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INTRODUCCI!1ON

El temu primordial de esta tesis se basa en la elaboracién de una
dentadura completa, en la cual dehemos aplicar una serie de conocimien
tos y priucipios, tales comao la seleccién de dientes adecuados a cada ca-

50, su forma, tamafo y color. Los cuales nos ayudarén a llegar a la sa--

tisfaccién completa de nuestro paciente,

Asimismo se estudian las caracteristicas particulares de cada pa

ciente, su estado de salud, su estado psicologico y mental, (paciente coo

perador, diffcil de tratar, etc, )

Hemos escogido este tema pues por lo general nos enfrentamos a

diario con muchos problemas en la elaboracidén de la misma, asfl pues

esle es un estudio breve que nos puede orientar en pagos tan significati--

vos y que son fundamentales.

Exponiendose una técnica sencilla para facilitar 1a realizacion de

una Dentadura Total.



CAPITULO 1 )

HISTORLA DE LOS DIENTES ARTIFICIALES

I.a dentadura en la estética facial, Lu cstética facial es de tnerés
para el odontélogo, sin embargo, no podemos decir en qué congiste ja -

belleza e ignoramos qué produce la emoctdn ostética. Pero nuestro acuer

do en apreciar ciertas cosas como bellas y otras como feas, es bastante

vago y coatradictorio , no por eso es menos cierto,

La belleza se siente 0 no, Esgencialmente se presenta como un

sentimiento subjetivo,

Los dientes mal ubicados o coloreados,y la edentacifn parcial o

total, son incuestionables elementos de fealdad fisiondmica., Por el con-

trario, dientes adecuadamente ubicados y coloreados en arcos dentarios

fntegros, constituyen para nosotros elementos de belleza,

En cuanto se refiere al aparato dentario,se aprecia como elemen-

tos de belleza, los que expresan mejor salud, armonfa y pureza (o lim-

pieza).

Por ejemplo: el color de los dientes y enclas artificiales, su ta-

mano, su alincamiento para formar los arcos dentarios, su articulacidn

con log antagonistas, la posicién de los arcog y pingivas artificiales en

relacifn con las cstructuras bucales, en egpecial los labios, las mejillas



2
y la lengua, la disposicién de cada diente y cada lenglieta o borde gingival

dentro del arco dentario que integra, y desde luego también, la forma in-

dividual de cada diente y de cada zona gingival que le corresponde,

Dientes estéticos y funcionales, Aunque todos los dientes, tanto

naturales como artificiales, contribuyen a la vez a la estética y a la fun-

cibn,

La antigua norma clfnica,era considerar a los dientes de la parte

anterior, como esencialmente estéticos, y a las posteriores como esen-

cialmente funcionales.

Cuando las circunstancias no son favorables, se puede, o a@in ge
debe eliminar las posibles funciones de prehensi6n, desgarramiento o
corte que corresponden a los incisivos y caninog, gefialando al paciente
las razones de tal limitacién, que casi siempre lo acepta sin inconvenien-
te, al comprender que ello permite mejor resultado estético. Pero si en

procura del logro estético, la funcifin aparece excesivamente comprometida

debemos equilibrar los dos factores.

Alin en contra de la opinién del prupio paciente, este con frecuen-
cia prefiere comprometer la salud de sus maxilares, y su propio porvenir

protético, con tal de lograr un tanto por ciento méas de estética.

Loy dientes artificiates utilizados en prostodoncia total, son casi

exclusivamente de porcelana o de resina acrflica.
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Los dientes de porcelana utilizados ya por més de 200 afios, gue

fueron inventados por Duchateau, farmacéutico francés del tiempo de Luig
XV, que no toleraba el inal gusto de su pré6tesis de marfil, tienen una inte-

resant{sima higtoria, notablemente paralela con el progreso de 1a prive-

sig,

Después de insistentes ensayos, Duchateau consiguié con el auxi-
lio del odontdlogo Dubois Du Chemant, hacerse una prétesis de porcelana

que pudo usar, Este después, logrd hacer pritesis completas y parcialeg

de porcelana.

El italiano Fonzi (Guerini 1925 ), creé los dientes individuales
separados, que soldaban a una base metélica estampada. Ningin otro dien
te utilizado hasta entonces, (marfil, hipopétamo, humanos), posefa la mara:

villosa incorruptibilidad de la porcelana en el medio bucal.

1.a Segunda Guerra Mundial (1839-1941%), trajo otra adquisgicién,
los dientes de plhstico igualmente incorruptibles, que pueden prepararse

facilmente en el laller de prétesig e industrializarse a relativamente poco

costo.

Los dientes artificiales, deben estar colocados en la deutadura
completa, de modo que satisfagan lag necesidades estéticag y funcionales,
l.ag dos necesidades no se complementan enire ellas necesariamente, por
lo cual, tenemos que enfrentarnos cada Ingtante con este compromisgo. Si

ge intenta satisfacer plenamente los requisitos de 1a eatélica, lng denta-



duras no serén retenidas de manera adecuada. Por el contrario, una

satisfaccién estricta de los requisitog funcionales, pueden dar como pe-

gultado una dentadura poco atractiva,

En la dentadura mandibular, a causa de gu potencial retentivn

escaso, requiere que los dientes estén colocadog de modo que log miscu-

los puedan intervenir mucho en la reteacibn,

La Funcibn primaria de los dientes artificiales anteriores en la

dentadura completa, es cubrir las necesidades estéticas.



a) Dientes de Acrilico o Plastico

No estén muy claros log materiales que integran a los dienten de

plastico, pern parece evidente, que la resina acrilica polimetacrilaty de

metilo sigue siendo la preferida.

Relativamente f&ciles de producir en ¢l taller (o aln en el conaul-
torio), lo que log hace inapreciables en ciertas circunstancias, la fabrica-
c¢ifn industrial es relativamente sencilla, sea en moldes metblicos o de
veso piedra, ya que la resina acrilica no requiere gran presién para mol-

dearla, ni gran temperatura para polimerizar.

Por otra parte, destinados a integrar bases tambiln de¢ resina -

acr{lica, no requicren previsién egpecial para la retencién. Se les hace

casi siempre macizos.

En ficil hacerle las retenciones mechnicas con fresa, si se requie-

ren.

Tambifin es facil lograr su unién quimica, cuando son de resina

acrflica a base de la misma calidad.

Los dientes de plastico son elésticos y se supone que amortiguan

algo, cl efecto de cualquier fuerza especifica en el reborde.

A nivel de la fuerza masticatoria, quu se aplica en los rebordes

crdmeamente débiles, la elagticidad tiene probablemente poaco o ningin

efuecto,



La fuerza necesaria para deformar los dientes (y por tantu, poner

en accidn el efecto amortiguador), es probablemente mayor que la utiliza

da por el paciente,

Se liman con facilidad para que sirvan ¢n espacios intermaxilares

cortos, donde no s posible colocar dientes de porcelana.

Todo el litnado necesario, se puede realizar y pulir rpidamaonte
hasta obtener un gran brillo, El inconveniente principal de los dientes de
plastico, es yue se gastan antes que los de porcelana, y por tantn, la di-

mensién vertical, puede disminuir de modo considerable.

A los pacientes que usan estas dentaduras, se les tiene que revisar

con frecuencia para decidir si se deben hacer nuevas dentaduras.

Las dentaduras contrufdas con dientes de plastico, son még diff

ciles de pulir después del desmuflado, porque el yeso que las envuelve se

pega bhoglante al diente. Ademés, tienden a perder sus identidades indivi-

duales durante el proceso, (Sin embargo, ento eg facil de rectificar con
{ 4

recortadores gingivales y cuchillas afiladas).

La estabilidad de su color es generalmente buena, pero incluso hoy

en dia, se ven a veces, dientes de plistico que han cambiado die rolor en

pocos anfos,

Su ventaja prindpal, estriba en su versatilidad, Como no dependen

de la retenci6n mechnica, pueden ser Hmadog para ser colocados en cual-



quier sitio. Se pueden alterar ficilmente, se pueden pulir, decolorar y

preparar para aceptar el metal u otros materiales de restauracifn giempre

que se desee,

Son ideales para las dentaduras inmediatas, porque los dienteg
naturales del pacicnte, pueden ser duplicados exactamente en color, tama
fio y forma y de acuerdo con las restauracinnes ya existentes, Esto ge -

puade conseguir, cambiando las existencias de dientes o fabricando los

dientes anmteriores en ¢l laboratorio.

Desde el punto de vista de estética, los dientes de acrilicon tienen
més solidéz que los de porcelana, pero de nuevo debe subrayarse, que la

eleccibén depende de las preferencias individuales,

Les dientes de porcelana y los dientes de pléstico satisfacerfin las

necesidades funcionales y estéticas para los dientes anteriores.



b) Dientes de Porcelana o Cerémica,

Egtan construfdos a base de cuarzo, feldespato y caolfn muy cui-
dadosamente seleccionados y pulverizados, a los que se agregan coloran-
tes.

El cuarzo tiene por objeto dar densidad y resistencia,

El feldespato d& més baja fusién, actia como mortero que une lag

particulag de cuarzo y caolin.

El canlin, es arcilla que mezclada con agua, forma una mapu plés-

tica y permite moldear los dientes.

Se prensan los dientes en moldes de bronce, cuidadosamente manu-

facturados, de un volimen un quinto mayor que el final, para compensar la

retracci6n al vitrificarse.

La parte superficial o esmalte, es feldespato casi puro con colo-

rante, en el centro o cuerpo presenta la dentina de los dienteg naturales.

Sin retirarlos de las prensas, se les di un primer calentamiento,
el biscochado, que seca y d consistencia a log dientes. Se les retira en-
tonceg de lag prensas, se les retoca unc por uno, y se colocan en bande-
jas refractarias, donde se les lleva al hornn, que alcanza poco a poco la
temperatura de fusién del feldespato, dejindolos enfriar luego lentamente.

Por {in, s¢ les examina y se ordenan por juepgos, por formas, tamanos y

colores, Pasando posteriormente a su distribucibn,



Los medios de anclaje, exigen labores especiales en la fabricaci6n,
Las cavidades dialfricas, previstas en lo esencial en el primer prensado
de tos dientes, son retocadas una por una, lueyo del bizeochadn, apadicndo
los conductillos laterales con taladros. Los pernos exigen que se inclyyan
en la porcelana dv cadu diente en el momento del prensado y en los lugares
precisos, dos pequenos aros metélicos, abiertos para seguir la retraccibn
de la porcelana. Terminada la cochura total, asv colocan log pernos y una
gota‘ de soldadura cn los arog de cada diente, y 'srz les pasa nuevamentc por

el horno para fundir la soldadura.

Los dientes de porcelana, se colocan facilmente si se dispone de
suficiente espacio intermaxilar. Como el material que 10s cubre no se -
pega, las dentaduras hechas con dientes de porcelana son de facil desma-

flado y pulido. Siempre mautivnen la separacifin entre ellog, la misma que

tenfan cuando estaban en la cera,y conservan un color estable durante largo

tiempo.

Por otro lado, sus retenciones mechnicagpernosglayudana su ade-

cuada adaptacién al reborde. Cuando se altera su forma, ge debe tener
muchisimo cuidado al pulir la alteracifn, ¢ incluso si estln bien pulidas,

€stas zonas nunca son tan finas como lo fueren al principio.

Son extremadamente diffciles de decolorar y raramente, si ca que
ed posible, se puede bacer un duplicado exacto de color y forma de un -

dicnte natural especffico, como serfa daseable cuando se hace una den-
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tadura inmediata.

Ademés, siempre existe la posibilidad aunque se haya hecho un
encerado cuidadosoe, de que el yeso que envuelve o el compuesto de pulir
se introduzca entre el cuello del diente y el acrflico de la encfa muarginal,
Esto ocurre rarag veces, pero cuando sucede, resulta desagradable para
ia vista.

No obgtante, ese espacio puede ser a memudo lugar exacta, en
donde se Jepositen manchas durante largo tiempo, No es raro ver un -
color café obgcuro o azulado alrededor del cuello de los dientes

anteriores de porcelana, despuls de algunos anos de llevarlos.

Los dientes de porcelana, ofrecen gran resistencia a la abrasion,
por lo cual congervan la dimensi6n vertical durante largo tiempo, Sin
embargo, por debajo de su superficie, los dientes de porcelana no ge pue-
den limar

mucho, sin perder los recursos retentivos. Afin mas, el lima-

do oclunal debe ir seguido de un cuidadoso pulimiento, con el {in de redu-

cir el coeficiene de friceidn,

Myerson (1957), sugirié un medio de evitar ¢t problema del des-
gaste ripido de los dientes de porcelana, usando los superioreys de por-

celana y los inferiores de plistico.

Esla combinacidn, representa un compromiso que permite obte-
ner ciertay ventajas de los dembs materiales. La explicacidn posterior

del empleo de estoy dos materiales tan distintog, es que el cocficiente
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de desgaste, entre un material duro y uno blando, resulta a menudo més

bajo que el que ge produce entre dos materiales similares,

El uso de dientesg de pllstico, como dientes de porcelana, exige
que éstos dltimos estén cuidadosamente pulidos c¢ntodas sus superficieq,
opuestas a los dienteg de plstico. Si éste pulimento no estd muy bien -

hecho ana actuard como ahrasivo, y por tanto, aumentarf cn
hecho, 1a porcelan tuaré abra , ¥ pur tanto, aumentarf

lugar de dismimuir, el desgaste del pléstico.

Schultz (1951), se inclina por el uso de superficies oclusales de
oro moldeadas y fijadas a los dientes posteriores de plastico. Estos tie-
nen forma anatémica y ge supone que ofrecen la dureza del oro, como

superficie oclusal y la elasticidad del plastico para proteger la mucosa.

Hardy {1951), describe un diente de plastico no anatémico, en el
cual, estaban incrustadas lAminas cortantes de metal (las formas anatémi-
cas imitan a log dientes naturales; lag formas ne anatdmicas presentan
una superficie oclusal, que ¢s esencialmente un plano llano o superficie
plana). Las laminas ofrecfan eficacia masticatoria, mucha méas que las

formas no anatémicas en uso, en esa época.

Estos dientes,como los de Schultz,ofrecian resistencia al desgas-

te, agl como la elasticidad tan deseable en log dicntes posteriores.

Los dientes de Hardy se encuentran hoy on dia, en el mercado y

los usan muchos dentistas que emplean dientes no anatbmicos.
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CAPITULO 1]

DIFERENTES GRADOS DE INCLINACION CUSPIDEA DE LOS DIENTES

Eficiencia de las clspides. Mucho se ha debatido sobre lus ventajas

e inconvenientes de log dientes cuspidens, habitualmente llamadonw ANATO-

MICOS y los NO ANATOMICOS o puramente funcionales. Dos son los obje-

tivos mfr importantes, que se hacen a los dientes cuspideos en la préte-

sis total:

1)

2)

El desarrollo de presiones horizomales y sobre todo ante-
roposteriores, debidas al juego de los planos inclitiadog an-
tagonistas. Estas presiones no sélo tienen el inconveniente
de tender a desplazar los aparatos, sino que, por la movi -
lidad permanente, que imprimen a las prétesis, suelen -
convertirse en importantes factores de atrofia paraproté-
tica. Se trata de¢ un concepto extraordinariamente genera-
lizado, sustentado con la frecuencia con que se obgervan
asociados a las prétesis mal balanceadas,con los maxila-

res atréficos. Se cree que la supresidn de las clspides

tiende a verticalizar las presiones.

La tendencia al bloqueo de 1 avticulacién por el encajamien
to de las chspides. Ealo exipge téenicas de buena presicibn

para obtencr articulaciones balanceadas con denlizamiento
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libre. Y ademés, crea la tendencia a la articulacién trau-
mética, en cuanto los fendmenng de atrofia de los maxila-
res, producen un desequilibrio articular. Se piensa que

esto quedara muy reducido al guprimirse las clspides,
Dientes Posteriores Planos de 0°

Hall (1929), lanzd la idea de la articulaciédn plana, "Este esquema
oclusal -dijo- elimina todo trabajo y transtorno presente o futuro, tale:
como el registro de relaciones mandibulares, ajuste de articuladores,

reajustes oclusales y rebasados, incidentes en el uso de los dientes cfig-

pideos'.

Hall siempre fué vehemente y su apreciacién no resulté exacta, pero
los dientes planos, que &1 lanzH por primera vez, ('posteriores de clspi-
des invertdas'), se han abierto camino hasta la actualidad. Sus formas

arbitrarian, fueron mejoradas por Myerson, {1933), (1939) Swengon y otros,

En gu uso, se supone que la falta de entrecruzamiento cuspideo trae
ventajas definidas: 1a eliminacibn de los palanqueos y arrastres laterales,
lo que facilitarfa la egtabilidad protética y los harfa menos traumatizantes.
Ademfs al progresar la atrofia,la falta de intercugpidacién, facilitarfa, el

adelantamiento de la mandfbula, sin arrastre de las prétesis y sin la ac-

cifin traumbtica que el arrastre origina,

Otra ventaja, s la posibilidad de daries las relaciones vestfbulo-

linguales o anteropusteriores que resultan mejores, sin preocupaci6n por
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las posiciones exactas que exigen las ciispides.

De estas cualidades, solo son rigurosamente ciertas, las que sc
refieren a la facilidad de articulacién y al menor arrastre, cuando la
atrofia al reducir la dimensidén vertical, pruvoca una oclusién progre-

sivamente propulsiva. (‘reen algunos pricticos como Hall, que ¢l empleo

de estos dientes exime del ajuste del articulador.

La falta de cispides, obliga a utilizar la curva de compensacifny
la reduccidén del entrecruzamiento excedivo, como factores de halancen.
La técnica de articulacién no ofreca dificultades, bastando en gennral
la precaucién de colocar los inferiores,directamente sobre el reborde
alveolar. No existiendo cispides cuyo engranamiento, deba ser exacto,
las superiores pueden colocarse un poco por dentro o por fuera cnla -

posicién mecinica més favorable, lo que constituye una ventaja importan-

te.

Algunos pacientes objetan o dicen la retencién de alimento en las

fosas. Handy, los resuelve, tallando una muesca en V en un costado, que

llegue al fondo de la fosa y haga de canal de egcape,

1.a eficiencia masticatoria de estos dientes, se revela satisfactoria-
mente , Trapozzano, encontrd sin embargo, que enlos mismos pacientes

con las mismas bases, irritaban més la mucoga inferior que los dientes

con clspides,
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Dienteg Posteriores de 20°

E1l resultado perseguido por Whitemore,que los disend siguiendo
las ideas de Gysi, es producir cGspides bajas que pueden articularsge
segln la técnica de los anatdmicos, pero que necegiten luego, menur

desgaste o grinding para llegar a la perfecta articulacién, con una truyec-

toria incigiva reducida.

El principio es te6ricamente correcto, pero se ha debilitado a 1g
mayor extensidn,y la cara oclusal de estos dientes,en comparacién con
los de Trubyte, se ha debido a una distribucién menor conveniente de los
canales de escape, el caso es que, seg(n la experiencia del autor, «ifni-
camente los dientes posteriores de 20°, resultan menos eficaces y con-
fortables que los de 30°, observacién corroborada por los citados expe-

rimentos de Tlompson, sobre eficacia masticatoria,

En log experimentos de Trapozzano y  Lazzari, sin embargo, los

posteriorvs de 200, mostraron mayor eficacta que log de 0°,

Dientes Posteriores con Clispides de 30°

Los dientes posteriores anatbmicos, existentes en el mercado,

suelen tener clspides entre 30 y 35°. Adoptando una trayectoria incigal

reducida, se les puede articular, dandolesg un entrecruzamiento relativa-

mente mucho mas bajo.

Siempre que ge pueda contar con buenog rebordes alveolures para
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el soporte, este tipo de dentaduras artificiales, es el que demuestra
mayor eficacia, y el que segin la experiencia, produce el porcentaje
de éxito mayor. ''"Hasta el dfa de hoy, no se ha efectuado suficiente in-
vestigacién que demuestre que los dientes protéticos de forma anstHmi-
ca, hayan sido la causa original de la reabsorci6én del hueso, y del rebor-
de alveolar recidual o lo hayan acelerado. Lo mismo puede afirmarge res-

pecto a lus opiniones frecuentemente ofdas, de que los dientes no anatémi-

cos han ayudado a retardar la atrofia de los rebordes.
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CAPITULO 11

DIENTES ARTIFICIALES DE ACUERDO A SU IFORMA

La determinacién de las formas para los dientes artificiales, ha

sido un poco complicada para el profesionista,

En las primerasg épocas de los dientes de porcelana, se procurd
hacer dentaduras de una pieza, que posteriormente se independizé a log
dientes individuales. Después, se ensay® la construccibn de juegos,de

acuerdo con lag caracter{sticas que cada caso lo requerfa,

Sélo a partir de 1830 mis o menos, se comprendié que la fabrica-

cién masiva, exig{a una limitacién de formas.

En la segunda mitad del siglo XIX, el desarrollo espectacular de la
Odontologfa, dié vuelo a la industria y exigié clasificar las formas no sélo

para facilitar la seleccién, sino también para las modificaciones de adecua-

cidn a cada caso.

Hall (1887), sugiri6é clasificar lag formas de los dientes artificiales,
en tres grupos gimilares a los propuestos por Ledn Williams, quien sugi-

ri6 clasificarlos en: Triangulares, Cuadrados y Ovoides.

Dicha clasificacién se mantiene ain en la actualidad (Trubyte y deri-

vados).,
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Dentro de cada forma se fabrican diversos tamafios que varfan en el

ancho y en el largo. Dichos dientes, se eligen individualmente, por pares
o por grupos de seis. Se fabrican también los inferiores, con menor varia-

cién de formas, pera con tamafios adecuados a una articulacién wrmal

en relacién a la superior,

Entonces tentmos que la funcién primaria de los dientes anteriores,

en la dentadura completa,es cubrir lag necesidades estéticas.

Williams establecif un sistema de selecci6n de modelo pura las
dientes anteriores en la suposici6n, de que la forma de los incisivog cen-

trales superiores, estaban en relacién directa con ia forma de la cara.

Esta aproximacién al problema, fué empleada por muchos fabrican-

tes de dientes y es quiz4 la base més usada hoy, para la seleccibn de dien-

tes.

El contoruo se considera en el aspecto labial, el aspecto mesial y el
aspecto incisal. El contorno del diente, debe armonizar con el coniorno de

la cara vista de frente. El contorno labial puede ser como ya s¢ menciond

antes,cuadrado, triangular y ovalado.

La cara labial del diente, vigta mesialmente, debe mostrar el mis-

mo contorno que la cara vista de perfil. los tres lipos generales son el per-

fil convexo, el recto y el cénecavo.

El aspecto labial del diente, visto por su borde incigal,debe mosg-



trarse convexo o plano como la cara, vista desde abajo de la barba o deg-

de la parte superior de la cabeza.

CARA CUADRADA - Las caras cuadradas, son de apariencia rec-

tangular, porque son méis anchas en los fingulos de la mand?bula; lan 1fueas

de las mejillas, gon casi recias y paralelas una de la otra.

Primero. - Forma cuadrada larga, se deben usar dientes con laring

paralelos. Superficies labiales ligeramente convexas.

Sepundo. - Forma cuadrada mediana, los dientes que deben usarse

son parecidos en principio, a la forma cuadrada larga.

Tercero. - Forma cuadrada corta, los dientes souparecidos también
en principio, a la forma cuadrada larga, dientes con contorno modificado,
para armonizar con muchas caras que requierén dientes cortos.

Cuarto. - Forma cuadrada estricta-corti, estas son caras cortas

en que lag mejillas son casi paralelas y rectas, con muy poca redondez

en log angulos de la mand{bula,

Quinto, - Forma cuadrada larga mediana, con tipo ovoideo, son ca-
as marcadamente cuadradas y medianamente largas en lag que lag meji-

llas gon casi rectas y paralelas, con poca redondez en los Angulos de la

mandibula,

Sexto. - Forma cuadrada corta con tipo ovoldeq los dienten que

se deben usar para este tipo de cara, presentan cierta semejanza con el
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tipo de dientes que deben usarse en la forma ovoidea, o sea tienen un con-

torno un poco més convexo que los usados en los tipos marcadamente cua-

drados.

CARA TRIANGULAR TIPICA - Este Lipo de cara se distingue de las
caras del tipo cuadrado y el ovoideo, por la rapida convergencia hacia
abajo de lus lineas de las mejillas. La cara es estrecha en los fngulos
del menihn y su tipo estd caracterizado por mejillas planas y céncavas,

haciendo a la persona aparecer con facciones més agudas y anpulures que

los tipus cuadrado y ovoideo.

Primero .- Forma triangular tipica, en este tipo de cara loy dien-
tes que deben usarse, vienen con las siguientes caracteristicas, los lados
de los dientes convergen hacia el cuello més ripidamente que los emplea-
dos en el tipo cuadrado. Esto corresponde al estrechamiento de la cara en

los Anpulos de la mandibula, las superficies labiales son casi planas.

Segundo, - Forma triangular tipica corta, en este tipo los dientes

que ¢8 conveniente usar, son mas estrechos en proporeién al lurgo,

Tercero.- Forma triangular corta con tipo cuadrado, en este tipo

de cara se deben usar dientes con cuello ancho.

Cuarto. - Forma triangular con pico cuadrado, son caray largas
triangulares con los planos de las mejillas convergentes y la forma de

diente que es conveniente usar, es la triungular pica,
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Quinto. - Forma triangular larga con tipo ovoideo, son caras trian-
gulares con mejillas redondeadas. En este tipo ey conveniente usar dientes

bAgicamente triangulares, con cuellos més anchos que término medio y

superficies labiales convexas,

Sexto. - Forma triangular medianamente larga, con tipo ovoiden,
En este tipo de cara es conveniente usar dientes .conlas mismas caruc-

teristicas unteriores, pero més cortos.

Séptimo. - Forma triangular con tipo vvoideo. En este tipo de cara
los dientes deben usar una combinacidén en que predomine la forma trian-

gular suavizada, conuna mezcla de la ovoidea.

Octavo. - Forma triangular mediana con tipod cuadrados y ovoideos,
Los dientes que deben ser usados en este tipo de cara, son log de forma

.
basicamente triangular, con una mezcla grande de cuadrado y ovoideo,

CARA OVOIDEA TIPICA - Este tipo de cara se distingue de las cua-

dradas triangulares, por la frente y las mejillus bien redondeadas.

Primero - Forma ovoidea tipica, esth caractlerizada por la redon-
déz de la frente y las mejillas, y el {fino modelado de los labios y mejillas,
El diente que es més conveniente usar, esth caracterizado por superficies
mesiales y distales, redondeadas con superficies labiales, gencralimente
cCONVexng.

Scgundo ~ Forma ovoidea tipica mndificada, cuando el orificio de la

boca es medianamente ancho, se pueden ugar dientes de forma tipica ovoidea




con las mismas caracterfsticas, que los anteriormente descritos,

Tercero, - Forma ovoidea larga con tipn cuadrado, estas gon caras

largas ovoideas, en que la redondéz de la frente y mejillas, se notn menos

que en la forma estrictamente t{pica.

Cuarto. - Forma ovoidea mediana con tipo cuadrado, en este lipo

es conveniente usar, casi la misma forma de dientes que en el tipo ovoi-

deo tipico, pero un poco més cortos.

Quinte, - Forma oveoidea corta, con tipo cuadrado, este tipo de cara
es més corta que la anterior, por lo que los diert ea més convenicentey de

usar, deberén ser aiin m&s cortos que en el caso anterior.
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CAPITULO 1V

SELECCION DEL COLOR DE LOS DIENTES

La distribucién de los colores, permite lograr efectos de gran natu-

ralidad, y a base de éstos, también se comprende, por qué resultun faltus

de vida en unas bocas y en oiras igual.

Seg(n 1a teorfa del temperamento dice: El color de log dientes esta-

ria determinado por el juego orghnico de log elementos, que disponen el

temperamento.

Puede aceplarse la existencia, de factores internos, que determinan
lag variantes del color de la piel, ojos, cabello y diented. Eg también
gegura la existencia de algin factor comin, pero no hay manera, suponien-
do conocido este factor, de saber como utilizarlo para encontrar los colo-

res de los dicntes artificiales, que armonicen enla cara de cada paciente,

Con el agravante de que los pacientes que rfan ante colores desagra-
dables, que respondieran a determinado temperamento, como un paciente

biliogo cambiario por otro de mayor belleza,

Se ha encontrado que diez colores de porcelana, son sufivientes para
armonizar, con las diferentes combinaciones de picl, cabello y ojos,. La
gufa ideal, serfa una que tuviera la cara de colores tipicos, Entonces

dehemos armonizar estas caras mostradas, en las gufas de colores con
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la cara del paciente, quien podrfa ayudar. El nimero del color de diente
de porcelana necesario, seria puesto abajo de cada una de éstas caras.

Habria posibilidad de igualar dos objetos semejantes, el color del pucien-

te, y el color del retrato.

Los colores que se han determinado han gido escogidos para eutos
diez tonos, igualando dientes naturales agradables, que estaban en armo-
nfa con caras de tor, diversa. Se entiende, que cierto tipo de piel y vabe-
lio podr{a lener varias combinaciones de color de dientes. Por lo tanto,
el color elegido, aunque no sea una reproduccién de los dientes natura-

les perdidos, armonizaré satisfactoriamente.

Una clasificacién general de los pigmentos de la piel, es amarillo,
rubicundo, oliva y moreno. En cuanto a los colores del cabello, hay negro

castafo, rojo y rubio. El color de ojos puede ser azul, gris, castano y

café obscuro.

Hay tantas combinaciones en estos factores, que serfa impoaible

clasificar y fabricar suficientes matices para armonizar con todos ellos.

Tenemos un método para la seleccion de los dientes, graciad a las
investigaciones de J. Lebn Williams, y a la produccién de dientes en ar-
monfa con sus deducciones. Al seleccionar los dientes para una dentadu-

ra superior que lleva los seis anteriores, deben resolverse tres proble-

mag:

1) Escoger un molde que armonice con la cara



2)

3)
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Escoger un diente del tamafo apropiado

Escoger el mat{z adecuado

Recomendaciones en el momento de la seleccidn del color.

1)

2)

5)

6)

Es preferible hacerlo a la luz del dfa, de ser posible a las

horas de mayor luminosidad,

Sentar al paciente de cara a una ventana, gin que reciba

sol directamente, y sin que el operador proyecte su propia

sombra.

Preferible una habitacién con colores suaves.

Evitar la presencia dentro del campo visual, de objetos
como cortina, vestido, decorado, mueble de color violen-

to para evitar la formacién de colores complementarios.

Si no es posible hacerlo a la luz diurna,se busea una luz

artificial difusa, no demasiado intensa,

No mirar los colores mis de unos pocos segundos, y dejar-

descansar la vista para evitar fendmenos engahosog de aco-

modacién,
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El color substanecial del shente e Basicamente el amarillo. El agro-

pado del rojo o este rolor bisico lo hace mis cllido, y el agregado de -~
azul lo hace mas frio. Con cuadquier color los dientes pueden hacerse -

més claros o mas obsgcuroy. Para producir una apariencia natural, loy

dimtes deben elegirse sobre la hase de su ¢ nlor més calido, descartando

los que tienen demasiado pigmento azul (dientes grises).
q 4

El color de lus dieites esta dado por la dentina subyacente que ne

ve a través del esmalte translicido.

A medida que se deposita mas dentina secundaria, con el trangcurso

de los afos el tono se obscurece,



CAPITULO V

SELECCION DEL TAMARO DE LOS DIENTES

La investigacién moderna, (Kern 1 967) parece mosirar que no

existen proporciones significativas entre el ancho y largo de la cura y

de log dientes,

La dentadura en el registro superior inen trabajada, de mancera
que dé furma correcta y determine un plann de orientacidn satisfactorio,

tras de los caninos, los indicadores més importantes para el tamafo de

los dientes adecuados al caso.

Otra referencia posible es la anchura de la base nasal, que coin-

cide segiin kern, con la de los cuatro incisivos en mis de un 90% de los

casos.

La ifnea del canino senala la posicibn del vértice del caning,

La medida entre la l{nea de los caninng debe tomarse con una regla
milimetrada, flexible, aplicAndola sobre la superficie anterior del rodete

de articulaciédn y aumentlndole a cada lado, de 2 a 2.5 mms, pars obtener

la medida real de los seig anteriores.

Enpacientes de boca grande y movediza, puede ger prudente colocar

dientes  algo mis anchos.,
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El tamafo de los anteriores inferiores, surge del de los superiores.
El espacio disponible, sea para la protesis superior o inferior, es

olro elemento de juicio que suele o puede influir en la seleccifn del tuma-

fio, la calidad o la forma de log dientes,

Al ser el espacio intermaxilar escaso, los dientes demasiado gran-

des suelen crear problema, en dichos cases pueden ser necesarios los

dientes de resina acrflica,

Dado tado esto, tenemos que el tamafio de log dientes estéd regido

por seis factores principales:

1. Tamafo de la cara

Espacio Intermaxilar disponible

3. Tamano del arco anterior de canino a canino

4, Longitud del labio superior y del labio inferior

5. Relacién de tamafio de log arcos, superior o inferior
6.

Cantidad de reabsorci6n del hueso

Se comprende que al determinar e) tamafio de los dientes anteriores,
se necesite algin tiempo en ¢l momento de hacer la prueba para hacer un

estudio de los modelos montados en relacién a la cara.

K1l operador no debe vacilar en cambiar log dientes escogidos, cuan-

do ge encueulra con dificultades.,
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El arco puede estar desdentado de antiguo y resorbido, reciente
mente y con sus apdfisis completag. La selecceidn cuidadosa de los dien-

tes,respecto del tamafo,ahorra trabajo de desgaste y mejora la estltica

més que ningfin otro factor,

No se crea que los dientes guperiores e inferiores de un mismo

molde, han de tener necesariamente, la relacién correcta respecto de su

tamano.

Seleccionense los seis superiores y los seis inferiores anteriores,

conforme al tamafo relativo de los modelos.

Con el tamano de la cara, como factor principal, puede resul-

tar la armonfa ideal, entre la caray el diente, si el contorno de la apéfi-

gis y otras condiciones lo permiten

Al juzgar el tamafo de la cara, determlnese la categorfa a que fsta

pertenece. Si no entra entre las mésg grandes, ni en las més pequefas, o
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mediana, mediana grande o mediana pequena, De ta gufa det molde selec-
cibnese el diente mis grande, sila cara es de las més grandes, y asf en es-

ta forma, lléguese primero al tamano y después a la forma.

La longitud de los dientes anteriores, ge determina por la distan-

cia intermaxilar del paciente , y por lag pogiciones del labio en descan-

so, y al sonreflr éstos Gltimos, quizé wmhs unpartantes que los prime-

ros; ya que log dientes de plastico, pueden ger cortados para ajustarse a

casi cualquier egpacio intermaxilar.
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Para obtener el largo de las piezas anteriores, es acongejable hacer-

lo hasta que el caso estd montado en el articulador.

Retiramos la placa base y el rodillo superior; medimos con una
regla flexible la distancia queexisteentre el proceso superior, y el plano
de relacién del modelo o rodillo inferior, a esta distancia disminuimos
aproximadamente, el grosor de la placa base acrflica de la dentadura que

serd de 1 mm., y as{ obtendremos el largo de las piezas a utilizar,

Algunos autores prefieren determinar esta medida a través de fa
1inea de sonrisa, que consiste en un ligere levantamiato del labio superior,
al imitar el paciente, una sonrisa, sin embargo, esta maniobra, ¢s muy
variable teniendo en cuenta que el paciente edéntulo, trata de ocultar su

condicién y se acostumbra a no realizar libremente este movimiento, En

la actualidad no es muy usado este método.

El labio normal en reposo, debe descubrir de 1 a 2 mms., de dien-

tes. Un labio méAs corto debe mostrar de 5 a 6§ mmas., y un labio largo

debe ocultar el diente.

Cuando el paciente sonrie, los dientes deben ser lo suficientemente

largos como para evitar que aparezca uha gran extensgibén de encla.

L.a anchura total de los seis anteriores, puede ser determinada
fAcilmente, midiendo la distancia aproximada de canito a canino, en el

molde. Sin embarge, esto no determina of tamano de log dienten indivi-

duales.
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A memudo resulta aconsejable, elegir centrales de un tamano de

forma, laterales de otra y clispide de otra.

Si se comete algn error, en estas elecciones, es preferible esco-
ger laterales m&s pequefios que los que acompafan a los centrales, de

una forma determinada, los caninos mayores pueden cerrar la diferencia

de la anchura general de los seis anteriores.

Los dientes inferiores, no presentan problemas de estética, como

los superiores.
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CAPITULO VI

ARTICULADORES (CLASIFICACION)

Definici6én de Articulador: El articulador, es un aparato metélico
que tiene por objeto reproducir varias relaciones de la posicién del mo-

vimiento, entre la mandfbula y el maxilar guperior.

Lag posiciones que se efectian en ¢l articulador son de descanso,

oclusién, protrusién y de lateralidad.

Los articuladores se pueden clasificar de la siguiente manera:

1) Bisagra Simple -~ ejemplo: Gysi Simplex (1910)

2) Semiajustable - ejemplo: Hanau H2. (1958)
Whip - Mix (1967)

3} Totalmente Ajustables - Gvsi Trubyte (1929)

Hanau con Kinescope (1926)

ARTICULADOR DENAR. - Es el tipo "arcén", dischado pur Guichet.
Probablemente es el articulador més 1itil para cualquier Cirujano Dentis-
ta interesado en la oclusién. Tiene gufas de plastico en todos los registros
de movimiento condfleo, por lo cual ge diferencia de otros instrumentos;

la mayor parte de los cuales, si no es que todos, tienen las gufas de Ben-

nelt de metal,
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En ese aspecto, puede ser ajustado para seguir con pregicifn un

trazado pantogréfico. La guafa incisiva, es completamente ajustable.

El instrumento tienc un pernc derecho y un mecanismoe para desarrolinr

una zona de movimicnto,

Combinado con su pantbgrafo de facil manejo, permite que ge usen

los instrumentos précticamente en dentaduras completas,

ARTICULADOR WHIP MiX - El articulador whip-mix, es un ins-

trumento "arcén Bimplificada", en el cual 1os movimientos de Bennett

o Guias de Desplazamiento l.ateral, puede ser llevado a una posicibn

relativamente verdadera, con independencia del ajuste de la inclinacién

condilea.

La distancia intercondilar puede ger aumentada o disminuida,
segun se trate de mandfbulas grandes, medianas o pequenas, La distan-
cia intercondilar por utilizar, se determina mediante 1a lectura de una

escala ubicada por la porcifn anterior del arco facial.

Las gufas condilares son planas como con la gufa de Bennett, b

pufa incisiva es de tipo universal, pero el perno incisivo es recto. El

articulador esth digenad

¢ para aceptar c¢levaciones con un arco de oreja

y cara; tiene proyecciones para aceptar ¢l arco que esti digtalmente locali-

zado de acuerdo conlos clementos del condilo,

L.og modelog s#e montan en este articulador, con la ayuda de un
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arco facial simplificado, el que se fija al crineo insertindolo en cada

orificio del conducto auditivo externo, mediante vistagos plasticos, ajus-
tdndolo anteriormente al punto Nasion (inteaseccitn de los huesos propiog
de la nariz y ¢l huego frontal), mediante una pieza adjunta. El articulador
se ajusta despuls, mediante registros interoclusales en cera de log movi-
mientos de lateralidad y protrudgién. La construcci6n del articulador y e

arco facial es simple, siendo los dog muy chHmodos para trabajar.

EL ARCO FACIAL WHIP-MIX. - Preparacién de 1a Horgquilla de -

Transfercncia. El primer paso para obtener cualquier registro con el arco

facial, es el ajuste de la horquilla de transferencia (a veces llamada hor-

quilla de mordida) a los modelos.

Cuando se trata de montajes arbitrarios, la cera gsuele ser un ma-
terial adecuado, se cubre la horquilla de transferencia con cera y se re-
gistran las relaciones de los rodillog. Sin embargo, los compuestos para
impresiones de bajo punto de ablandamiento, poseen la virtud de no dis-
torcionarye tan fcilmente como la cera, Se coloca en ambas superficies
de la horquilla, una capa de cera 6 compuestlo para impresion v mientras
estd en estado plastico, se coloca y se presiona contra el radillo soperior,
cuidando que el vastapgo de la horquilla se proyecta hacia adelante, apro-
ximadamente paralelo al plano de oclusifin, Se lleva al paciente al cinrre
en retacidn céntrica, para inmovilizar la horquilla Jde transferenclu, En-
frindo of material, se retira de la boea y e verifica lu obleneidn de tag

marcns, Estas mismas pueden ser rebasadag conuna fina capy de pasta



zinquendlica, si se desea méxima exactitud.

MONTAJE DE MODELO SUPERIOR EN FI. ARTICULADOR - Se
quita el vistago incisivo de la rama superior del articulador, y medjante
el empleo de la meadida registrada con el arco facial, se insertan lop

elementog condilares que posee ¢l articulador en su parte inferior, cu los

encajes que estan ubicados en la parte inferior del articulador,

Se ajustan después, las gulas condilares a las medidas registradasg,
ya por aumento, va por disminucidn del egpacio mediante los espaciadaores
colocadas en las guias de translacién condilea. Para medidas pequenas,
directamente no se usan espaciadores, pero se usa uno de ellug a cada
lado para registros medios, y dos espaciadores a cada lado para medidas
grandes, Se desajustan los tornillos del arco facial y éste gse abre. Los
orificios que poseen las superficies plsticas auriculares del arco facial,
se ubican sobre los vAstagos que sobresalen lateralmente de las gufas

condileas, Kl extremo anterior del articulador se apoya sobre el trave-

safio del arco facial y se vaelven a ajustar los tres tornillos que éste posee

en su superficie superior.

Se coloca el modelo superior gsobre la horquilla de transferencia
de modo que calce sobre lag marcas registradas, y se fija a la rama -

superior mediante yeso taller o piedra de fraguado ripido y baja expan-

sién, Una vez endurecido el yeso, el arco facial puede retirarse del ar-

ticulador,
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FIJACION DEL MODEILO INFERIOR AL ARTICULADOR -

1 oy
procedimiaentog empleados para montar el modelo inferior, son siempre
log mismos ya con registros en relacidn céntrica o con registroy e -
méxima oclugién, Se ajusta el vastago incisal del articulador purn pro-
porcionar la altura necesaria. $i s¢ ha determinado la relacién cfntrica,
el vastago debe ser ajustado de modo que aumente la abertura en wlgunos

grados, para compensar el grosor del material de registro, Al montar

con maxima uclusién, el vastago se ajusta a cero. Se invierte el articu-

lador con ¢l modelo superior ya montado,

Sobre el modelo superior se coloca el registro obtenido y sobre

éste Giltimo, se ubica el modelo inferior. Ahora, mientras ge sogtiene
el modelo inferior con la mano o se le asegura con cera pegajosa, se

fija la rama inferior del articulador con yeso piedra de fraguado répido

y de bhaja expansién,

ARTICULADOR HANAU 12 - Articulador de Hanau, posece sus -
elementos de gufa cn la parte superior y las esferas condilares en la
parte inferior; de esta forma hace un verdadero disedo de archn, Y tene-
mos que su desplazamiento lateral puede ger alterado, tanto en su direc-
cién como en su magnitud, haciéndola un instrumento mag anatdmicamen-
te correcto y reduciendo al minimo las discrepanciasg funcionales. Fste

articulador se complementa con un arco facinl, que go puede ecinplear

para localizar el cvje debisagra y para transferir tos modelos del pacien-
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te al articulador, Este instrumento posee un dispositivo de ajuste por me-
dio del cual el arco facial, se ubica anatbmicamente con respecto a log -

ejes del articulador, de modo que no hay necesidad de emplear la platafor-

ma de montaje habitual, con los vrrores de ello trae apareados en ¢f mo--

mento de ajustar el arco facial al articulador.

ARTICULADOR DE HANAU 112 - Uso del arco facial de Hanan en -

el paciente. I a horquilla de transferencia se preparé y se usa en forma gi-
milar a la deserita para el arceo facial del Whip-Mix v del de Hanau.

Un metodo aceptable de hallar el cje de bisagra medio, en este caso, -
consiste en localizar un punto a 13 mms, por delante de la parte media del
tragus. La copa lateral de la regleta se coloca en la bisectr{z del &ngulo -
formado,, entre el plann de Camper v el plano de Frankforta 13 mms. por
delante del trago o tragus de su parte media. El arco facial se ingerta en
el perno de la horquilla de transferencia con sus vistagos colocados sobre
los punton que determinan los ejes de bisagra, ajustados de modo que es--
t€n equidiatantes de las ramas del arco; bste ajuste se efectiia mediante -
una escala miliméirica. Mientras la asistente dental, mantiene en posicién
el arco, el operador ajusta el tornillo que vineula el arco facial, conla hor
quilla de transferencia. El indicador orbital se ubica en el borde inferior

de la 6rbita y se inmoviliza.,

Se pide al paciente que abra la boca v ge retiran el arco facial y su

horquilla.
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TRANSFERENCIA CON EL. ARCO FACIAL - Se quitan los tornillos

de sujecidn y las junturas, y se desliza la abr

adera sobre el vastago

de 1a horquilla, que eatard inmovilizado mientras el paciente cierre sobre
las marcas hechas en la cera o el compuesto. Se instruye al pacicnte para
que empune los brazos del arco f{acial y coloque las proyecciones plésti-
cas en los orificios de las orejas, sin hacer fuerza; a continuacifn se le
pide que lleve el arco hacia adentro y hacia adelante sin que éstos mavi-
mientos le caucen molestias. Se ujustan los tornillos de sujecién o de
ajuste. La picza nasal se ubica en el brazo anterior del arco facial y la
porcidon convexa se hace contactar con el punto nasion. Con el arco facial
atn sostenido hacia adelante por ¢l paciente, la pieza nasal se ajustn en

posicién mediante su tornillo de ajuste. También se ajusta la abrazadera

con un movimiento de tuerca.

El paso final consiste en unir el arco facial y la horquilla de trans-

ferencia, para lo cual se ajusta con firmeza la abrazadera colocada enla

varilla vertical que une a ambas partes. Se lee  en la escala en la

parte onterior del arco facial, para determinar 1a distancia intercondi-
lar en el articulador la que podri ser pequena mediana o grande, Se
desajusta la pieza nasal y se retira del arco facial; se desajustan tambien
los tornillosg de sujeciédn v se retiran los topes plasticos de las orcjas del
paciente; se pide a éste que abra la boca y se retiran el arco facial y la

horquilla de transferencia juntas.

Log postes condfleos se hacen rotar 152 hacia adentro, dada la
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posibilidad de que el paciente pueda haber fallado al ejecutar solamente
el movimiento de protrusién, El registro en protrugién se coloca entre
los modelos y las gulas condileas, se bace girar hasta hallar lag trayec

torias condfleas en que los rodillos se interdigiten mejor en las morcag

de inclinaci6én condllea de cada lado,
MONTAIJE DE 1LOS MODELOS EN EI. ARTICUTLADOR DE HANAU

El arco facial con el que se localizf ¢l eje de bisagra se utiliza tam
bién para transferir el modelo superior al articulador. El primer pasno
de la técnica consiste en relacionar la hurquilla de transferencia von el
rodillo superior. Se coloca compuesto para impresiones en las dog uy-
perficies de la horquilla y ablandéndolo , se lleva contra el rodillo supe
rior, cuidando que el vAstago de la horquilla se proyecte lo més perpenti
cularmente posgible al plano sagital de la cara del pacimte, y a su vez -

coincida con la l{nea media del rodillo superior.

Se gufa al paciente al cierre en relacifin centrica, impresionando en

tonces ¢l material ablandado en los rodillog superior e infericr .

El paciente debe estar en ese momento en relacién céntrica, por--
que de estar los condilos en posicién exclnirica , podria producirse un

error por desplazamiento de la piel sobre la que se ha marcado ¢l eje -

de biragra,
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Una vez retirada la horquilla de la boca, se recorta el compuesto
v se deja  dnicamente la impresifn de 1os radillog. Dado que el compues-
to puede digtorsionarse durante la impresion &l retirar la horquilla de
la boca, es acoungejable rebasar la impresion con una delgada capu de
pasta zinquenodlica. Si esto no ge hace, el modelo superior puede no cal-
zar con firmeza en la horquilla de la boca + g2 recorta el excedents de
material, 5 vuelve a llevar a la boca v se mantiene en posicién cou los
roditlog «n nelusion. Se adapta el arco facial a la horquilia de tranuforen-
cia y los birazos laterales se ajustan lo méas cerca posible de los puntos
que determinan el eje de bisagra. Erguido el paciente en la misma posi-
cidn con que se determinaron los ejes de bisagra sobre la piel, los vas-
tagos localizadores del arco facial s hacen coincidir con lag marcas.
El indicador orbitario gse agrega ¢n la parte anterior del arco facial v se

ajusta en la marca realizada en el ala de la nar{z,

Todas las partes constituyentes del areo facial, se ajustan para que

no se mavilicen durante ¢l montaje del modelo, se controlan las marcas

en la piel v después se retira el arco del paciente,

El vhstago del arco facial de Hanau, ha sido confeccionado para que
calen con el eje del articulador, éste vistago estd ajustado en posicion
equidistante de modo que encajen exactamente en el eje del articuiador

sin necesidad de forzar el arco facial, De edta forma se relaciona el eje



41
del articulador con el eje de bisagra, arbitrariamente localizados en

el paciente.

El soporte anterior del arco facial v 1 vadtago incisal, se¢ ajs-
tan de modo gue el indicador orbital quede alineado con el pernn indica-
dor del eje orbitaric que posee ¢l articulador. El uso de un vastago de
montaje, enlugar del vastago incigivo, simplifica ¢ste ajuste, Para
evitar el desplazamiento debido al peso del modelo v del veso, puede
colocarse un goporte debajo de la horquilla de transferencia. 8e coloca

el modelo gobre ésta Gltima y se fija a la rama superior del articulador

con yeso piedra.

Registro de lasg relaciones oclusales. - Al obtener el registro in-
teroclusal para el articulador Hanau, se aplican los mismos principios que se

establecieron en relacién con el articulador Whip-Mix.

MONTAJE DE 10S MODELOS EN EL ARTICULADOR - Fn la mavo-
ria de los modelos es necesario usar una placa de montaje cuando se hace
la transferencia del eje de bisagra. Sin embargo, el modelo 130-21 de
Hanau, consgtituye una excepcidén ya que podce un elemento que alinea

autométicamente los vastagos del arco facial con los ejes del articulador.

El arco facial se coloca sobre la platina de montaje y se manipula
de mado que los vAstagos, queden unos milfmetros mas altos que los ejes
det articulador. Se asegura el arco facial para impedir todo movimiento y

la parte trasera del articulador se levante,. generalmente mediunte un
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tipo de palanca localizada detras de la rama inferior del articulador.

L as partes del articulador constituyven gu eje, se igualan exterior:
n.uentc a los dos vastagos del arco facial. Unicamente de ¢sta manern
se puede hacer coincidir el eje del articulador con el eje que determinan
tos dos vastagos del arco facial, Cuando se han alineado los ejes 4 ing

dos instrumentos, el articulador ge ajusta a la platina de montaje pars

que no se mueva cuando ge fija el modelo superior a la rama superior.

La parte frontal de la rama superior del articulador, se ajudta de
modo que permita que el indicador dei plann eje orbitario coincida con el
sefialador infraorbitario del arco facial. Se calza cuidadosamente el mode-
lo superior en las marcas correspondientes de la horquilla de transferen-

cia, v colocado gobre la platina de montaje se fija al articulador mediante

yeso piedra de fraguado rapidn,

Una vez montado el modelo superior, el modelo inferior ge coloca
en posicion, mediante un registro de relacitn céntrica obtenido por los
procedimientos descritos anteriormente, Futo permite estudiar el tipo
de relacion céntrica. T os modelos montados céntricamente representa-
ran exactamente las condiciones imperantes en la boca; por lo tanto,
todos los contactos prematuros que se ocurran en relacién céntrica pue-
den detectarse y examinarse en el articulador. Durante el tratamiento,
la dimension vertical puede ser modificada a voluntad en el articylador,
por 1o cual toda dentadura construfda con ¢#a nueva dimenaibn, quedarh

en la boca exactamente igual que en el articulador. Esto no se puede
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hacer si se emplea un eje de bisagra arbilrariamente determinado.

Mientras que log registros interoclusales pueden ser usados para
ajustar un articulador con los modelng integrados al eje de bisagra del
paciente, las limitaciones que provienen del uso de cse eje determinado,

indican especialmente el uso de otros métodos particulares paras ol ajus-

te del articulador.

Puesto que estos movimientos bordeantes son guiados por deter-
minaday marcas anatémicas muy proximas a las superficies de gufa
utilizadas durante el movimiento funcional, eg probable que éstos iny-
trumerntos puedan relacionar correctamente ambos maxilares en sus posi-
ciones funcionales. En todos los casgos en que 2s imprescindible una méa-
xima precisién, comon por ejemplo en casos de rehabilitacién por proble-
mas de oclusién, por transtornos de la articulacion temporamaxilar, en
enfermedades periodontales severas, el uso de instrumentos de méaxima

exactitud resulta necesario.




44
. CAPITULO VII

LEYES DE HANAU

Sun las leyes de la articulacién balanceada, que regulan el juego
de log principales faclores cuya armonfa mantienen el balanceo de Ia
articulacion:

Travectoriag Condileas Sagitales
Entrecruzamiento Incisivo
Altura de las Chspides

Curva de Compensacién

Plano de Orientaciéon

Fueron enunciadas por Hanau, quien expresa que ¢8 sumamente
diffcil hacer comprender ¢! cambio de un simple factor bajo 1a influen-
cia de dos o mag factores que cambhian simultaneamente, puesto que
egtos Gltimos pueden cada uno cambiar en cierto grado y direccién que
aumente, disminuye o anyle su tafluencia combinada sobre el factor
simple. No debe dejar perplejo al principaote, el hecho de que pueda
ser dificil manejar un factor qpe modifique a otro sin afectar ligeramen-

te al balance de los demds factores que en una ley supone no cambiados.

Las leyes de la articulacién son primordialmente un anfiligig.una
distecion y una explicacisén de Jos principios inclufdos en la alineacién

de log dienteg en articulacién balanceada y como tales son indigpensables,
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1 EYES DE LA ARTICULACION - Asl pues, estas son lasg leyen

mayores de la Articulacion:

-la prominencia de la curva de

compensaciodn
Un aumento en la inclina-

cién de la trayectoria con-

-la inclinacién del plano de orion
dilar aumenta

tacifin

-la altura cuspidea, progresiva-
mente hacia atris

Un aumento en la inclina-
cibn de la travectoria con-
dilar dismimiye

-la inclinacion de la trayectoria
incisiva

-la inclinacién del Plano de Orien-

Un aumento en la prominen | tacién

cia de la curva de compen-
sacién digminuye -la altura cuspidea progresivamen-
te hacia atrés

Un aumento en la prominen
cia de la curva de compen-

-la inclinacion de la travectoria in-
sacibn aumenta

cisiva

Un aumento en la inclina- -la inclinaci6n de la trayectoria in-
cibn del Plano de Orienta cigiva
cién aumenta

Un aumento en la inclina-
cién del Plano de Orienta-
cibn disminuye

-la altura cuspidea en forma parcja
o casi pareja

U/n aumento en la inclina-
ci6n de la trayectoria in-
cisiva aumenta

-la altura cuspidea progresivamen-
te hacia atrés
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Fic. 8. Los cinco principales factores que gobles-
nan la articulacion elucidados por una dentadura
montada en el articulador ¢ insertada en la boca,
ambos en proyeccién lateral y superpuestos (Hanau,
1930). a, Inclinacién condilea. g, Inclinacién del
plano de orientacion. «, Inclinacion de la guia
incisiva. b, Altura cuspidea, p, Prominencia de
Jla curva de compensacién. s Dentaduras pro-
téticas. ////// Montaje articulador superpuesto,



16

l.as leyes de la articulacién balanceada, se aplican tanto a la den.
tadura natural, como a la artificial. Eatas leyes no s6lo se aplican an-
teroposteriormente a la proyeceibn del mecanismo masticatorio sobre
el plano sagital, sino también a su proyeccifn sobre cualquier plann

vertical que corte la dentadura y una foga condllea.

Origen de log factores de Hanau en Prostodoncia Total - Las tra-
yectorias condileas sagitales, las transversales o movimiento de Jlennett,
gon anatbmicos. Existen en el paciente antes de la restauracién y estn

en el articutador, por construccién, sl es arbitrario, o por registros y

gi adaptable.

Cualquiera de ambos casos, la articulacién de los dientes artifi-

ciales deber&4 acondicionarse a trayectorias cond{leas preexistentes,

Trayectoria Incisiva es la tercera gufa de los movimientos del ar-

ticulador, no existe en el paciente y debe determinarse o elegirge como

se verd después,

Alturas Cuspfdeas son determinadas por estimacién propia, toman-

do en cuenta los dientes existentes en el mercado.

Plano de Oricntacién depende de la determinacion clinica en el
momento de log registros. En lo que se refiere al balance de la articu-

lncitn, resulta un eclemento totalmente pasivo.

Curva de Compensaci6n en el pasado ha sido el elemento gufy de
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la articulacion dental, suele ser en las técnicas modernas una resultan-
te que facilita el balance de la articulacifn, porque permite compensgar

la falta de alturas cuspideas, especialmente cuando se utilizan dientes

plancs.

ARTICUILACION DE 1 OS DIENTES EN HANAU H2 - Al colocar log
dientes artificiales en una dentadura completa, se debe congiderar: PRI-
Mi’iRO, In geleccibn de los dientes de¢ acuerdo con la forma, tamano y
color necugario para el caso; SEGUNIDO, 1a posgicién de log dientes ante-

riores; y TERCERO, la posici6n de los dientes posteriores.

Por lo que se refiere a la estética en la colocacidn de los dientes
anteriores, se acepta como altura del rodillo superior en la parte ante-
rior aproximadamente 2 mms., abajo del borde libre del labio superior.

La direccién del plano de relacién deberé ser tal, que quede aproximada-

mente paralelo a los procesgos.,

Una vez montados los modelos en ¢l articulador, y colocada la Lase

de registro, junto con los rodillos, se procede a hacer log giguientes

trazosg:

Para lograr este objetivo, necesgitamos hacer en el talén del mnde-
lo inferior, una marca correspondiente en el centro del modelo inferior
y otra en la parte anterfor; ya hechas las marcas, se coloca la hage de regig-
tro y con la ayuda de una regla, se unen haciendo un trazo sobre el rodi-

Ho de cera inferior; que nos indicara el centro del proceso.
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Para determinar la cara bucal de este rodillo, necesitamos terera

la mano los molares que vayamos a usar. Como no todos los molares
tienen el mismo ancho, no podemos determinar la medida en forma stan-
dard, sino de acuerdo con el tamafo de los molares, para tener la gep-

ridad de que el centro de los molares estd sobre el centro del proceso,

Se toma como base la mitad del molar superior, con un comphs se
mide a partir del surco central de la molar al vértice de la cQspide bucal,

y esta medida se lleva al rodillo de cera inferior del centro hacia afuera.

A este ancho cortaremos el rodillo inferior.

En seguida cerramos el articulador y transportamos ésta linea al
rodillo superior, una vez que tenemos recortados los rodillos, de esta
forma, procedemos a la colocaci6n de los dientes anteriores, y nos cer-

cioramos de que la posicién de éstos dientes es correcta y definitiva, para

no vernos en la necesidad de repetir el trabajo; montados los seis ante-

riores st probari en el paciente por si se tiene que hacer cualquier ajus-

te, todo este procedimiento es con el fin de que el centro de los dientes,

descanse saobre el centro del proceso y para que la dentadura tenga mayor

estabilidad y por lo tanto, el balance oclusal seré satisfactorio.

Cuando tenemos la seguridad que losg dientes anteriores c4thn en
su posicibn correcta, procedemos a hacer los trazos de las diferentes

travectorias que nos servirin para la coloeacién de lag piezas posterio-

rtes,
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Trazo de las trayectorias transversales, sobre el plano horizoutal,
PPara realizar estas trayeciorias transversales, necesitamos goltar el
miembro superior del articulador, para que se pueda mover libremente
engeguida,con el articulador cerrado, en posicibn central, se introduce
1n punta de un cuchilln delgado en el gitio en que va a quedar el vértice

de la clspide del primer premolar; 1a punta del cuchillo deberé gobresgalir

aproximadamente lmm., del rodillo inferior.

Sosteniendo firmemente el cuchillo ensu lugar, movemos la parte
superior del articulador a posicién de trabajo, al ejecutar este movimiento,
1a punta del cuchillo har un trazo sobre 1a superficie oclusal del rodillo
superior. Sobre éste mismo se hacen cuatro trazos paralelos, a éste
trazo en el lugar aproximado donde quedarén lag clispides de la scgunda
premolar y cispides mesiales de la segunda y primera molar, esto se
hace de los dos lados y para no perder la linee o trazo al recortar los

rodillos, se prolonga el trazo sobre la base de registro.

Respecto de estos trazos podemos decir nque son pricticamente
paralelos entre s, recordemos que las trayectorias laterales ge produ-

cen degde los centros de rotacién del movimiento lateral mostradas en

el esquema siguiente:






Ewla figura se ve el esquema de un caso con -
4 1 e

una angulacidén de 1407, en la gufa incisal g des

de el centro de rotucidin cero (o), se han fraza-

do cuatro travectorias,
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En la figura se observa ¢l angulo del arco gdtico que
es de 12C¢%y los centros de rotacidén cero (0) , estan

alejados uno. del olro ; los trazos que representan la

travecloria lateral de las cuspides, son aparentemen
te paralelas entre s{, pero hay una pequena diferan--

cia que no se aprecia a simple vista,
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Los trazos serfin o no paralelog segiin la relacifn entre la direccifn del
proceso y la posicién del centro de rotacibn,

TRAZO DE LAS TRAYECTORIAS DE PROTRUSION - Con el articy
lador cerrado y colocado en posicién central, haremos marcas en e} ro-
dillo inferior que correspondan exactamente a las trayectorias tranyver
sales que egtfn trazadas en el rodillo superior, después con el articulador
en posicifin de protrusi6én, unimos las marcas con la hoja del cuchilln -

para marcarlas sobre la- sobre la cara bucal del rodillo inferior,

Al estar cerrado el articulador, las marcas del rodillo supertor -

deben estar en relacién con las marcas del rodillo inferior.

Una vez colocados los seis anteriores superiores y puestos a prueba
proseguimos a la colocaci6n de los dientes posteriores.

Recortamos un gegmento del rodillo superior para colocar la primera
premolar reblandecemos con la espétula caliente la cera, del sitio don-
de se colocari ésta pieza con su tubérculo bucal a nivel del plano de re-
lucidn, La vertiente de protrusidn deberé quedar colocada con la misma
inclinacién que tienen las marcas de protrusién que se hicieron sohre el
radillo inferior.,

I.as vertientes de lostubér culos de las premolares, deberén quedar

en la misma direccién de las trayeclorias transversales, marcadag gobre

1a superficie oclusal del rodillo superior.
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Lo que resta por encontrar es la inclinaci6n de la vertiente de

trabajo y lo hacemos de la manera siguiente:

OBTENCION DE 1LAS TRAYECTORIAS DE TRABAJO - Con sl arti-
culador cerrado y en posicién central, colocamos el borde de una turjeta
en el surco central del segundo premolar, sosteniendo la tarjeta en ese
lugar; movemos el micimbro superior del articulador, en posicién de

trabajo, en este momento, la vertiente deberi geguir o rozar cl borde de

la tarjein hasta que la punta de la cispide quede en contacto con el borde

de la tarjeta.

Si al mover el articulador en posicibn de lateralidad, se separa o
empuja la tarjeta, debemos modificar la inclinacién de la premolar con

el objeto de que esta vertiente corra sobre el borde de la tarjeta.

Se verificara que la vertiente de protrusion y la trayectoria trans-

versal, no se ha alterado y podemos proceder a la colocacion de la pri-

mera molar,

Una ventaja de esta téenica es que definimos en forma individual

la direccién de las vertientes de protrusién de cada pieza, se logra

desarrollar autométicamente la curva de compengacién necesaria para

cada caso.

Con el objeto de que la primera molar inferior, entre correctamen-
te en gu gitio y de que se degarrolle correctamente la curva de compen-

sacihn necesitamos que el dngulo medio-bucal de la primer molar
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superior, quede al mismo nivel que el Angulo disto-bucal del segunda
premolar superior, y también que las cispides msiales de la primern
molar superior, estén colocados en el migmo gitio o direccién de lag

trayectorias transversales, sobre la superficie bucal del rodillo supe -

rior.

La trayectoria del trabajo del primer molar superior, se realiza
de 1a misma forma que al hacur la colocaci6on de la tarjeta, para deter-
minar la direcciédn de éstas vertientes y pueda quedar la tarjeta bien
colocada; ¢s8 necesario que los rodillos estén bien construfdos, conforme
a las instrucciones que se dieron para la formacién de los rodillos, a fin
de que la cara bucal del rodillo inferior, corresponda exactamente al

centro de las caras oclusales de las piczas superiores,

La segunda molar, se coloca en la misma forma que ge colocé la

primera,con su Angulo mesial a la altura del Aopulo distal de la primera

molar,

Al hacer la colocacién de lag molares en esta forma, quedan un
poco méas arriba del rodillo inferior, desarrollandose en esta forma, la
curva de compensacifn correcta para cada caso, las cGspides mesialcs

de las dos molares, quedan en la direccifn de las traycctorias trangver-

sales, sobre la superficie oclusal del rodillo v paralelas entre si.

L.us piczas posteriores del lado opuesto, las colocamos en la forma

degcrita y procedemos a la colocacién de las piezas inferiores,
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lLas piezas posteriores inferires, se dehen colucar de tal mancera,

que halla una perfecta relacién cligpide fosa . Una vez colocadas las

dos premolares y las dog molares, hacemoas un movimiento de laicrali-
dad en el cual debemog observar que no exigtan interferencias de lag

cligpides.

Al efectuar un movimiento de protrusién,debe haber contacto entre

las vertientes de protrusién,superiores o inferiores.
Hechu esto, se terminan de colocar luy demAs dientes restantes,

La articulacifn est4 en posicién de equilibrio o de balance, cuando
las céspides palatinas de las molares y premolares superiores, estén

en contacto correcto con las cOspides bucales de las molares y premo-

lares inferiores.

Conctuidos todos los pasos para la enlocacién de los dientes, tanto

superiored como inferioreg, los movimientos de lateralidad y protrusibn

¥y hechuy lag pruebas necesarias en la boca del paciente, se lleva al pro-

ceso de enfrascado y acrilizado, para dar por conciuido el caso,



ENFRASCADO O ENMUFLADO

Mufta - Es un recipiente metalico de bronce, de paredes resistonle

dentro de los cualeg, se preparan los moldeg para el prensado y el curado

de log plasticos.

Una mufla consta de cinco partes: l.a mufla o base, la contra-mufia,

la tapa, las gufag y el o loa ajustadores.

La mufla basce, cs la destlinada a recibir el zécalo del medelo; au
fondo debe tener un opéreuln central, que se obtura con una tapa del

mismo metal para facilitar el desmuflads.

En sus paredes hay correderas para las guias; especialmente ade-

cuadas para prétesis inferiores, son las muflas cuya base es mas alta

hacia atréas.

L.a contra mufla debe adaptarse exactamente a la hage,maediante

sblidas gulas.

La tapa cierra por arriba, la contra parte debe ser #6lida y ajus-

tar con exactitud.

Principios generales de la postura en mufla,

Son cuatro los principios bisicos del correcto enmuflado:

1 Preparacién correcta de la dentadura: encerado correcto,

dientes artificiales, escrupulogamente limpios

11} Mufla correcta de suficiente tamano para el cago




it Correcto plan de enmuflado y moldeo

v Ejecucién prolija y con buenos materiales

Fijacién del modelo en la basge de la mufla.

1.- Envaseline ligeramente la guperficie interna de la mufla y

la del zécalo, tanto el modelo superior como la contra mufla.
Coloque el modelo en posicidon en la mufla, dejando no menos
de un centimetro, entre €1 y lag paredes y tapas de la mufla.
Recuerde que al prensar el modelo, actuaré como pistdn para
comprimir el acrilico en la chmara de prensado.

Prepare yeso piedra en cantidad suficiente para llenar ¢l og-
pacio, entre la hase de la mufla y el zécalo del modelo, la
dureza del yeso piedra facilita luego el desrnuflado.

Vierta el yeso en la base mas o menos, hasta la mitad d: su
altura. Coloque ¢ncima el modelo y hagalo degeender, hagta
su posicién. Cuide 1a buena orientacién , pues como hace no-
tar Jamb (1960), si s¢ produce un levantamiento de mordida,
el modelo mal orientado, no sdHlo llevara la altura sino que
llevard tos dientes a una oclusifn excéntrica.

Elimine el exceso de yeso periférico o agregue mis, i hicie-
ra falta, alisando su superficie superior, de manera que una

el horde superior del zOcalo con ¢l borde de la mufla, |im-

pie todo excedente de yeso que cubra el borde de la nufla.
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6. - Siel caso es inferior, preoclipese por proteger las galienteg
posteriores, de ambhos ladog,correspondientes a la base de
las ramas montantes, poniendo yego por detrds en cantidad
y forma que se constituyan en dos eminenciag conicas, to que
impedir& su rotura al abrir la mufla.

7.~

Fraguado el yeso, alfselo bieny protéjaloc con vaselinu, Prue-

be el arco de lamufla y aseglirese de que el yeso no impide gu

ajuste exacto.

ESTARADO O SILICONADO - Una vez fijado el zbcalo en lu hane, se
presentan varios caminos posibles. La primera decisi6n se refiers u la
aislacién. Si se utilizara papel estano o silicona sobre las superficieg

pulidas, deben colocarse ahora cubriendo la superficie de la cara.

El papel de estano, el mejor aislador, es poco utilizado debido a

la destreza que requiere.

1.a silicona probada con excelentes resultados por Alpellani (1965).
La Té&enica muy sencilla, consiste en recnbrir conuna capa de silicona

autopolimerizable la superficie de la cera, en la contra-mufla, asf ¢como

los dientes, extendiéndola cuidadosamente conun pincel para evitar la

retencién de burbujas de aire. Una vez fraguado, forma una capa aisla-

dora que ademés, retiene bien a los dientes ¢n ¢l contramolde, reproduce
con gran fidelidad la superficie de 1a cera, y facilita notablemaoente el deg-

mufiado gracing a su elasticidad.
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Contra-mufla en dos tiempos. Ele mpleu de yeso piedra para el

total de la mufla, exige ademAis de la mufla eyectora, llevar la contra-

mufla en dos etapas, a las que por comodidad, Hamaremos intermoedia

v final. Esto es necesario, cuando se emplea la silicona.

1. -

Prepare yego piedra, un tanto flufdo en cantidad suficieme,

para lienar la mitad de su contraparte. Coloque un pineel

en ¢l veso, en lag superficies gingivales, procurando evitar

evitar la formacién de burbujas y que cubra las superficies
oclusales. Vibrelo haciendo que corra hasta que forme una
superficie plana que deje al descubierto las cGspides de todos
tos dientes. Déjelo fraguar.

E.n caso de prétesis inferior, antes del fraguado, talle un surco
en V por en medio del espacio lingual, que llegue hasta el
madelo y que vaya desde los dientes y lu encia, por delante

hasta la mufla, por detrds. Facilitard la remocién del yeso

después del curado,

Para el yeso final:

1) Alise la superficie superior del yeso intermedio, y
aigle con vaselina. Prepare yeso piedra, llene la mufla,
ponga la tapa y ciérrela afondo. Debe escapar un exce-
80 de yeso.

2)

Ponga la mufla en una prensa y ajostela para eliminar

todog los excesos. Deje fraguar suficientemonte,
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El soporte oclusal de los dientes con yeso piedra mejora la exa: -
titud. Dal'Zotto (1366), senald que los dientes se elevan en la mufla
como consecuencia de la dilatacidn del yeso de la contra-parte, al fra-
guar, Esta elevacidn que se reduce, si se deja {raguar el yeso, baju

una prenga fuerte, es pequefa y carece hasta ahora de importancia prac

tica.

Abertura de la mufla - Una vez frapguado el yego piedra (conviene

dejar un exceso junto a la mufla, para comprobarlo:

1) Coloque la mufla en agua hirviendo, mediante un colocador
o porta muflas, similar y déjela aproximadamente tres minu-
tos, menos tiempo puede ser insuficiente y en cambioc méis
tiempo fundir& la cera en exceso.

2) Retire en bloque la cera y la placa base rehlandecidas.

3)

I.ave la mufla y la contra-mufla con un chorro de agua calien-

te, hasta ver que no quede cera y déjela seccar  durante una

noche antes de proceder al prensado, eso permite que el yeso
piedra y el yeso taller

aleancen su mayor resistencia.

Aislacién, - La formacién de una pelicula en las paredes de la c4-
mara de prensado, destinada a separar el material de base de las paredes,

excepto los dientes artificiales, tiene por objeto, impedir intercambio

entre  la masa plastica v el yeso, asi como facilitar la posterior recupe-

acifn, Fas recomendable darle dos capas de geparador,

ILa adherencia del yeso a una resina acrilica insuficientemente aig-
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lada, se dehe a la absorcién de monémero y su posterior polimerizacion,

formando una masa continua que debe destruirse con violencia para sepa-
rarlo. A su vez el agua del yeso pasa al acr{lico, enel que se difunde,
Ademas de mancharlo, actia como plastilicador reduciendo la resigtencia

debido a que el agua entra entre las motéculas de polimero en formacién.

Segin Molnar y Moore (1943), un buen aislador debe:

1) Ser repelente al agua ¢ insolubre en ella;
2) Ser insolubre en el mondmero ¢ incompatible con éf;
3) Producir una pelicula adecuada, para separar la dentudura de
su matriz;
4)

No influir sobre las propiedades f{sicas y quimicas del pro-

ducto.

El papel de estano es el aislante mfs perfecto, pues es el que per-
mite con mas seguridad, obtener acrflicos transparentes y limpios, Tie-
ne gin eembargo, el inconveniente de exigir una téenica minuciosa. Por
tal razdn, ge adaptaron log que se conocen como substitutos del papel de

estafo.

El silicato de sodio en soluci6n acuosa, (al 60% oshorne, 1948), cs

llamado también, Silex o vidrio liquido. Al aplicarlo dehe estar seca la
mufla, se aplica con un pincel o algodon,una vez seco, debe formar una

capa brillante y pareja, No prensar hasta estar bien seco,

El celuloide - (acetato de celulosa), disueito en acetona, forma
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también una pelicula aisladora, pero exige un secado perfecto, pues fa
acetona ataca al acrilico y puede provocar defectos de la superficie,

El Jabdn - en solucién acuosa dié tambifin buenos resultados .

El Papel de Celofan y el Polietileno, son aisladores excelentes, muoy
pricticos para el modelo, pero con el graye defecto de formar arrugas
cuando la superficie es irregular, las cuales se¢ marcan en el acrflico.
El polietileno, més elastico forma menos arrugas.

La Silicona - como ya se indico es muy buen aislador.

Cuando se emplean aisladores liquidos, deben seguirse las inslruccio
nes delos fabricantes, aplicandolos a la mufla fria - calim te, himeda o -
descecada. Debe formar una pelicula brillante en la superficie del yeso -

v dejarlo secar perfectamente antes de prensar el acrflico.

Mezcla del Acrflico - La mezcla debe hacerse en recipientes de -
material inherte, con tapa v paredes planas, sin angulos para facilitar
su mane jo; tamhbién es posible hacerla en una bolsa de celof&n que ge ce-
rraré hermeGticamente impidiendo el manosen y la evaporacion del mono-

mero, facilitando el amasado a través do lus paredesg,
Proporciones Del Polvo y I fquido

Peyvton (1950) - Sugiere una técnica:
a) Poner en el recipiente mezclador ¢l volumen de polvo estimado.

) Dejarte gotear liquido poco a poco hasta que desaparezea el polvo

libre.
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c) Golpear el recipiente para hacer aflorar el exceso de liquidoa la

superficie.

d) Anadir polve poco 4 poco hagta que absorhba el exceso de iiguido.

Axelgon (1955) - Sugiere otra variante:

a) Poner en ¢l recipiente lquido,

b) Agregar polvo hasta cubrir ¢l Hguido.

c) Agiterlo por un minuto aproximadamente.

d) Volear o quitar cl exceso de polvo,

Las proporciones no son muy rigurosas, si se ponie un excego de 1
quido:
1) Se alar;a el reposo de ta mezcla y 2) Aumenta la probabilidad de

aparicitn de porosidad en el material curado.

En cambio si falta liquidos
1) BEs més dificil obtener buena plasticidad, y 2) El periodo plastico -

puede hacerse fujitivo.

Reposo - La mezela recifn hecha tiene una congistencia de arcna mo -
jada y no es apropiada para ser prensada, dejandola reposar tapada, El -
monomero que al principio no hizo si no mojar el polvo, va disnlviendose
en las superficies de las esférulas, las va reblandeci®mndo, y cambia la -

congigtencia de la mezcla,

En el Acrflico se digtinguen los siguientes estados:
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, 4) Pastoso , 5)Go-

1) Granular , 2) Filamentogso , 3) Pegajoso
moso , A) Duro .

1 material esta listo para empaquetarlo en el estado pastoso, cuando

se ha absorbido el liquido y 1a masa ha perdido adhesividad. Este perjodn -

es fugtivo. Al pasar al gomoso,la masa pierde plasticidad y empieza a exi-

gir excesiva presién para pren-arla,

Evitese tomar 1a masa con manosg no muy bien limpias, pues el monb-

mero ¢8 excelente golvente 6rganico y rpidame te carga impurezas,

Empaquetado - Dese al material 1a forma de un tubo aproximadamen-

te del largo de la herradura alveolar, de la cAmara y colbquese allf amol-

dandola con los dedos. Es recomendable poner un exceso de material para

ir eliminando sobrantes.

Coloque encima una hoja de papel celofan himedecido y en encima la
contramufla, 1leve a la preusa y vaya cerrando lentamert e hasta que en-
cuentre resistencia firme, no pretenda corrar totalmente la muftla a la lera.

vez. Afloje la prensa, abrala y recorte log excesos que hayan corrida -

fucera de los bordes de la c@nara.

Es importante hacer el corte con un ingtrumento filoso, para cortar -

con exactitud y sin arrastrar e! material. Una vez cortados todos lug ex -

cedentes vuelva a preasarlos.

Conwiene prengar suavemente laa primeray pruebas y abrir para -
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eliminar excesos y emparejar el material.

Mahler (1951) - demostrd que la distribuciédn digpareja del acrilico

origina presiones disparejas sobre losg dicates y su hundimiento también

disparejo en el yeso del molde.

Recortando los gobranteg con cuidado en dos o tres prensados de

prueba se llega a cerrar la mufla sin ningin exceso, Mientras no ciorre

metal con metal, siga prensaddo y eliminando los excesos,

Enfriamiento - El consejo de los investipadores . es no apresurarge
Peyton (1964) scnala el riesgo de distorciones, si la mfla se coloca di-

rectamente en agua fria, debido a las diferencias de retracci6n.

Sweeney (1964) - cree mejor dejar la mufla ¢n su hafo hasta el dfa
siguiente, como esto no es préctico, aconseja sacar del agua y dejar -~

media hora a temperatura ambiente antes de llevar bajo la canilla por -

15 mimutos. -

Desmuflado - El desmuflador més sencillo es una pieza de metal -
interpuestas cntre la pieza removible de la base de la mufla eyectora y -
la prensa. Ajustada la mufla en la prensa, emt esas condiciones ge¢ pue-

de despegar la base inginuando un iustrumento entre ella y 1a contramu-
fla.

Recuperacién del Modelo con la Prétesis - El yeso pledra que lleno

1a ditima parte de la mufla, se degprende en bloque, dejando a la vigta -
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las superficies oclusales de los dientes.

Remonte en el Articulador. - Limpiar los modelos cuidadogamen-

te, as{ como el yeso porta modelos del articulador,

Colocar cada modelo en el portamodelos correspondiente, dandole -

posicién con ayuda de las gulas , salvo falla técnica calzarfn exactamen-

te.

Pegarios en posicién con cera dura de pegar o con un pegamento,

Los Cambios en la Articulacién - El examen de la articuladifin

debe hacerse tan solo después de eliminada cualquier posibilidad de -

interferencia de otro origen,

Normalmente se espera que se haya producido un"levantamiento de
1a oclusién” evidente en el articulador, porque el vlstago incisivo no llega
ga a contacto con la plataforma incigiva, y que el contacto prematuro que

origina levantamiento esté a nivel de los segundos molares. Esto no siem-

pre ¢g asf,

Correcclén Articular - Solo debe intentarse corregir la articula-

ct6on cuando los modelos calzan -en su lugar con toda exactitud, Gnica ga-
rantfa de no estar falgeando la articulacién . Con las salvedades hechas

mfs arriba la importancia de la correcei6n requerida, puede apreciarge,
asf Hea inadecuadamente on el levantamiento del, vAstago incisivo tenien-

do en cuonta que los molares estam més 0 menos a mitad de distancia -
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entre el vAatago incisivo y el eje intercondilar, Por lo tanto el levanta-~

miento a nivel del vhstago incisivo es la mitad de los molareg (algo me-

nos hacia atrés, algo més hacia adelante ).

Se puede guponer todavia , que la mitad del defecto corresponde a

los dientes superiores y la mitad a Ios dientes inferiores,

Separacibén Del Modelo - Los modelos poco retentivos ge sepa--

rén facilmente de lag bases, cuando el modelo posee socabados retentivos

la separaci6n se hace rompiendo el modelo por'' fractura preconcebida'

Primero sc puede hacer un corte longitudinal en V. con el cuchillo
o la sierra , seguido por otro u otros; transversales. Una pequena tenta-

tiva con la hoja del cuchillo permite a veces aflojar estos trozos, si es -

necesario se los divide en trozos menores, Fin este momento se aprecia

una buena aislacibn,

Desghastado y Modelado - las rebabas y sobrantes frecuentes en

la zona de unidn de lag dos partes de la mufla, se cortan con piedra de
grano gruedgo (para acrilico) en el torno, $f 1a dentadura fué bien encerada
modelada y aislada, poco trabajo guplementario se necesitarl para ir al

pilido. Pero se debe insistir en corregir todos losdefectos . Piedras en

forma de pera facilitan el trabajo.

Lijado - Ticne por objeto suprimir toda raya gruesa de la super~

ficie hasta que golo queden log trozos provenientes del propio papel de
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lija. Cuando se lija un acrflico que estuvo bien alisado, se puede empezar

directamente con mimero cero; si hay trabajo gruedo se puede empezar

con, un Mimero mayor.

Se puede utilizar el papel de lija a mano directamen te, pero lo més
comodo ¢s cortarlo en tirag de un par de centimetros de ancho y enrro-

llarlo en mandriles ‘especiales como los de Crocker o de Ritter,

Precauciones Para El Empleo de La Pulidora - Antes de llevar

una dentadura a la pulidora es ventajosos lomar algunas precauciones -
para evitar aljjunos problemas:

a) La primera no esta demés ingistir, e tener un correcto lijado -

que reduzca al mfnimo, el trabajo de fieltros y ruedas.

b) Hacerle un z6calo de yeso al modelo ofrece dos ventajag : poder-
1o empunar con mamo firme sin peligro de deformar la dentadura ydifi-

cultar la deformarién en caso de recalentamiento o excesiva presifn.

¢) Proteger los dientes de acrilico contra la accién de log abrasgivos

cubriendolos con tira emplistica.

Pulido Con Tierra Pbmez - Debe utilizarse polvo de tierra pb-

mez de grano mediann, , mezclado con agua hasta una consiastencia cre-

mosa.

Eata mezcla puede aplicarse contra la superficie a pulir, rotandola

con conog de fieliro, ruedag de fieltro, rucdag de genero ocepilloy ¢ir--
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culares de cerda. Se debe presentar la dentadura a la rueda pulidora,

teniendo siempre firmemente, tomado con laa dos manos ¢ imprimien-
dole al mismo tiempo un movimiento de rotacidn, Fste frote no debe -

ser suave sino enfirgico v de corta duracion, volviendo a  cargar la zona

con abrasicvo cada ves. kin fin no ge olvide tampoco que la dentadura de-
be pregentarse a la pulidora intermitentemente, de modo que s¢ evite en
lo absoluto todo recalentamiento por frote, recalentamiento que ha de--

formado y arruinado més de una base de acrilico

y de caucho.

Brillo - Para el pulido final se aconseja, ademnés de la tiza, «l

tripoli, el rouge, y algin otro agente pulidor, prhcticamente la tiza dé

un buen pulido y es seguramente el material mas empleado . Debr mezclars
clarse con agua a consistencia de crema blanda y frotarsela repetidamen

te contra todas las superficies a pulir , conun cepillo de cerdas muy blan 1.

das . La forma de actuar con éste sera exactamente la indicada para el

cepillo de pbémez.

Lavege ahora cuidadosamente In dentadura con agua a chorro con -

un cepillo de cerdas duras, vy eliminege con ayuda de una punta muy fina

el material remanente entre log dientes.

Brillo Quimico - Cousiste en surnergir la dentadura en monfime-
ro autopolimerizable a temperatura de ebullicién durante 30 seygundoy -
¥y un minuto aproximadamente, Tienc la notable ventaja de pulir tambidn

la superficie de asiento . El acr{lico toma un alto hrillo que no parcce -

afectar a las dentaduras . Se observa en las protesis en uso igual que el
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pulido, los tejidos no muestran el menor signo de intolerancia ni lag -~

pritesis de debilitamiento.



CONCLUSIONES

Se ha estudiado cuidadosamente el camino a seguir en la seleccidn
y articulaci6n de los dientes artificiales, punlos importantes en lu ela
boracifn de una dentadura total, yva que conociendo correctaments eplo

es mas fact) poder llegar a la rehabilitacion exitosa en cualquier vago -

por.diffcil que este sea.

Hemos vikto que la posicién de cada una de lag piezas posteriores,

puede variar grandemente de un casoaotro, segin la combinacién de

todos los factores de los cualesg depende su posicidn; por lo tanto dedu-
cimos que el metodo de articulacién ensenado comunmente por la fa--

brica de los dientes es empfrica e imperfecta.

Asi pues tenemos que lo mds importante para el Cirujano Dentig-
ta es que debe tener especial atencibn, en cuanto a éste tema , pues no
debemos dejar actuar al laboratorista a su libre albedrio , ya gque no po-emos
demos perder contacto del cago que estamos tratando y debemos seguir

hasta que la dentadura total esta totalmente terminada. Llenando también

dos requisitos importantes como son la funcién y el factor estético.

Teniendo siempre presente que el paciente acude al congultorio den
tal con la idea de solucionar su problema y que o} Cirujano Dentista no
lo aprave mbs. Asl pues el éxito de la Prostodoneia Total es llevar a -

cabo con mucho cuidado y presicibn cada paso realizado, desde ln im--



presién primaria hasta el pulido o terminado de la Dentadura Total.
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