. Un oui4aieH examea raH•«rUiee en e111te 11t11ente, cleter­
llillará el en.elle •u la• eer.noa •• l•• tiente• permaiumte•, wa e~ 
ae el:!lrl.•• 4e la de'ntitila te11peral 7 cletiiH ie lH areH f.ea­

te.ri••• pttráa entrar si esta iiellteu tiel1e 11Ufioiellte• e•paci•• 
para erupoienar aá• tarde, Sea OtllllJle• 7 de•ea\le• l•• eapaoi•a 
e» l•• •e111ent•a anteri1res euperiere• e iD.feritre1 ~ara aoeatiar 
lH Uentea pe%'118Jle•tea JDáa grandea. Aati11181len~• ae penmalta 11ue 
lea eepaoit• ele de•arrell• apareo!aa ••P••taneamente entre le• 
iiente• ie lea trea a •ei• afies, aunque n• apareeen e». tetes lea 
niflea. 
Ea el anolle ele la ienti•i'• primaria, ieede el mtmentt •ue eatá 
eempleta a le• toa aflt• y aei.ie, llaata que erupoienaa lea uuoeatre• 
pel'llane1ate1, lla;r Ull aumente en el enoae ptr ietrálil ie la ieat1-
c1'a te11ptral.; pere para eelljtreur C11Ue 11.81' au7 peot oamltie, ae 
niie el per!metre • einounferencia ie iiatal 4el •egun•• melar . 

...:, 
temperari• de un ladt al lai• epueate. ntre l•• trea 7 aeim ai'l•• 
ie eüal, el de1arrelle lo l•• iiente• ~ermaJtentea eentiJllia ctu l•• 
imci•iT•• auperi•rea e inferieroa má• adelSlltal••• De l•• oinoe 
a l•• aei• afita, ju1te ante• de caer l•• inoiaiv•• teaperalea ~ 
má1 diente; en lta naxilares ~ue em nin¡dn otre nenente. 
El eapaoi'n e1 1111y cr!tioe tente tentre 4el pr1ceae alTeelar eemt 
de le• aro1a dentales temptraleg. Lea die~tea permaneittea e• 
deearrell• eatán tranaladándeae para aaeroarae al llerle alTeele.r; 
las ra!oea de lee inoisive• tenperalea eatáJ& rea~strvi6ndt•e; 1•• 
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priaena melares pe nnmientea est&n oaai lai11te11 pare. erupcienar 
mq ,.ce llueae exiate entre lea dictes permanentem y criptaa '1 

la línea 4el frente ael dientes temp•ra1a~. 
Una aecc1'n tranaveraal iel temperal Y' la mdibula iluliltra esH 
illtereaaate fen.,nen.e, pareoe impesilüe aue lea dientes pe:rma JleD.­

tea ~eren eapaoi• aui"iciente ~ara •oupar au lugar aermal u 
ha aro•• ientariea; pen la luolla para el espaoi• tttal centin.úa 
ele aJ.ofn ai•, lH clientes erupoilnsn a tUtin• mHaat•, eeme 

· lli&Dicule un plan. mperbr. 
Bl eeap1e3• ele fuerzu interrelaoitna11 Jtacs 1111.preaeinii llb el 
mante1li.sieAte le la inte&ric1841 iel aree iental. La p6rdilla le la 
1•-c:l taf. ie ene p•r eariH puede aer la 4ihrueia entre la 1clu­
.tla .. rmal '1 la llal.eolu111'n. Ne Jaace falta 1111oll1 para derrumiar 

l.a ieli•aia •ren•l•i:ía ie la fenraoi'n de 1H dientH, erupoilD. 
"r reauero1'n aentN 4e a aeti.• lae• Ti.e.ne. 

De•ie le• •ei• a l•• ii.es eit••· 
Bl. ~r.laer m1ar pel'llSJleate e:nipoiell& ctre lea aiea 1' aiete afl.1• 

f.e e4lal. 
r.a iaoiai.TH centra1ea temperale• ll81l ea!lt 7 llWI auoeaere. per-

.11&11m'tae 01JlieJUaa n erupciln. laaata teoar oen lea inoisivea ie 
1a a:rcaia •pu.esta. Ceammente, e1 i».oi81ve oentral inferier e:rup­
•iaa prillere, •e..UI• del. .uperier; cea trecueoia, eatH tiente• 
empet.enaa H•&Qal•ente •• •• .. nHp•nliente. temperalea y ae 
n~ aiel.aate pr la premi'• ie la lecua furente la erupoUn 
XI. fJMiain central. auperier aparece ante• 4o e:rupcti•D.ar ctm• una 
'hall& en el. plie¡ue ie la maHa meal arri.lta iel iuoiain teap ... 
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rarie. U• tacter iapertan.te. e la erupoi'• aerma.l e an•l'llSl. i• 

l•• dientea auoedáne•• ea el eapaoi• 4il•p•a19le previete per lea 
dieD.tea temperariea, máa el eepacie de deaar?"9ll• e111parade e~ 
el anok• ie lea auoeaere• permanente•. 
Ea tiemp• entre iiete y •elle afiea te eiaci es critioe para lul.,_.. 
tili'n en cleaarr•ll•, ua pre~tSllH •1 11.a•nl eapaoie • a, tre­
ouente• ••aerYaciene• llecllaa per el dentieta ••n impertante• en 
eate 119mente. A Teoe• un examen raiie¡ráfio• ieaoullre rea~••l'­
oiene1 antrmale11 de laa raioea t•nperalea, pueda aer iesou\dertaa 
auaeneiaa ce~~taa • dientes 8Uperiaumerari••· 
La erupoila ie oual'luier iieJ:tte pueie eatar izpetiia per un ellatifr. 
eule en la. mucoaa. Eat4 olare que la 'ficilBlloia oentmurte ea 
eaenoial. Si, ptr ejemple, ~ iu4eouaie espacie, Ull pleJ:L ie ex­
traHi,•aa aeria• lle tientes te•perales euUdHmaeate ejeeutale 
ptira1 permitir UJl ajuate '3.Ut'n••• 7 reiueir 1111ell• el prelllema 
•rt•4'•tio• fUture. 
Blltre 1•• eo1lt y •ueve afies a.e eiai, 1•• i11eir11iv•• laterale• 11\lJe­
riere• e inferi•rea paac a trav~a ie au eatreclle e81111u para lle­
car a •u eacaat eapacie. 
Le mi•l19 que lea ineiaiT•• eentrale• inf'eriere•, l•• lateral.e• 1-­
ferierea treouenteaente erupaienan llacia lincual y ••n lleva.lea 
a au o•rreota peaioi411. p•r una cim)i~aei'• i• la direeoiln 4e la 
erupoi4n y laa fUeJJsaa f\lenoitnaa. 111ientraa 11ue lea 1••1•1 na 
cemtra1e• auper1ere8 pareoe• mtverae a lilU p••i•i'• •e•de la)ial.. 
lta in•i•iT•• laterale• auperi•e•• aiempre pareeen. erupoitnar 
iede lin¡ual. Preouenteaente, pUella Terae eaa)iH en el tejile 
c1nc:LT•la9ial antea de la erup•i'• ie l•• ineiaiT•• lateralea. 
Si ne ~ay eapaoi• aieouate, la erupci'n de eate lima.te ae retarta 
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• erup•i•aa ea lingual • retacleJ ai ae t•ma una ieoisi4a, ella 
4elte lla•ar•e ea ua ouiiaG.eae examen re.41-itráfiee ao'lllN la extra­
••i'n de l•• oeni••• teap•rari•• ante• iel tienpt que nel'll8l.llen­
t e 1• oerreapon4e. 
Si la extraooi'• •e p••pene, el inciaiT• lateral p•4nl erupci•nar 
per pa1ati.Jte 7 o.n UJl.8 meriicla orusad.a. 
En e1to oaee, conai•erani• la ceaatente lucha 4e lo• diente• en 
erupoiln por el eapaoi• eia lH maxilares, pnltaltlemente el emü-

. •• pel'llU!U'le9.'lle 7 llU eripa H c•rrera meaial11ente llaeia la línea 
ailia 'T paaar&t l•• l!llitea itl. eapaoi• ,ue aermalllexite e•t' eeu.­
pa•• per el iaeiaiT• lateral. 
Ada euan .. le• ino181Te8 eentralea y latera1ea eru.poitna en llU 

P••i•i'n neraal la tor11.aoi'n te la• raíoe• a• ••tá oeapleta. t.• 
&pieea e•tÚ. 11117 a'ltiert•• r D.• ae cierran en 11en•• le wa afie. El& 

e•te tiempe, ».UeTe • a1es Di1H, t••·· lH •imites P•l!ll8l&eate• 
exeepte le1 teree:re• melare1, ~B.ll cempletaie la f•raa•i'n te 1811 
eertllaa 7 la tonaoi'n tel esma.J.te. 
Ratre lea auevt 7 tion a!H, l•• 'piee• ie leo caniu• te11.ptralea 
., ie 1•• ularH ••llien.zaa a rea~uerlleree. Ba e.te perí••• existen 
ll1q P'Sniel Ts.riaeiea• inti vi:ta.alea e Las Jlifiu aen 1ll afie• t ai'ie 

., meii• •á• a ... letadaa ,ue ~·· varene1. Un. e%811a ralieCTáfi .. •e teü la lMea, lt.eelta la daiea bl eta• lar.re, nea da una illf'•r­
•a•i'• au1 intere•mi.te. 
:111 eate uaute, en la mmt.t.!1'Ula, la IUlla le lH eneltH •e l•• 
•anise• tell'ptrari•• 7 tel primer y •eiunl•.••lar temperarit e• 
ap:rexillataaate I. 7 -· aú cran4e ~ue la snuaa. ie lea anellH iel 
•aaia• 7 iel primere 7 •eaunt• premtlar. 
B'a •1 ll&Xilar, la iiferenoia e• •'l• te 1•9 1111. hte eapacie di-
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ferenoia.l para caia aepeutt -.Utal maxillb' 1 11.Ui.1 \Ular ee llama.­

de ptr Hanee, "el espacie li•re". Eate BUJlent• tellptrarit en la 
lea.:ttua del arce, cleai~• al aayer ta.mafle del. segunde melar tea­
perarie es el que freouenteaente permite 1.a ntr6e.l inter4igit~ 
oi'n ie l•• primer•• nelarea permBlleate. Ratea mantien.ea la. re­
laci'n tdspide a oW.pide ka.ata que les priaer~a y 1ecun4ta mela.­
re1 tea:perales ae pieraan, eate ea ua fen,men• ••rmal 19.ue n• ne­
cesi ta explioaoi'n de oauaa. 
Ct tete, se deberán temar ouida4esamente nediias para Ter si el 
espacie liire e• naoeaarie, a fi~ de efeetuar el reeamaie; etra 
¡uía inpertante es el pre•lema. del espacie adecuad• en les arces 
ientaries en eate memente, es el canine maniilllllar tem.p•atll. 
CUan4t JH As¡ e&1pacie sufioiente, la re.:!z de oanin• te111peral ill­
feritr se rea8aer\e m1.tea de l• nermal, ptr lt que se pier«e pre­
maturamente c.n frecuencia, en preileJDaai::a¡uclts ie deferencia 
ie espacie, la c•nna del incj si Vt> lateral. pel'll8neD.te centaota 
dee~u&• de la caída del canin• temptral. 
Ntl"lllalJlente, sin emiarce, la ra!z iel canint mandi"iUlar se rea._ 
aerie más ieapaci& que la iel primer melar superier temperal, 
y en la prtptrci'n aue el primer melar inferi•r temptral. 
La iispeni•ilidai de espacie ne es el \in.ice faot•r ~ue act~a s•­
bre la erupoi&n de lts dientes permane~tes y la reaaseroi'n de les 
temperalea, diaturmiea end&crines pueden cambiar esta n•rma• Per 
ejemplf las tireides anermnlee sen cemunes y stn efeotes ae •i­

aerven en el deaarrell• a.e la tclua1'n. Laa enfermedA.cl.es feiriles 
pueden deserdenar la crenelep,:(a así ceme pr•vecar iiaturbits le­
calea ambientales; a veces, un traumatism• puede causar una vari­
aci'n en la secuensia de la erupci'n de les dientes permamentes. 
Presienee añermales de 111t1acul•H, inducid@s 1.e111l~·ien l'er ln J11Rla 
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relao1'n ae les arcH a.enteriH y la11 variaoiena ílerfel.Cioa• 1 
ae le• 11.á~itea de oaupar te4ea, la9ie1 • lencua, pueden influir 
en el d.elilarrr.11• ie la ientio1'n 11.i:sta. 

Despu'a te l•• l!!.es. af!ea .. 

En.tre les dies 1 aeoe af1••• la dentioi'n mixta da luear a la den­
tici~n pe:naanente. Lela canines y primeree melares interi•res temp•-

. ralee eaen más t menta al llisne tiempt, se~idts despu~a ptr l•• 
primen• melares wperi••ea tenperalea. Exi.ate una veriaoi'n 
Hnaiieraile en la secuencia de la erupo1'n de 1111 ceninea y pre­
••larea. Ctmunmente, el canine inferier ertipciena antea \Ue le• 
priaerea 1 •eBuni•• prenelarea, En el maxil.ar, el priaer melar 
erupoiena entea q_ue el canin•. El ae1Ut1d• premelar y el omliu 
erupeie11.e.n al. 11i.11u tiempe apnximadamente_. Ne ee le ieien dar mu­
ou il!lp•rtancia a una Tariaci'n en eate erd.em., •i parece exiatir 
elilpati• llUtioiente. A Teoe11 lea iientea teeptralea ••n reteniita 
llaiien4e puad.e el tienpe en «(Ue deltieren llaierae ea!it. Una 'lllue­

na re«1a •• tratar te nantener el lade im\uierie y ierecae máa • 
•en•• iC11ale11 •i el ~riller .. 1ar auperitr iz~uiert~ temptral lile 
aa perdiie en fema •atural. y el ierecll.e eatá alhl firae, una raii•­
crafí.a nn 11e11tra:rá la ra.:!111 aeaial • Uata1, ne ae 1la reaiaerii .. 
temt .. rreapende. ~tenoea, ea aetnaejaltle extraerle, iespu&• ~ue 
lea aecunlea mela.rea kan oaii.e, l•• primen• mela.rea pel'llanentea 
ajuatea au eolusi,n. La odapide neaie lluea1 iel pri•er melar au­
perie• eoluye oen el auroe meei• ~oal tel primer ••lar inferier. 
La tent.e.,ia a olase II t(Ue eatau preaente a travb de la denti­
o1'n temptral. 1 llixta •• exiate da. 
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Ea 11Uf impertente inaietir en tener al pa•iente \aje ouidai••a­
vic11ancia durante e ate períed.e ori ti ce lle recarl~ie. 

Precuentemente, precedimient• de ertedencia preventiva • interoep.. 
tiYa puelien prevenir la fermaci'n ie una maleelua1'n • el estaltle­
oerae una a9erraci'n ecluaal, l• que ca.uaará diaturbioa m!a ade­
lante liurante la vida. La filefef!a aquí ea evitar la ecaai'n cuan­
do per falta de un diente la be.talla fue percJicla. 
La erupción ael segunde 111eler ecurre cemunmente ¡i•c• llespués de 

· ape.recer el setunde prero•;ilar, pero i':i eJ :-;e.;,1¡1H11'1 mfll~r rerr .. !'·l'•f'l"te 

erupoieD& ante• que el aecmule pre11elar, el primer 11elar permanen­
te pue4e inelizaarae aacia meaial, este es eapeoia.lllente oiert• ea 

pae~entea o•n p&rdiia prematura del ae'1l?li• melar tenperal y ain 
llalter ••leoade un man.teneier ie eapacie. 
Si lea melare• están inclinad•• meeialmente la erupci'm del ae&UJ1-
cle preaelar Olil ieurada, erupcionará per lingual • •• erupcienará. 
Para la erupoi'n del tercer m•lar n• lile puede ietermiJiar una edad, 
pere •e estima oeme premeii• a les vinte añ•lil y medie, en general, 
eate iiente apareee priaere en la mujer q_ue en el ll•m'Dre, au! e•­
•• la erupe1'a se termina máa rápidamente en lea nifielil. 
Rl. pr•ltleaa de lelil ter~erea molares pude liler ne solamente una d•­
lereaa e11perieneia lilin• ~ue puede oausar diaturiies funcienalelil 
q\le afectan la lengiviiai de la dentici'n y orear y a~avar la 
pateleg:[a ie la artioulaei'n temp•r•maxiliar. 

CAPI'l.ULO IV 

CAUSAS POR LA CUAL SE PIERDB O HAY PERDIDA EN EL .ESPACIO. 

a) Car:Lea Prezillal. 
P~rtida prematura ie l•• diente• primariea. Lu oausalil prinoipale• 



',. : ;) 
ae p6dida cle eapaeie y acortPI11iento clel arco aen la carie11 prexi­
~ale• deacuidadaa y la perdida prematurn de lea dientes primariea. 
En ambea caeea, aet¡Ún la 6peca en que aayan preducide, ya aea, en 
las fuerzas eruptivas de lea dientes permanentea e las fuerzas 
oclusales que actt1an sebre lee dientes pemanentee eru-pcionades 
(aa9itualmente lee primer• melerea) kaoen que esea dientea migren 
mesialmente reopecte de sus peeicienea nerma1es. Esta intruei'n 
ne espacie destinado a etres dientes ka.ce que 6stea pueden comple­
tamente impeaidea de erupoienar en el arce e que l• hagan per 
vesti mular • lingual d_e laa peaicienea normales que ocupan. 
Ne aay substitutea para ~a atenoi'n tem~rana y cuidadeaa cle la 
dentici'n primaria en le 'que respecta a la prevenci'n de la p6r­
cliie. de eapacíes y conservaci'n de la len~itud del arco. 
El desliznmiento de les dientea pueie efectuarae antes y durante 
J.a erupci,n, e cuando e.parecen per pemplet• en su pesioi4n. 
Le. p~rdiia de les incisiv111 primarioa ne suele aer 111.1y importan­
te pueate que ae mantiene el espacie y además son les primero• 
dientea en hacer eru~ci,n. Sin emuarie, en el case de oue un 
diente primarie lile pierda antea de que lalil oerenaa de lem inciai­
V•• pernaneate• eatén en pelilici'n para eTitar el dealizruniente, 
de un diente primarie oelecaae máa iiatalnente, que pueie reaul­
tar en mala eclusién y para evitar este, el espacie ha de ser 
ease~ade con regularidat. 
En el prealema de la p6rdida de lea ce.nin•• primariea, en el aa.­
xilar superior lea caninH -permanentes _ko.cen erupci'n tard:t:amente 
y ai lea T'rimarielil se pierilen antes de que les incisivos central 
y lateral se b.ayan 111evid• juntes, puede iar lurar a un espacie 
censtante de les dientes anterierea. ~tal case, les canine1 
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permanente& erupoienarán en labieverai,n. 
Aunque parezoan extrañe el espacie ie lee incisivea y la ltiever­
ai'n del canine puede ecurrir en un misme paciente. La pérdida 
del canine primarie en la mandíbula es máa frecuente y máa grave, 
ouande diob• diente se pierde fuera de tiempe ae preduoe incli­
naci'n lingual de loa cuatre inciaives, que a eu vez, causan m•r­
dida kerizental y vertical. La mayer parte de lee oanin•a manii-
9ulares blequeadea exteriermente deben su poeici'n a laex:tra.oi'n 
mal planeada del canin• primarie, a su vez numereaee alinee.miente• 

' iefectueses de lee dientes anteriores se debe a la re tenci&n 
prelengada de diohe diente. 

ll) RETARDO EN EL CA!fBIO DEt-ITARIO. 

Algunaa vecea se olt:•erva eveluai'n lenta de les clientes perma­
aentea, la que generalmente está aseoiaia c~n wa retarde en la 
caida de la corena ie loa dientes primariea, •e9id• a una lenta 
realtaere1'n de 111ua ra!des, ai el preceie ~unque lento sigue su 
curse uornal, no aay raz'n para euponer que se producirá una ma:Lt­
clus1'n. 
Sin embargo, las pequefias resistencias desciarán un diente en er11p­
oi'n y este puede ecurrir lili un diente primario ka sufrid• necro­
sis pulpal. En este caso se producirá la reabsorci'n • ae aará 11111 
lentamente viéndose eltligad• el diente permanente a desviarse de 
su curse nermal de erupci'n y asumir une. poeici&n 1!.Ue m ellil la 
correcta. Ce111e ya se aa dicae, les primerelil molares permanentes se 
mueven ligerAmente aacia adelante, ceme consecuenoia 4e la p~rdi4a_ 
del segunde m•l~r primarie. Este permite una carreota eolusi6n de 
los melares primnries. Una retenci'n proloneada ae les see;undea 



melares primari•s puede inki9ir el pequeile ajuste neceearie en 
las ~elacienea de lea .. lares permanentes y de esta 11Bnera cenducir 
a una mala eoluailn. 
En la zena incisal se encuentra más a menutil• una realtsero1'n re­
tardatila de laa raícea de les prineres, causand• erupoiln lin.iual 
e laltial de les plJEllB?lentes. :r..s .inoiaives inferi•res caai inva­
rialtlemente asumen una pesici'n liagual en el aro• dentarie; en 
eataa cirountancias l•• •uperierea pueden iesplazfll'lle kacia lin-

. cu.al • lallial 1ncl1&1tintamente. l'i• ea aeoe•ari• que "e preduaca la 
rete•eiln tetal iel tiente para que au suedaer •e ieav:Ce, la 
•i•ple presencia de un rest• raiieular ¡;uede •er la •au•a, e•ta 
iesviaeiln 4e su trayeot• nel'll8.l lle oen• reault9• Wl centaeto 
errlnee le laa auperti•ie• ientariaa·ai 8 cluir eea ln18BJltSC-ni•t88 
1' ie lü.:C ae iRioia uma aal.Hlu111,n. 
Cllu.te ua dicte primar!• H retenii• Já.a 8114 •e 1111 edila nermal 
ielte extraerme aiempre ~ue ae Jaqa .. apre'lta .. la )lresencia ti.el 
penumente. Bll auaa~ia ie eate'dl.ti•, el ti.ate prillari• 4e'M 
dejarae pu.e• sertl 4til per 11110••• aflea. 

1) ERDPOION BCTOPIOA. 

Puete preluoirae la p'rti.ta prematura lel aecuni• •lar prina.ri• 
per le 11ue Ja.a •i .. ieJaHdllai• "empe1':n Eetepiea" tel priaer u-
1.ar Jltl'llBllate. Aun11ue la e:rupeilll eet,pica ae pude pniueir en 
Jmellaa HJUlll le IU1a preouente ea llallarla • la se:u. te primer 
.. 1ar pel'll8Jlente auperier, el priaer •lar pH'1181leD.te •e ••leoa 
per teltaje te la eennxi«a tiata1 •el ••cu•• •lar primarie, 
een le eual 1e puete Telcar el pel'llalleate Jtaeia el •llP&•ie te tu-, 
~un ular. 

\ 



El tratameate iepenie te la extene1'n. le la rea9Hroid. iel •lar 
primarie. Si eatá 1111y avanzada y está iniicaia la extraeoi4•, 
aay que recuperar el eapaoio perciiie 1 oenservarl• para la erup­
•i'• iel aeeun•• melar. 

D) ANQUILOSIS. 

LH diente• squileaaiH ne lle'8Jl al ple•• ie eclusi'n perq_ue en 
alcd.a punte e punte~ de aus superficies reiicularea e1 cemente 
le llaya •al.dad• al aueH alveelar. Lea eatucliea olínicH y raiie­
¡ráfteea seriadea de eatea diente• dan la ilusiln de ,ue se aulti­
eraa au-.er«i,ie, puea tienen ted• el eepaecte te auniirae tada ves 
aáa en aus respeotiT•a alveelea. Ell realidai, lea cliente• anquil•­
aade1 penaanecen estáticos en tente que el erecilli.ente Tertioal 
precreaa nermalmente en la1 zonas q_ue aen aiyaoentea., 
Cuando exiate la párdida ie eapaci• oeaaienada por el secunde me­
lar primari• prefuniemente an11uil.esab, la fuerza eclusal pNnea 
un extreme vuelo• del primer m•lar perllBllente, el primer melar ae 
ka inclinad• aacia aiatal, el eeguni• premelar n• puede erupeienar 
perque ae 1• impide el primarie anquileaaie, el tratanient• ie un 
eai• de eate tipt exige la cuidadosa elillillaoi'n ,uirárctoa iel 
melar primarie anquileaade, aeguída ~·r la recuperaci'n y otnael\­
vaeiln iel espaoi• para el se.:und• !ll'e119lar. Lea iientea een me­
nor ¡ravedad. de 0.!lo:!u1ltai• de9en ser atent~ente •upervi•alea, 
cl!niea y raii•cráficamente. euanae 1e estime ~ue ae:foán oenae~ 
d•• iemaaiai• y que interferirán en la ¡ecuen.tioi~ erienaia ie 
erupoi'n de les dientea pernanemte, ae lea 4e9erá extraer y se 
mantendrá el eapaoi• para les permanentea de reemplaze. 
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B) PERDIDA PREMATURA DB LOS DIENTES PERMANENTS. 

Inoiaina penumentea, 
La preaeneia de lea dientes pennanentea tienen influencia oeme ~u.1-

aa en el cuuae de la erupci'm de aua veein•• illlle4iate•, aa! la p' 
p':rti.ta le um iuiai ve l.ateral • . central 4ará per reaul tade que el 
eapaoi• aea eemplet• • paroialaente oerrai• per la intrua14n del 
d.i.ate clietal oen el ceaai¡uiente celap•• Gle la parte anterier 

· •el a.roe tlentsrie: 
B'a eiert•• eaee• en ,ue el trataaiente eetá centrainiicale, resul­
t;a ventajeae que eet• •curra aunllue la p'rlik ie le• iuciai vea 
oen'trale• tieneu reaultaae p•o• eat&tie• 7 ea preferi9le mantener 
e1 eapacie para waa au~aeouenttare•tauraoi,n. 
La :tfrii«a le un inoiaive inferi•1" ea raeguita p•r el celapae ae la 
parte miteri•r ·clel arte dental y per el apiflaJDien'te ie les inciai- . 
••• auperiere• puea la aetita iel are• inferier tiene una influen­
•ia o•naiierallle tm el mantenilli.ente tel auperier. 

Canine• peraanente•. 
La :Jtbti.cla psematura ie eatea clientes es rara puea ne puea el 
•18• crat• ie WHeptildlltai a la oariea t1_Ue lH etr•a diente• 
J' la p'r4i.ia per trat111atia. •• ea cem:1.tn, 
La pÚ'ük lel eanin• auperier ~ecta la aparienoia ae la cara 1 
•:1 ea aailatera1 •e pnclucinl una aailletría. Per etra parte, &1ua 
een8eeueneiaa ••n aillilare• a laa de la p'rd.ita ie lea inoisivea. 

~1are•. 

Amlque la e:xtraooiln te preme1area ea une 4e l•• preoedimientea 
ee11111e• en la tierapia er\eilnoicaa, u delte alaptar•e ain 11,ue aea 

•e¡u:iia per waa terapia mecáica , a fiu ele e1ltener waa eolua1'n 
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aalanoeada. La p'rdida de lea pemelarea ae se leja aill tratar 
puede cenducir a una p'riida te relaoiemea eeluaal.es cerrecta• 
per el avance ae 1eadientea ai7acentes. CUanie Be pieria UD pre­
melar per caries ea a~enae~aale, si las relacienea de lea clieD­

tea sen aerreotes, ae celecará un manteJledsr de espacie para ne 
perder las relati•Dea ecluaales. 

lllelarea. 
Bl diente permaneJ:Lte que se pierde más frecuentemente en el primer 
m•lar, ceneralmente el inferi•r y case invaria~leaente aparece alAr 

rededer de lea sei• a.B.ea, erupoiena 4eepdea de 1a dentici'n pri­
maria. Bate uniie al Jaecll• de ~ue la oerHa ilel. primer m•lar pel'­
asne».te presenta una fermaG1'11 de fisuras atacalalea per la eariea 
y que ie&t?'\11'e rápiiBJ11ente el eianal. te deatarie, 11.aoe 11,ue ms en.­
oemtremea a menuie een ttue el tiente ea inaalTaale y 1uQ' ~ue eJG­

traerle. A:l. resultad• de esta p&rdida prematura iepenie ie •1 •• 
ll.ea per4id• une • variH dientea del 111.aae lal• y a la deila• en 
\Ue eat• ecurr14, ya que el primer 11elar permanente sufre W!l& 

earca cenaiiera-le durante la 11&atioaoiln 7 •u p~rtlida aunque ••& 
aeelamente un diente pue•e tener efeot• pernici••• en la naatiea•i'n 
La per4icla del oe11taete ecluaal entre lea prill8ri.ea melarea pe:i­
llanentea deapde1 ._e la oaída l.el lea melare• priuri•• J ada euan­
i• •• au erupeienade tet:tl.llente l•• preaelarea pueiea ial. lucar 
a un H"brepaH ever-ltite exaeerad• en la regi'n inciaal • ...:.ata a1.­

má• ae la ferma ie la superficie lingual 4e lea iJloiaivH auperi­
erea iará per reaultaie que eatea 4ientea aean lle~adea Jaacia 
la91al, mientras que lea inferierea pueden. ser lleTacl9• 11.aoia liJl,­

¡ual. Aparte ie este. la p6ttiia del primer melar pel'llllanente 
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( ••• la Ce oualquier diente peaterierea) preaaoirá una p!Srdid.a 
iel eempenellte del ereo111inete kaoia a4elanye en el laie afeo­
ta4e ••n le oenaieuiente oelapae ti.el arce 1 la deaviao1'n ele la 
línea meiia lle.tia eee J.aae, ai la p6rdiaa lle. aid• unilateral.. 
En el oaae lle la p6rcli4a ti.el primer ul.ar permanente (infert.r) 
el •e.:uncl• premela.r pareee iiet~i~ar•e exiattm iuda11 aeltr~ ouende 
Uo1le mevilliellt• tiene lucar, pue11 la tembnoia general ie lH 
iientea •IÍ neaializane 11411 ltien 11ue ti•talizarae, puede eer '1.Ue 

· el le4UJS4• premelar i.Dferier eJL talea oinUD11tanoie.a aea 4ejate 
atrám • llaeia lelante iel oreeiaientt ceaeral, • ~ue erupoieae el:l 

el a1Te_e1• tel priaer ular pertih. 
La mra•ei'n ie un. sel.e tiente • a. un ••l• ara. iental se atlepta 
eD oiert•• ea1ea la eolu•i'n peat-~enaal. • pre-•eraal eueade •e 
HaaHe:ra ltenetioa para la eat,t1ea. Puele exietir tea1'ien eiettaa 
alaerraeinH iel oreeilliate y •esa.mu.. iatal, 11ie114o reapea­
aa9le• le la periil.a •• e11paeie 'T aeertaaiente ie aree. si te•ta.­
ca:a ctre ellae la antuil.e•i• te l•• tientea prillBrit1 'T la eru.P­
•14• Ht4piea, pn.ei:.al.Jlate te l•• priaerea pel'llmlentea auperierea. 

r) P&riicla te lH pri•ena ••lerea pJ:'1.1181"iH. 

11. prilusr preaelar u tiene üfiou1 tal. ea apareoer pueate 11ue 
11e•i•ii•tal.ae».te ea a1p llÚ 8Jlpat• 11ue el primer aelar prillari•, 
•1 ene d.l. ti•• ae pierie alQ' teaprmu111ate el H&UBt• aelar pri11a­
ri.• puede lealisarae llaeia delrmte, eate H partioularmmite ehr­
te ewml• el 1riaer .. iar pel'll81late eat4 U.eienle en1pei,n. S:l 
•1 1riaer ular 1riaarie ae piert.e ieapu.&. te •ue ae Ita eatallle­
•1•• UJla neutra Hlu•ih patente •• lea priaerea ••lares pel'lla­
aeJltea, exiaten peoaa pre~li ... ea le ,ue ae pier4a el e11paoie, 
•in emltarp, el aiu permmumte ea erupeiln, al llli•• tiellpt el 
priaer prem.elar apareee entea ie l• eaperate • 

....r 



~~~T~~ 

ltriJ1 *~ . ;;1:'/Il'·:r,.'.ID lJAC,IONAL 
l:tf/1ºMA DI 

tl.T.f.jC'p 

La pérdiia premat\ll'a iel se.:unie melar primarie lt.aeepp••i~le cue 
el primer melar pe~anente se 4esleae en 1eguida aatia aielante, 
aUAque ne ka.ya lt.eoae erupoi,n, Bl ae«UJld• ••lar primarie tiene 
mayer EUlcaura mesiediatal ~ue au auceaer, per• la difereneia en 
1u ancllura utiliza en la parte anterbr del arot para O.ar eapaoie 
aufioiente a lea caninea penianentea, p•r eata raz,n, en la ien­
taiura auperitr la p~rdiia prematura del aegunie melar primari•· 
ne lla~rá un secunie premelar •le~ueade, afuera eimpaotade, pere 
ai estará en la~ieverai4n el canine. Este ecurre a oauaa ae que 
el caniae llace erupci'n en el are• superier despues del primer• 7 
1egunde premtlar; per l• tente, tiene la tpertunidad de ecupar el 
e•paei• iiapenible. En la mandí\ula iende el trien de erupoi'n 
ea cliferente y en •oasienea varía el. •rilen de erupci'n el aeruncle 
premelar e• el t1lti•• de lea trea en lt.aoer erupoién, ea este case ·i 

ae •~servará ~es viade· !lacia afuera de su peaioi,n, 

CAPITULO V. 

INDICACIONES PARA LOS 1r!ANT-rnEDORES DE BSPACIO. 

a) Indieaderee y centra indicaderes. 
•) Requisites para les mantenedtrea de espacie. 
o) Pr•cedimientea para la censtrucci'n de manteneier de espacie. 
ti) CenstruccUn 

I. Tipe funcienal 
2. Tip• ne funcienal 
3. Tip• eatri'IM 
4. Arce lin¡ual fije. 
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5. Retire de lea JD811teneaerea fijes. 
6. Mantenederee de espacie remeviblea: Ventajas 1 Desventajas. 

INDICACIONES PARA LOS MANTENEDORES DE ESPACIO. 

I. Cuaui• &ay extraoo14n prematura de lea mela:bea temporale11, que 
es may•r la peai~i1i:4ai de cierre del eapaci• en la ••aa iel 
segunde melar y •en•r en la del primero. 

2. En la perdida prematura de variee iientes centrales 1 laterales, 
que puedeu determinar el cierre del espacie. 

3. En el creoilliento 'seo, ~ue entre los cuatre y seie af'l.oe por un 
creciJDiBBt• lateral. kay aeparaoi4n de iientea temporales y ee­
t' iniioa!o el ~teneder de er;paoi• p•r razones eet~tioaa e 
fonétioa. El 11aB.tenedor de espaci• no impide al prooea• aormal 
ael creeimient•e 

4. Cuende ee antioipa la erupoi6n de una piei¡a pel'lllU\ente en U11 

per:!oi• ne m.ayer 4e un afio y eei• aeeea, en eet•• oasos aeríen 
mantenelere• do ea~acie ae c•n•trueoi'n rápida xon \andas 
erte4'aeiou. 

5. DespU&s-io p~rdiia prematura 4e1 canin• y del eeei.m.ao melar 
primario ya ~ue el emiill• aentie11e la peeioi'n de loa incisivo• 
permammtem ., cletel"llinaa la flexi'n el.el aro-t; p•r la p&riida 
tel eecun•• mtlar •e utilisará un 11SD.teae4er adeouaao ••1er­
TDi• la poei•i'• pre-erupti Ta iel priaer ular, se cuiarli a 
eeta.pieza a U1la relaeiln ne:raal. ••n el eata¡eniata y aeí •• 

·~ ·~ . . 

se~i.Jltn•u•e a el eapaeit 11ue leja el aecun .... lar 7 llB7 una 
oerre.-ta e1"1p•i'n itl aeaunl• premolar. 

6. La p'rcliila te ineiaiTH 7 prtaena molare. pr11118rie•, cuenl• 
oltaervaae• ,ue el eapaeie se eat' eerralo aun~ue lla;y ,ue 
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reoalear ~ue eate ca•• ne ea frecuente. 
7. Para nt cH1plicar un.a maleeluai4n ;ya eataileeiia. Cuente el 

paoiente nt reoiia el tratamea~t 1rtetl,nti•• rápiduente. 

A) INDICACIONES Y CONTRAINDICACIONES. 

Siempre 11ue se pieria un diente temperal onte1 ie le nermal.,. · 
precli•p••• al paoieute a una maJ.eelu•i'n 1 cieierá per le tente, 
••l•oarae un llSD.teneüer de eepaci1. A ve~ea, la p&rdida ie un 
cliente anteritr puede re11uerir unn81'toeder per razene• eat&­
tica 7 fi•i•l4,:icaa, •• kay re~la• rigureuaa e inflexiltlea para 
tletermillar euánae resultara una maleoluai4n ieiide a la prema.­
tura. di.e un diente temptral. 
Existen algunea prinoipiea ~ue 4eien de eer oensiderait• oui­
tladesaaumtes lllltea ie temar una deoiai4n. 
Deiemea de tener siempre en mente, ~ue lea iientes esttbl en 
centinut ieaplazamiente en un mecli• ie erecimieate y que camiia 
cenatantemente. 
Bates dientes están sujetes a innumerable& preaienes 1 nuoaaa 
veoea dependen unes de etrea para aestenerae. 
Eate ea p rtioularmente oiertt en la relaci4n ie lea eentactea 
prtllimalea y eclusalea durante la funci,n. Se eataileoe ~ue la 
peaioi'n ie un diente representa un eatadt de ialanoe de laa 
fuerzas funcienalea y merfelegicaa en ese nemente particular 
El rel de les mdacules ea esta9leoer y mantener eae equiliirie 
ea impertantíeire. 
vtr• faoter ~ue deae ser temed• en cuenta es el inll.erente a lall 

respuestas nenaa.J.es • de a-aptaci'D del ergenia .. aumant a l•• 
camltiea. 
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CONTRAINDICACIONES. 

I. CUan.üe uaa te laa piezas_de anolaje tiene un preces• exfelia­
ti ve avlltlza ... 

2. Etl laa pieza• de anc1aj, ouani• presentan eran deatrueci'n de 
la enat•mía ceronaria, principal.mente oentrainüoado. 

3. FA el e•paoi• aufioienteaente oerraa., que aea i•p•ai9le rec._ 
uaa iiatenoia deseada een un manteneder de eapacie aetiTa. 
:&\ estea oasea ae incurrirá al Orteclenoieta. 

•• CUende lile lla elleervac.'le cal::CnioS!llente y radiegrálioa.mente y lile"bre 
meclelH tue ne llay p~rtitla de espacie. Ya que la pieza perna.­

aste ¡.ueie erupoienar en un tiemp• mayer 4e aeia meaea, • m!s 
tiempe ai •• ae ka perclicl• el espacie, eemprelllhldeae 6ate por laa 
~ruellaa antea menoienaiaa. 

5. Eatá centrai.adieaio principalmente el u1e iel 11antened•r tij•, 
8i la kiciae lluoal del paeiente ea peltre • mula. 

6. P&riita de piezas primarias que ne tiene11 un Hp•l?te perterier 
eJl eates cae•• se au9tituirá el manteneder de espacie p•r 
uaa pnteai• parcial. 

7. &. Gasea de p&rdiia de piezasi que ne sean secundes melares • 
eaninea primariH. Refin&nieae 'et• a la eeleoaoi'n in11ecliata. 

B. REQUISITOS PARA LOS MANTENEDORES DE ESPACIO. 

Le• 1181ltene4erea de espaoi• deaen cumplir eiertaa requiait•• llá•i­
e•• para aatiafaser •ut prep,ait•s, clickea re~uiaitea sen le• 
•i&Uiente1: 
I. Deaen. aanteiier la 4imenai4n neaie-iistal ae lea diente• perdii••· 
2. Dellea aer Ce oaráoter paaive y n• deaea praducir m•villient•a 

•entele• a men•• que aaí ae planee • 4eaee. 



3. Ne deben leaienar lee dientes permanentes carcán4elea •en fuer­
zas exc~siva, ni interferir en la erupci4n ie lea dientes y 
el ereeimiente alveelar. 

4. Deien tener eufiaiente cenaiatencia para ~ue ne le diatereione 
~ terne inefieaz la fuerza maatioateria. 

5. Deien sor de fácil limpieza y ne servir de dep,aite de residuea, 
le ~ue pueie prevecar caries y lesie11ea a tejidea ltl~dea. 

6. Su cenatru.cci'n deie ser tal, que ne restrinja el preceao :a.ermal 
ie crecimiente 1 deaarr9ll• • intervenir en las fUD.oienea ae 
de~lu•i'n y aaila. 
Dependiente iel diente perdide, el cemente inveluorade, de tipe 
de eoluei,n, peaiilea relacienea oen el ka~le y la 11eperaci,a, 
puede estar indicand• un cierte tipe de manteneder de espacie. 

C) PROCEDIMIENTO PARA LA CONS'l'RUCCION DE MANTENIMIEliTO DE ESPACIO. 

I. Elecciln ie pertaimpreeienee: 

2. 

Existe en el meroad• cierta variedai de perta impreaiene• elll 

te.mañea adecuadea para nifioa, pedrán utilizarse en variaa 
situaoienea. 
Deepu~a de seletoienar el p•rtainpreaiene1 adeouacle, ieieráa 
recuirirae oon cera lee ertreme1 • área• que l• ~equier~. 
Este prece4iniente preperaiena cierte acejinamiente en la 
extremidad del ierde, le que dard oem•4iiad al paciente y ayu.. 

dará a asegura el material al pertainpresitnea. 

2, Matirial de impresi4n. 

El material de impresi4n que máa se utiliza en la actualilaA 

'' ,,, 
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ea el algilllate. Puede utilizarse el 4e endureeimiente nerllal 
• el ie en.durevimiente aoelerade; de\erán ae¡u.irae las ina­
trueoienea iel 1a~ricante ae\re la relaoi4n entre agua y pelve 
para •~tener resu1ta4•• superi•rea. 
Exista etrea material.ea 11.ue puellea eausar menea refieje aau.­
•e•&• ••=• l• e• el aaterial oilie'n ~ue se 11aneja ie una 
118nera diferente y tue tiene una tluiclez nener tue el alci­
nat• y 11.ue per otr• 1ai• pedemea tomar im.presienea muckaa 
Teoe• alle ••n la JIUIJ:le, 4ejan4e ie utilizar el pertaiJilpre•~••e• 
11.ue puete aer e1 eawal.Ullte ie el reflej• nauaeeae. Ea iee1r, 
que depentiend• •• la na\1li4ad, featreza y i•lliJl.1• 4e la 
aitua•i'• (pseiente) ae ie)en maaejar varie• tip•• te iapre•i'ª• 

3. 1!!!9;1• ae refle;fe nauaeeae. 

Ea ceiaeral.aate lltlena etatualllre peilr a le& paoientea que •• 
ajuaoia la "ªª oen alcd». ew.juapteri• 1'Utal ( oepaoa!na, 
1epa1el, ete.) para elillinar oual11uier oantiiai te •H• aeu.­
muleta. Si per la kiateria clínica • p•r •~aervaoi,n, ae aii­
Tina 11.ue el patiente Tara a preaellltar refleje nau1eese, el 
eperaier clellerá tH1ar laa metiiaa pertiJlentea para evitarle 
• ••ntrelerle. .Ba niH•• «e ml11' certa e•a4, eat• ae puoie evi­
tar,. piiienb al :rdfl• ,u.e se a;Jua¡ue la 'Nea oen acua calien­
te, ~Ue eenteap alp enalc,aioe llUperfioial Ctn 111a9er, mi.tea 
iel pfeeeUmute ie inseroi,n, pitiente tullié tlll• reapire 
oen rapidez • diatrayeJli• 1u atenei4n de alidn aede, &aeta 
te rabiar ala iaprea14:n. '!ultia ae aoenH ja t~er o ere a la 
eepupiiera •' aleda recipiente para el v4111 te y' e11uip• para 
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la limpieza r'pita en tale• aituaaienea, e1 mejer tue waa •e• 
inioiaia la 118n1e\ra se termine, adn aa\ien4• ~aite. 

4. Inpreaienea superier e inferier. 

Se t\tienen ie la llWlera aaeatu.a)raia; sin emltarp, puedea evi­
•e mtlestias al paciente, en partioule.r al ••tener la i11pre1i'n. 
superitr, por intreiucci'n del pertaimpre1iene• en el plan• 
sa~tal •)licue y asentándelG en ptsicíen kacia arri)a y 1laoia 
atrá• para ~ue el excese ae material de impresi1'll fluya aacia 
aielante en Tez de fluir per la garganta del pequeffe paciente. 
Al terminar el precea.imientt, de\er~ inspeooienarse cuiia«•­
sa.11ente las impreaienes. De\erá enjua¡arae cen cuitadt tete 
exeeae de 111tc• e sangre antea ie verter la inpresiln 4e yemas. 

5. Registre de !trdi~~ 

Ea necesarie un registre de·nerdida céntrica para esta\lecer 
relaei'n exacta entr~ les medeles auperieree e inferieres ante1 
de mentarles se\re el articulaier. Esi• se ~•gra piiiende al 

paciente que tierra en ecluai'n céntrica st~re la ta9lilla de 
cera, en ciertes niBes, que muestran tendeneia a apreximar sua 
incisivts en relaci'n de \erde a \trde cuandt cierra; ea oen­
venie~te queel ientista .. su ayudante les muestren cemt eclu­
ir lilUS piezas en eclus1' r.céntrica.. 
Las lluellas de1 registr·e de merdida deierán ser cuidaieaa.mente 
tbservada;, y si rilOn sa.tisfacterias se dejan junt• a les medelta. 
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6. Bedeles de tra'bajo. 

Delterá llacer1e el modele de trabja.e c•n ;es• piedra para que 
ne sufra alaraai'n per les cemp•nentea metál.ices de la denta­
dura parcial., cuando. se ka oempletade el medel• de traltaje, el 
dentista peclrá fa)ricar el 1118Jltened•r de espacie • nanliafá el 
medel• a un la'berateri•• 
Si el traltaj• es realizad• en un la'Mrat•ri• dental el eCl.enté­
l•~ 4e~erá explioar ouidadeeaJlente lea requiaitea y el tmae­
fte 'ªº desea para el manteneder. 

D). CONSTHDCCION. 

MARTJ!!EOORBS PIJO 

I. Upe funoienal. 

2. fip• ne f'Unciena1. 
3. fip• eetrilte. 
4. Arce l1ngu.al. fijo. 
;. Retiro de lea llmlteuederea fi;f••· 
6. llantenei•rea 4e eapacie removiltl.e. 

VFlfTAJAS Y DESVJifiTAJAS. 

I. Tip• f\moienal.. 

Batea mantenederes •elterán ser 1• auficientenente durables pa-
ra reai•tir laa fuerza tuaoienal.ea. , 
Bltisten Tari•• tip•• •e IDBDtene4orea de espaeie fije& funci•-



nales, •i e• poai9le, ei aparato deltera aer iiaeflait para que 
illite la iiaiolec!a n1rme.lo La simple uni'n de loa ac17acentea 
a un espacie desdentado 01n eomponentes lllBtáli••• firnta podrá 
pr1p1rci1nar la fuerza neoesnria, aunque no aatisfaga las exi­
gencias funcionales, sienda esta alternativa mejor que no oo­
ltcar ningdn tip• de mantenedor de espacio. 
Ape1ándose a la n•l'lla de restringir los dientes de soporte lt 
menee peai\le, es preferi\le utilizar un aparate rempe fuerza. 
Esto ei{.';Ilifioa un 0acrifioi1 en lo que se refiere a fuerzas. · 
Sio:tifiea que ne se pedrá impedir la aplicaoi'n de cargas inte­
leraltlea a los dientes de s1porte. El aparato r1mpefUerzaa 
delterá ser diseffado para impedir el movimiento vertical del 
los iientes de soporte de acuerio c•n las exigencias funtiena­
les normales, y en menor grado con movimientes del ajuste 
laaial • lingual ea cerreste mantener una relaoi'n mesitdistal 
ceatante. Per este motive, un• de los mejores tipos de retene­
dores es el mantenedor de banda, ltarra y mange, JAa vectores 
de inclinaci'n adicionales aún se aplican al diente anterior • 
posterior que lleva la barra eelaada. 
Estos no serán excesives •i el operador revisan ouidadesanente 
el contaato ecluaal cen el diente anta~enicta iurante la• 
excursi•nes de tra9aj1 y ie balancetas! oom• la po•ici'n 
centrioa en el esp~1oie q_ue se mantienen. Es muy importante re­
visar la relaci'n •clusal del tra\aje y de •alea oe, ya ~ue el 
c•ntaote prenature en la zena del manteneder ie espacie sip,ni-
fi ca el desplaza.miente de les dientes de soperte'y au p~r41Qa 
acelerada, así come la ~•sibilidad de que el aparate se fracture. 
Ne obstante las variacienea en el iiseñ• del aditamiento le 
barra, existen en el mercad• cor•nas de acero inoxidable ana.. 
t&micamente ce>rreotas en diversos tamañes p.ra 01Jlecar1:1e selt~e 
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l•• dientea ie e•p•rte. La ltarra puede ser de acere tnexidaltle 
• al.auna aleaei'n de ní,uel y or•m•. La utilizaci'n de paataa 
para atldar ie flder • sal•adura de (plaza. plata) permite 
llaoer una uni4n. adecuada. Para limitar el tiemp• necesarie en 
el •illfn dental, se hace una impresi'n del segmente afectad• 
7 •e vacía en yeae. La peroi'~ Cingi val se le recerta a cada 
la.le del espacie hasta una diatanoia de 21ml. 
Delterá realizarse un esfuerzo para eltservar el cont.rne del 
tiente tal ctme aparecería lw.;Je el tejido gingival. 
Se aelecciena una cerona de aaere in•xieltle de tamaf'it acil.eoua­
ie y 11e aju.ata cuida41tll8Jlente a nivel del margen gingival, el 
error máa frecuente ea eertar ddllaaiait las ptreitne• prexi­
nalea ie la ltanda. Deapdea de llalller ajuata•• ouidadHamente 
la• oere11S•, ae le .uelda un tun Tertiaa1 a Ulla de lae cero­
naa 7 ae fallrioa ua marra en fuma ele L -..ue ae a;Juate a la 
sel!& •eui.eataia. 
Si f'ue peailtle llaeer ua neiele antapni•ta, peirá detel'IÜJlSl\­
•e 1.aa po•i•i•nea ooluaalea de 1 tralta;J• y b ltalanee ie tal 

llBD.era t¡Ue la 'U.rra ne 1nter1'iera. Si eate ne ae llaoe, eatu 
pHioieae• pedrú iot91"11tllaane tentre de la 119ea y •e ptdnl 
i•lal.ar la Mrra. licere:aente para ajuatarae a c:ualquier intelite­
raeia e1 extreme llerizetal •• la llarra ae auelda a una ele 
1a• •trODOa • 
.llltea •• eeaea'f;ar e1 aparate a w. •1 t1o, •e uoe una ranura en 
el aapeet• Teñ1"11ar te ama. eereaaa 7 ae traala1a el mate­
rial para retueir la einan~eraeia to la ereUa cindval lle 

la ••naa. 
CWm.4• el. paci•te llen el mantaeitr a au lu¡ar cen. la lltl'­
tik• •e· a\1-e la pereiln ¡in¡iT&l te la 'Nnta para cerrecir la 
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eircui:i.f erencia, ~ue e• ietermiaaia p•r el mia.. diente e11 eate 
punte tel paeiute. A centinuaei.'ll' H auelia 1a allertura "Yea­
tillular. en este punte. Esto reiuce la irritaei'• Um.eoeaaria 
ie les tejU.ea cin¡iva1e&. 

El oerte final 1 puliie de la periferia cincival ie laa ••re­
•aa ae aoer• inSXidallle pueie realizarae y la eolusi6n revi-
~arae en laa pHioi•nea ecluaal1!18 dntrica,, de traltaje y de 

Laa cerenaa a•p•rte del 11181ltened•r ie eapaoi• a'1-ea la merdida 
y sel• ae haoe centaet• •cluaal en ea~a zena. Este ne ielterá 
preecupar al ie•tiata, ya ~ue lee dientea reatante• r!piia­
mente llarán erupooién lt.aata eate mvel ••lu11al, eli11inande la 
necesidad de recertar lea diente• de ;•p•rte. Revime11e8JlJIU,­
evamente la ~arra que eoupa el espacie para aae¡urarnea de q_ue 
~· llaga c•ntacte premature. Eete apartte ea ceaentade c•me una 
mela unidad cen la llarra celeeada dentre del tulte vertical. 

2. TIPO NO FUNCIONAL. 

El tip• ie mmtened•r de espaci• ne funoiena1 liáa pepul.ar de 
lea mismea cempenentea que el tipe dunciena1, • ae, c•renaa de 
acer• inexiiable, pere cen una barra intermeiia e malla ~ue •e 
ajusta al centerne de le• tejidea. Si eat• ae tiaeae o•rretta­
mente, el diente temperal ,ue se lle. fabricaie el mantened9r. 
de espacie aaee la erupoi6n entre les ~razea iel ma.Dteneaer. 
En mucaes cases, e6le se haee una c•rena, per eje&ple, para 
cenaervaci'n del espacie del priner m~lar temperal una oerena 
cen una 1118.lla velada que se aprexilllB ala mucesa y aaee ••n• 
-te.et• cen el ce.nin• temperal. Eate ea menea deaea.~le '1ue un 
manteneitr de espaoie ne funciena.l, e~ menea aaeouade ,ue e1 
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ti p• fUneienal. 
Un. ti pe ie mantenea.r ele espacie ne fUonienal que perlli te a... 
juste• men.erea para e1 o•ntro1 de espacie mientras que el iien• 
te ae encuentra en erupciln lla sih diaefiad• aper w. R. Ha;vne, 
utilizeniG una 'anaa ·~•flncioa • cerena cempleta ie metal 
para el priaer me1ar peI'l18nen~e, un braz• velad• 'esial de 
0.036 pulgadas ~aoe oentaot• incieal cen el primer melar 
temparal, cuan.de se pierde este centaote, pueden deDlerse pa­

ra penerle en oentaete ••n e1 primer melar en erupoiln J' 

aenducirle meeialllente para crear espacie ade~uad•. Pueden 
aaeeree ajustes meneres en el segunde premelar en erupci'n 
desplazlÚldela lin~ • dietallleJlte. 

3. TIPO ESTRIOO. 

Al aecuni• me1ar primarie. Leaefectes ie una elillinaailn pre­
matura en. la zena de1 eegun4• melar primarie, sen las deltillae 
preoaueienee para la oeneervaeiln del espacie, sen más .:raves 
~ue en cualquier etra zena. Se¡dn la etapa del deearrelle 
iental en el 111ement• ia la p'tJtiia del diente, nos vemee en-
fre:ntaaea osn la necesidad ie 1111ar la erupci'n del primer me­
lar pel'llSnente, el 11ue pueie ieeviaree 1lacia meeial adn antes 
de erupoienar, e de prevenir la mi~oiln e valcamie~t• ~aoia 
meaial 1a est• erupoienade. 
Lea •ientes pel'lll8nentea inferierea erupoienan oen un inclina,.. 
ci'n mesia enilUJ.ar. Perle tente, la p'r41cla prematura de un 
seguncle melar priaari• inferier da 'P•r resul tab ua veloamien­
te -aesia1 aei primer melar penianente y la elt~truaoiln del 
segunde melar. · 
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La p&rdida prematura de Wl segunae melar pri111arie, más el cles­
lizamiento o mas ~ien desplazamiente meeial iel primer molar 
permanente, ocaaienará llallietualmente la e'bstruooi4n del cani­
no e su erupoi4n en laDieversi,n. 
Cuana. un aegunie melar primarie dese.parece aates de la eru:p­
c1'n del primer melar permanente, se de~e mantener el espacie 
con una extenci'n con una tra'ba vortica ~ue guía el primer 
mllar permanente por vie. de erupoi,n. Despueede 6ste, se me­
iifiea el mantenedor ae•iante el recorte de la tra\a vertical. 

4. ARCO LINGUAL FIJO. 

I. Se confecciona un medolo de traaajo con landas melares ea 
pesidic'n como para el arce vesti~lar. 

2. Se llace un doilez oompensatorie en el aro• para pel'llitir 
el contacto con la superficie lingUal de los 1pre111t1leree 1 

ttue contorne suavemente la curvatura aesielingual. 4el 
primer melar. El ale.mire se d.oltl.a con preei'n liegital para 
aprlltarlo kasta tooar los caninos y loa dientes anteriores. 

3. El arco lingual inferior deierá iescanear sebre el ~Íngulo 
ie los dientes anteriores. El arce lingual auperier cruza, 

.Por lo general el paladar pi.r detrás de la papilla palatina 
7 ai1Uen la oonvexidai ie la p'1.atilla. Bate evita la inter­
ferencia oolusal • difioultaies en 1a fenaoi6n. 

4. Despu~e se suel4en el arco a la banaa melar. Se suelda en el 
teroie eclusal üe la ian4a y deaerá cruzar les premelares 
inmeiiatos par arrilta de la cresta de la papila interie~tnria. 
El arce de aleaoi'n de ere de adapta a los Cientes anteri­
ores y el doltlez del mismo aacia el m11lar, 'P•r medit de 
una ctmltinaoi'n de la presi4n y oelor. Se calienta el alamire 



le su.fieiente para altlandarla y ee ajusta per preei4R ii­
gi tal en sus extremes. 
Se .. l•i'!'a una adaptaci'n más exacta si se calienta. el aJ.em­
ltre de tustene. Se cemienza a partir ie la zena deles 
oanines clel late previamente s•ldai• y se sigue, a l• larg• 
iel arce, kacia la ze:aa melar. Se efectura un deilez eempe:n­
sateria cm el melar, u7 una vez caenseguiia la paeivitad il.el 
aroe, se suelia el extreme li lare de la. llanda celar. 

5. Se laaoel\ peque~ee ajustes aiioi•nalee per ealer 1 presi'• 
6. "'ntes le quitar el aroe del udel• se selda eualqlli.er tip• 

ie reserte aUXiliarea •~e sea neeesarie. 

5. RETIRO DE MANTENEDORES PIJOS. 

La retencilm preleapla ie Ull menteneder fije ele tip• i'Unoi•­
lla.l iapicle la cempleta erupciln iel iiente Tecine 1' le puede 
iesviar eoia lnlea1 • lin¡ual. Se ielte tener espaoial. ateno1.'a 
een el aee del mantflllei•r tip• estrilte. 

"'=-•M 

Ceme el diente al cual ee-tá. anclad• pncresivt111ente se va afi•-
jaale ie\11• a la realts•roiln 1' la aooiln de lae fuerzas fua-
• ~•nales, el ertreu lillre ie las llarra, trautima el te jii• 
al ,ue est4 teca.ni• y así puede ea.usar oensiieraltlenente ies­
trueoi'• ie IW.ese en mesial iel primer aelar peraanente. 
En. :Aincutm case, se pel'llitid. 41ue este tipe iemmltmecier per­
naaezea lespQtfo •u• aparezeaa el eeitUD4• prem•lar. Eb e1 oas• 
del tip• 11• fUDoieiial. sef4 llU7 penes• Ter al paeiente regresar 
een el tiente • ti.entee erupcionales v les fta.zee liltres del 
retenel•r enterrades en el.tejii• interprexinal. 
Cuate ee usa ltanms ae erted.enoia en iientes pilares, pri.n-
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eipalmente en les illferi•res, el oement• puede ser lavaie p•r 
las fUefmas •olusales, peraitiendt ~ue l•s restes alimenti­
oies se celeccienea y pr•v•~uen tesoalcifieaoitnes • caries 
deiaje de la ianda. La pr•l•naaia permanencia de mantened•res 
traen esta p•siaili4ad. P•r l• tante, el exaot• retire iel 
mantenei•r neos menes i•p•rtante que laele101'n del mement• 
exacte 4e su oelecaeién. 
Si el paciente ne concurre a las ll8Jlladas al ientieta, es res­
ptnsaailidai de &ste ~ue el paire est' infermade de la inptr­
tancia de les exámenes periedices y de lee iaflte que se pueden 
prtducir ei elaparat• se deja mucae tiempt. 
Mutbte mantenei•res ten aeo••s per t6cniots de lalltrateria 
OQaplete:.aente i.gnerantes de las neeesiiaies de la re~eBet,n, 
de la funci'n y del cuadre tetal de la tcluei,n. 
La tetal respenaaiilidad el diaeBe del mantenedtr reaae en el 
cirujen• dentista T ne es 4eaeable que eourran situaeienes 
e!!lbarazesa. 

6. MANTgN'EDORES DE ESPACIO RENOVIBLES. 

V:Fl!TAJAS Y DESVENTAJAS. 

Lts na.ntenederes de espacie remevibles tiene• diertas ventajas 
y desventajas definidas aue sen. 

VENT.;JAS. 

I. Per se remevi~les permite que exista en la beca una limpieza 
más cqmpleta, es decir mayer aigiene. 

2. Se debe llevar principnlmente en las htras de la necke per ll 
tente, el factor estétict está selucienade. 

3. 
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3. En cas•e 'le lrlipeplaciae del eem;~lte y preblems de mal f•rma­

ciones den~arias, puede emplearse la aparat•l•gía removible, 
pues sus medios de anclaje se adoptan mejor a estas anomalías. 

4. El aentr•l~del tratamient• será cgn interval•e más l!UJgea de 
tiemp• que les uaad•e en aparat•s fijos. 

5. Están cenfeooi•nades de acrílic• y alam~res per l• tante, su 
reparaai'~ en cas• de ruptura.es más faQil. 

6. Es fácil verificar si hay caries. 
7. Pueie recertaree para 1lacer lupr a laguna pieza en erupci,n, 

sin necesidad de recentrdir un aparate nuevel 

DESVENTAJAS. 

I. Si no se cuenta con la eola~eraci'n directa del paciente, el 
trat'amiente n• avanzará ya ciue es ~l quien determina la can­
tidad de keras que utilizara el aparate. 

2. El tratamíent• esppor ~a:tce ticlnIJ• perque su aoci'n no ee c•n­
tinua ~•11• en los fijes. 

3. Les movimientos por elles realizados son elimitaloe. 
4. La fenaci'n con eetes aparates se ve impe'1.ida parcial • total­

mente. 
5. Puede remperse o perderse. 
6. :.t'uede restringir el mertmient• de expancli'• lateral se se 

usen ¡anckes. 
7. Pueie irti tar el te ji••. 

CAPITULO VI. 

INSTRUCCIONES A LOS PADRES. 



INSTRUCCIONES A LOS PADRBS. 

Las instrui~cienes sen las si~entes: 

Se de-erá infermar a les padres y al paciente, de un forma apse­
~iada, ~ue lea abuses en la utilizaci6n de la dentadura parcia1 
• mantenedores de espacio oue lleven a una fractura e p~rdida da­
rán Clilme resul tade la nrelen~aci6: del trata:niente y además un 
c·,ato adicional. 
Cuando la dentadura se ajuste mal o eause irritaci&n, les padres 
deien llevar al niño cen el dentista y le sea informad• soire 
diclla.s anomalías. 
EJ. dentista deDerá proporcionar a los paares del paciente tedas 
las instrucciones a seguir, tode ~ato deie ser per eacrite. 
Un aparato remeviDle deberá retirarse cada nocae y eolocarae en 
un vas• de aa;ua, deDará impiarae cada d!a con um limpiador ee­
peoia1 t cepillando la dentadura con pastas de ese use. 
Si es fije el cepillado con t6cnicas adecuada que efectúe el mieme 
paciente o sus padres, les padres deberán verificar oue el aparato 
se encuentre en su lugar y oue el niñe no se lo sa(!ue continua­
mente ni tampece morder cosas duras. Es importante aaoer netar 
que la respensabilidad de padres y <lentistas para cumplir con las 
citas establecidas, llevarl:Úl a •Dtener resultados satisfacteriee 
en estas tratamientos. 

crmcLUSJONES. 

Despúes de la revici6n literaria soare el tma mantenederes de 
espacie, ~uede o mG:lUir que: 
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Ua pr.o••i•ient. ae este ti,. requiere ser o•nducid• cGn gran cui­
d.U., 7a -41.ue interrlenen .iehos faoteres l(Ue ielten ser ceneiiera­
••a, para el tratamieJtte indieaie. 
Defilli.tiTaaeate u pl8Jl de ~atBJBiente sin un pr~funde cenecimien­
te de1 case, pedría ser desastres• 7 en lugar le legrar un • ae 
lAa •llt;letives ,ue es el i.e facilitar el tr temiente ertei4ncic•. 
peir!a resultar ie eeneeeuenoias irre111eaialtles para el paoie11te 
7 para l• e padres• 

Bl -e4le11.t4l•P ieM -ter Naciente •e la i11pertancia ie eeneervar 
en-lM.wiiaae ..-.n.ticieaes las piezas ie la pri•era ientici4nr pueste 
ti.ue es el inbie we la ientici4n. 
!ate al llifi9 ••u a les padree ie'Hrá explioárseles ea una. fer:ma 
clara y oe•prensiale, la necesidad de vigilar el iesarrell• ie 
la ientici4n y si es pesiale estar ltaje el centrel •d•nt6lece, 
7a ,u~ en auo~• valdrá eu .. •peraoi4n y la actitud tomada per el 
patiente fepeaiiend• ie DU ce11pertamiente. 
O.asi4lerar' l•e fundamentes del crecimiente y «esarrelle de les 
118Xilares, eveluoi4n •entaria, etc. ya ~ue su ce .. eimiente puede 
eTitarnee un ~••iale fraease integral. 
Al eeneiderar la peeiltle Hl•caci4n ie un mantened·'r ne espacie, 
el ••••t4lege de-lter4. .eAar mane ie 'ted•e lee •eii•s dispeniales 
para llegar.a la terapia adeouaia 7 aás eficientes. 
Ceneid•re ~ue cuande se aa c.l•eade eualquier tip• demanteneder 
de acuerde a aus prinoitiies laásicee l•s reau1tad•s ne se laarán 
esperar y aerma aatiafe.cteries. 
Espere ~ue esta tesis sea iacentiYe nara lee futuree cempefieres, 
en e1 ~re\lell8 del manteaiaient• de espacie el que ne ~e le aa 
oenoedid• una detenida inves1igaci4n; pueete ~ue per la edad de 
lea pacientes, lR i.r;nerancia de lee pndres, etc. ª'l• se ve espe­
cificBJl~•te dent?'8 «e uaa~a~ecialida4 y un tratamient• inte~el. 
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