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INTJ.iO:JtJCC!ON 

Con este trabajo se pretende resaltar llna vez ~~s las 
yro»iedadee de la amalgama de plata en el consultorio den
tal. Alln cuando en la actualidad .aan Sllrgido mu.chos n.ie-·
voe materiales do obturación, la obeervaoión rutinaria nos 
iniica que la amalgamá de plata es la que con mayor tre--
c~encia se utiliza ~ara re3taurar las estr-~cturas ienta..--
rias1 aaimis~o ae hará hincapi~ eu la correcta preparación 
de cavidades, manejo de material, su condensación y termi
nación etc. factores indispsn.sablea para el éxito en el --
11so de la Sl!lalgama de plata. 

Dy.;ante ailoa se ha demostrado q.¡e la amalgama de pla
ta, e11.plet.Índoee debidamente, oonstitllye 110., excelente aat"e
rial de obturación, ya q~e es la qae menos tallas presenta 
sin embar&o, la observación nos indica aun numeroaoe erro
res en su uso. 

Aotual...aente existen muy poc~s aleaciones de baja cal,! 
dad en el mercado, _por lo que las :tallas debexán atrib11:!r
s9 a otras caus~s y no al ~aterial en s!. 

En loa sigaientee oap!t1.1los trat:a:ramos ·d.e dar algunos 
puntos de vista acerca de la mejor ;aanera d.e utilizar este 
material, s~s propieiades. manip~laci&n, v~nt•J~a 1 aesveJ! 
taja• de su uso, etc •• 



HISTORIJ. DE LA AK!LG.l.MA DE l?L!T'i 

Durante m!Cs de cien affoe la azaalg841.a dental ha sido • 
el material para obtQraOionea m4a ~sado en la p.ráotica - • 
odontológie.a.. La aleac16n de 1a autalgama dentai consiste 
principal.taente en plata en foras. de 1iaadurae. que al ªª! 
clarao con el.••rcllrio~ inicia la reaoot&n !ieico-qa!.ioa 
q~• oauea el elldureeilaiento del material. D~rante las pri
aem etapas de la reacoi.Snt la a.e.lgama presenta u.na con
•i•'t•n~i• plútica q~• facilita su. inaerci&n dentro de J.a 
caTidad preparada. 

La primera foraa d.• aaalgua :tu.& Wl& }la.ta de plata 1' 
aereurio reooaendada para eapastea Por x. Ta•eau en 1826 -
•• PU!a. ~ta --~ f~• p%'0.l>U••ta a la Rrof eión d*JJ.• 
-tal .u :it.te.408' 11ni4oe, en ·1~33, por loa heraanos Crt.waour, 
7 se ana.uci& coao •l suoedineo del ~inaral re~l, o sea, un 
aua~i-mto del oro, lo• Cra•t!Olll" 7 au prepanoión QU.setta~ 
ron duaotiu-do d•ntl'o 4• lá pro:!ea!.Ó!!.r p~"'f'Cc~ndo le •gQ.W= 
rra de la aaalgalla" que !inal.llente aatis& la disolución de 
la Socsiedad Iorteaaerioana de CiN.janos Dentiataa. Sin 11!! 
bargof durante este per!odo h11bo doe hoabraa qae ea'tudia
rou a fondo la amalgaaa 1 sus perspectivas de uao, los d0.2, 
tores J. ~oater :Plagg -y G. V. lUaok. 

El Dr. :Black experiaentcS m.a.1 extensamente con nalga
... 7 en 1896 J>Ubl!e& eu tór:~la qlla- ~oa,praad'!tu 68.50 por 
100 de plata, 25. 50 por 100 de eataflo, 5 por 100 da oro .,. 
por l por 100 de sin<i. Aunque loa posteriores experiJD.a,n
toa coutiraaron el pQnto de vista de Plagg ie q~e no ea -
nec.eai't&ba oro ni pl.&1;ino en la tcfrauJ.&, el D.r., :Blaok. con 

ao.a otttdioa iuioicf el. 1nter'8 oient!:!ioo ~t ~ "''raot.! 

l 



r!sticas físicas 1 al!nicae de la amalgama dental. 

A principios de 1919 la Asociaci~n Denta1 Nortea.me~.! 
cana inici& an int~neo programa sobre invea~igación de -
aleaciones de amalgama.. En octtibre de 1929, se adoptcS la 
especioificació~ nlinero l de la Asociaoi&n Dental Norte-
aaericana ;ara alts9.ión de QS.lgataa dental. 

Las espaoiticaoiones y el procedimiento uniforme d• -

coaprolJaQ14n 1J&Jr8. deteminar las PZ.-O.P'i•r.ladea '.tísicas de la 
amalgama, han dado por res11l tado prod11ctos majoradoa y 1111 

•ejor serYioio para el-paciente. 
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COKPOSIOION D5 LA AMALGA:áA 

Una amalgama ea un tipo espeoial do aleación en la -
· c.J.al uno le aus componentes es el mercurio, por cuanto es 
~n metal líqu.ido a la temperatura ambiente, p~ede alearse 
con otros materiales en estado sólido, a este proceso se -
le llama am.algámaoi&n. 

La aleación ~~e ~~a nJa interésa desde el p~nto ie -
vista iental, es la q~e se prod~ce con pla-ta, es~año y pe
qaeUae cantidades de 4o~re y ~tno. !'cnicamente esta aie~ 
oi&n recibe el nom.ore de Aleación para a.ualgama dental. 

La aleáci&n ae p~ede clasificar de acüerdo al n~~ero 
de ~gtales q~e intervienen, si son dos sol8lllente, o sea, • 
el ~ercurio 1 otro metal, la aleaoi6n ee llamará "b1nari~• 
cl18ndo aon tres loe metales que la. coliSti tu.1eu, seri »tar
c iaria", si aou cuatro, se llamard "cuaternaria", o ~q~ill! 
ria" si .eou oinoo loa metales, iucl11yendo desde l~ego al -• 
mercu.rto.. De eata cluificaoi&n, laa a4a ilaadaa en O}lera-
toria Dental. son la "quinaria".·J' "c11aternaria•. 

La aleaci6n de ~la.ta com.unaente aceptada aerli aquella 
q~e owaple los raqais1toe necesariJS para obtener 11na b11e-

11& a.mal.galla 7 ou.ya f'órm.11la seas 

Plata 65i' mínimo 
Estat'lo 2~ m.il:cimo 
Oobre 6, dximo 
Zinc 2~ úxi:no 

PL.&.T.l 
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En las aleaciones para amalgama do buena calidad, el 
contenido de plata representa :náe de las dos terceras par
tes de la com:posiei4n do la aleación. Este alto contenido 
de plata es necesario para asegurar su resistencia 1 un %',! 
pido endurecimiento. Existe~ aleaciones con más de 70~ de 
9lata en su oompoaición pero esta mezcla no es acon.aej~ble 
~or1ue ea difícil de manip~lar y tiende a endurecer dema-
s iado rápido. La a:nalga~a ie 11ata ex~arimenta una ~~qag
aa expansión o contracción durante su fraguado como oúnse
cuenci !l ::le :'\. r't~.ociór1 entr9 la g:i..ata y ~l mercario. 

E S T A lf O 

!ieium!ts afinidad con el mercurio q~e la plata 1 el -
cobre por lo c~al facilita generalmente la amalga:m.aoión da 
1a aleación. Si entra en gran cantidad en la al1aaoión, la 
amalgama sufrirá 11na fuerte contracción, debido a que red~ 
C8 1S axpansiÓn 1 B'1m.9nta SU COlltrAOOiÓll1 Sobre todo Si el 
contenido de Rlata ea bajo. 

OO:BiiE 

.si oobr& ea peqQei!Ra oantidades aotJa CQl:!O ªn im~or--. 
tan~• •oditicado~ de la a~eación para amalgama. General--
mente ae oree q~e ~na peq~efi& oantida.i mejora las caráote
r:!stic'ls .ie xieaiet;inoia :ne·~:!nioa, dureza 7 !ragaado de la 
.:nasa d=.1 aaalgama. Un porcentaje eleY&do de cobre en la -
aleación all!Ilenta la tendencia ie la reata11raoión a la pig
mentación y decoloración. 31 cobre en pequeaas cantidades 
tiende a aWAentar la expansión de la a.uialgama, as! como &'1 

resistencia y dareza, redue~ tambi&u au vseurr1&iento. En 
mayor cantidad del 5~ .Produce expaus16n excesiva. 

Z IR O 

Este elefllento tiene por oojato prinoipal oo~ener un -

lingo"te lim.910 al :tllndir la aleación, p11e,a se une al ox:!g.! 



no presente evitando la oxidación de los otros metales es
pecial.mente la del estaao. Ea raro que intervenga en ~na 
proporoi&n mayor al l~~' pero aun as! p~ede prJd~oir gra-
ves expansiones en p~esencia ie humedad, por lo q~• se --~ 
prescinde de este metal c~ando la pieza tratada ea de la -
primera dentición ~ebido a la excesiva salivación ae los -
nifioa q~edando a.a! la amalgaaa c~aternaria. 

ELABO.tiACION DE LA ALSACION 

Como primera cóndici&n es imperatiTO q~• loe metales 
qae se wsen eat'n en ~9•pleto estado de pQre~a, es decir -
que d~rante la t~si&n debe evitarse la oxiJaci&n de loa -~ 
aismos, '&s! como tambi'n. la inoo~goraaicS11 d• •1.utlq~i•r ol,! 
se de impareza. 

Las mi~a »recaQeionea deben obeeXTarse al colar él 
1ingote. Por lo couum a este se le da la :toma de tm ai;.._ 
11niro que l11ego ee conTierl• •n ltod~ con il18trwaental 
apropiádo. fatas 11111.aClltras se someten desp11~a a un trata
aiari.to t'rmioo 7 a •ate prooffo sa l• denómiua enve~eci-l'
miento. p.ies se descubrió qu.e las aleaciones envejecidas -
prod~cen amalgamas za!Ís resistentes 7 con menos esou.rrillien -

; 
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PitOPIEDADES DE LA A.KJ.LGAK.l 

La amalgama es un exoelente 3aterial para obturación 
no sólo es el ~aterial que se ~tiliza con ma1or frecuencia 
en operatoria dental, eino taabién •l q~• menores fallas -
presenta respecto de oualquter otro material para obtura-
oi&n. 

Se ha iioho q~e una de lae ventajas q~• la .amalgama -
dental presenta ee la tendencia de 'ata a die~in~ir la fi.! 
traci6n aarginal, cosa que no oeurre con los demás materi.! 
les para obturación. 3n realidaJ ningún material se adhi~ 
re realmente a las eetruot~ras ~entariaa y en consec~enoia 
la penetración de los fluídos 1 restos bucales a travea de 
los m'rgenea constituye una de las prinoipaies causas de -
reoidiYa de caries 1 en oonaeo~enoia, de fracasos. La - -

• 1 

amalgama denta1 solamente se adh1H'• razonableaente a laa 
parede1 de la cavidad, para roiucir aun a~s las filtracio
nes i~e puedan oou.r~ir en una cavidad reciente Be utilizan . 

El motivo de la reducción de la filtraoi6n se atrib~
ye a la deposici&u de productos de oorroei&n da la amalga• 
ma que se produce en esa espacio. ?ambien p~ede ser debi
do al crecimiento de diminAtos oriate.l•s de .estaño o do &;! 

taao mercurio que a traYes del tiempo se ~roduoe en l.& -~ 
amalgama, entre el diente y la restauración. Aaí, la re-
ducción de la filtración p~ede ser la caractar!stica sign! 
f ioativa q~e expliq~o los óptiaoa rea~ltadoa clínicos eXP.! 
rimentados con este material. Sin eabargo, naerosos ca-
sos de amalgamas tra.oe.n.das n~s in:lican qav hay :¡·.u maniP}! 
lal a11idadoea:iaente eate material para obtener de 'l el _.;... 

aixiao rendimiento • 



Son cuatro los motivos m~a frecuentes de recidiva de 
caries; fractura, cambio dimensional, 9igmentaoión y co-
rrosi6n excesiva. Las tallas ooservadae deben sor atri-
buídas a !aotoras ajenos al material. Para obtaner el -
mejor resultado, debemos controlar 7 atender m\X'cnaa vari! 
bles• que van desde la correcta preparación ~. la cavidad 
hasta el momento ~n que la obturación se pule. Cada uno 
de estos pasos tiena un eteoto bien definido sobr~ las -
propiedades tísicas 1 qu!~icaa dando por resultado los -
éxitos o fracasos de la r~ata~raoión. El principal fac-
tor q~• contribJye a la recidiva de caries y a la !ract~
ra, es el .disefl.o tneor~ecto de la cavidad. 

En lo que al proaedio de vida ~til de la restaura--
c ión de anialgam.a respecta, las propiedades más i~;ortan
tes son la estabilidad dimen.eional, la resistencia y el -
esourriaiento. De aeuerdo con au coa})Qsición, una amalga
ma dental pu•d• contraerse o dilatarse, a esta respecto, 
la composi•i&n da la aleaeión pal."a &malg8.lla, q~e ast' de
temll1Q&Q.o .PO~ el ind~strial, ea de suma importancia. La 

' ooaposicidn fin.al depende sin eabar¡o, 4• la manipulact&n 
a la que el odontólogo la someta, si no se hace una trit_!! 
ración 1 oondeneaoión adacua~a, la amal8ama aun~~· sea de 
la mejor calidad, preaen~ defieienoiaa. 

Aunque en determinadas ooaaionea la resietenoia tra.! 
cional paede ser mds importante, p~r lo general la rasia
tencia de l& amalgama se ~i~e bajo cargas compresivas. 
En óptimas condiciones la amalgama tlu1e con.carga.e rela
tivamente bajas, ae probable lll.O este osc1.1rrimíento sea -
~ebido a la falta de capacidad de endur~cerae por deforma -oión. Tanto el eac1.1rrimiento c~o la resistencia depon--
den en gran gart& d• la oompo~ici&n de la amalgama y ea-

' t'n tambien bajo el control del o~ontólog0. 

Actualmente se adait• qw.e loa ca.ab1oa ii111ensio11&lea 

de1 trag..iado durante las pr1aeras ~4 horas, n~ ieben ser 
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menores de o, ni ma1orea de 20 micrones por centímetro li
neal (0.2~). l>ara entender mejor estos cambios y la in-
fluencia q~e sobre ellos ejercen las Tariantea de manipul! 
ción ser!a útil enunciar la teoría :netalográfica de Skin· -
ner-Phillips. 

"Al entrar en contacto el m•rcurio con la aleación de 
plata, ésta se disuelve en el mercurio 1 la l\lgar a llna eg_ 
lución de mercurio en .Ag3sn, con lo cual se reduce el vo~ 
men y se produce una contracción inicial. De &eta disoluM 
oidn resaltan dos fases cristalinas que son, gama 1 y gama 
2; ambas fases crecen en forma dentr!tica e:.apQjáudose en-
tre a! al cristalizar, lo cual se traduce a una expansión 
de la amalgama. La prod\lcoi&n de es.tas fases ::lepende de -
la cantidad de m•rourio. Al seguir la trit~ración se re-
mueven las !ases formadas 1 ae da lugar a nuevas solucio-
nea hasta que se agota el ~ercurio, entonoes ter.:ainan de -
cristalizar lae tases. Por Últiao, quizá se fol"!4e una te,t 
cera tase debida a 19 reaoci&n de la solució~ de mercurio 
en Ag3sn, cop el Ag3sn remanent&t que 9roduoe un& oontra~
ción tinal de escasa cuantía, dada la cantidad tan pequelia 
que da ella ee forma, esta tercera fase ae conoce con el -
nombre de Beta l"~ 

So ha oomprobªªº que caanto ~~1or sea la ~antidad de 
mercurio en la mezcla original más grande será el conteni
do residual del miem.o tn la restauraoid'n final. Se acepta 
que ~n contenido alto de mercurio en la a:nalgama tend:'á cg_ 
mo consecuencia una dilatación por 1a ma1or toxmaoión de 
!ases gama l y ga;na 2 1 Yiceversa. 

Sl proceso de amalga!llación exhibe un efecto marcado -
aobre l.~ oonducte. dimene!onal.; una trituración pobr~ dan! 
como rea~ltado una exp~nsión, puesto que ee muy escasa la 
!ormaci&n de maro\.lr1o en A¡33n, por el contrario, una tri
tl.11'8ai&n prolongada produoirft aayorea aantidaJes de eolu--

c i&n por aiiadidura, una larga contracción inl'll.Eli.l, 1..te q11J: 

8 
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zá no sea capaz de compensar la expansión aig~iente provo
cada por la cristalización de faues gama l y gana 2. ~e -
ahí que el efecto general de loa amalgamadores &eoánicos -
sea el producir ligera oontracciJn debido a ~na tritllra--
ción más perfecta • 

.La condensación se analiza desde el punto de vista de 
la presión q~e se ejerza, con.forme se aa~enta la presión, 
la axpansi6n disminaye, por otro lado, et la presión dismi 
nu10, la expansión aumenta. Estos heonos se explican de -
la manera siglliente: La condensaci&n vi~me a ser ano. con
tinuación del proceso de tritaración, puesto que remueve -
l.as so 1110 iones !or.nadas alrededor de las partio11laa dando 
lugar a otras n.ievas; ai la presión d.e ;:!Ondeneaci&n se a11-

menta, ae puede elitllinar ma10r cantidad de mercurio y por 
consigwient9 habr~ ~enor formación de fases gama l 1 gama 
2. 

Exiete un tipo de cambio dimensional que ea responsa
ble del 16~ {le loe traca.os en restauraciones ele amalgam"¡, 
cuando la aleación contiene zinc 1 es contaminada Por hum.! 
dad, toma lugar ~na expaneión de gran m.agnit~d, que Qomie.!! 
~a de treo a cinco diaa de•P.~&s de colocada la obturación . 
esta expansiéll ee debe a la :reaooi&n entre el agua. 1 el -
zinc, con liberación de gas hidrógeno, este produce gran-
des presiones ~entro de la resta~raoi&n y puede provocar 
de este modo une expans1ón o expalaión de la amalgama, con 
posible aparición de dolor P.e! como la for.naoión ocasional 
de verdaieras ampollas sobre la superficie de la reeta~ra
ción 1 una caída dramática de la resistencia por las ta--
llas internas q~e ocasiona la liberaaión de gas hidrógeno. 

38te tipo de error pueia ser provocado aún c~ando se 
llJ:laSa la amalgama en una mano suaoro:Ja, al empacarlo en -
una cavidad hciaieda o bien por l~ incorporación ie saliva -
d11rante la oondellSac ión. Baaánd.oae en es tu :iech<1, a e ha -

r•novado el interé.e ne.eta ;,in~ üaación sin ·~!.~, e1r. em--



bargo, alg~nos reportes iadicau, q~e no solamente oay ~~· 
basarse en este hecno, 7 que las aleaoiones q~a contienen 
zino, prod11cen res~ltados •ás favorablea en las prtlebas -
de resistencia a la compresión, eaour~La.ie~to y ca~bio d! 
menaiona1 del frag11ado. 

Para el b11en éxito de 1.ma restauración con e.m.algama. 
es esencial una adecaada ~esistenoia a la comprasión1 la 

I 
fractura. atfo en 11na peq11ei1a area acelerará el proceso d.e 
reincidencia de caries, es por esto necesario insistir en 
qae si la obturación •stá destinada a s11frir tensiones, -
la cavidad deberá prepararse en tal torma q11e la amalgama 
tanga suficiente vol~men. D~rante la maatioaci&n, las -
princ1pa1es tensiones aon coapresivas. por lo general son 
:uuy complejas y pu.eden incluirse as!mismo otro tipo de -..i. 

tensiones. :SU este aspecto las zonas marginales de la o~ 
tu.ración son laa mas vu.lnerables y con cierta treouenoia 
ea fracturan o deapoatillan, pero se ha pensado que esta 
es un defecto inherente a la amalguaa y no puede ser eli
minado ROr ~ompleto. 

Las investigaciones han demost.!'ado que ae puede dis
minuir me.rcada¡uent• la resioteuoia a la compresión por va . -
rios !aotoree de mani~ulación tales comos 

a) Proporción incorrecta de metales-mercurio 
b) Falta ae tritar~ctón 
e) Condensación incorrecta. 
En consec~encta leoe111os haoer hinoapi4 en que no só

lo es necesario tener ~na cavidad oorreota:nente Hreparada 
para awninist.ra.r un espesor adecuado, sino q~e ~bién ~~ 
b9 proo"rarse ~n proceso de manip~laci&n axaato si se 
~~iere obtener 11n máximo io resistencia~ 

Es necesario advertir al paciente, ao obstante, qu.e 
evite la masticaoión f~erte d~rante 11s pr1~eras horas -
deapaés de su. oolocaci:Sn, 1f3. qtle aproxi.nada.:i.entl't i!l 85' -

de laa aleaciones alcanza aJ. míxi.:i.~ l• re •i-=~~:.::a~ J~s---



puée de qua han pasado las primeras ocho horas. !dn oon 
~na cavidad correcta:nente preparada 1 una c~idadosa tnani
pulaci&n, l.a.·presi6n accidental sobre la restaurac16n in
mediatamente Jas~~és de colocada, p~ede ooa~ionar fractu-
ra. 

Con respecto a loa faotores do manipulación que ate_!! 
tan la resistenó1a de la amalgama, se acepta que ~na sub
amalga:nación ~rae como oonaeo~enoia una falta de resiste_!! 
cia, mientras que u.na sobretrituraoión »roduce una resis
tencia ligeramente mayor. En. cuanto al contenido de ~er
ourio en la reatauraot&n tinal, aa ha visto qua cuando e.! 
te es de 45 a 53~, no tiene efectos nocivos sobre la re-
sistencia. 

El eaourrimiento es la ~edida da la capacidad de un 
material para mantener au forma oajo la acci&n de ~na ºª! 
ga constante y no debe ser mayor de un 4~. Debe reoorda_! 
se que el eaourri~iento de cualquier aleación aceptada -
puede variarse dentro de líaitea amplios al alterar va---. ~ 

rioa factores en loe procedimientos de mauipulaci~n. p~r 

eje~~lo, la talta de trituraaidn a.a! como el exceao, au-
menta el escurrimiento, el~eapaaado con ligera presi~n -
dejando exceso de aercurio, taabieu aumenta el escurri--
miento. 

Las fallas que ptieden aer atribu!daa al eeourrimien
to son, aplanamtvnto de puntos de contacto, rebase da los 
mtirgenea o ligeras protruaione• de las superficies prozi
males en las restauraciones de dos o m4a aupe~tioiea, sin . 
embargo no se ha Podido establecer que el eaourri.m.itn"to -
oonatit11ya un problema cl!nico, y ae ha sugerido que éste 
tipo de .tallas 1111ede deberae da bien al uao .ie :natrloes 
inadecuadas. 



MAN !PULA.~ rcN 

A).- PaOPORCION 

Las cantidades de aleac16n y de merc~rio ~ue se han -
de utilizar se expresan como la relaci&n aleación :nerclll"io 
o, algunas veces como au recíproca. la relación mero11rio-
aleaci&n. Ambaa expresionsa son correctas e indican las -
partes. en peso, de la aleación y le ~eJ:'Cario que se han -
de elllplear en una determinada t'cnica. La relación puede 
variar de acu1rdo con laa di~erentas oom»,oeicionea da la -
aleacidn, con el tamaflo de las part!culaa 3 oon los diati,!! 
tos tipos de trate.m.ientoa t'micoe. Asimismo la relacid'n 
:mercurio-aleación seleccionada puede estar intluenciadai -
por la t&cnlca de manipulación j conaenaación preterida -
por el odontólogo. 

B). - T.UTU4ACIOlf 

Independienteraente del método empleado, el obje'to de 
l.a trit.iraotcSn es obtener la a:nalgamaoi~n del meroJ.rio y -
la aleación. Las part!oJ.las ~· aleación ea~n cubiertas -
con ana pel!cula de dxido que 4if~calta la peuetraoidn del 
m.erourio, ea preoiao eliminar de algu.na manera Úta pelÍO.J! 
l•~ d@ i:aodo qn• la auperftoi• l.im!>ia da la .t>&rt!ci.1.la sil -
pueda poner ea. oonW.oto con el ::aercurio. ~te proceso •• 
owaple oaaudo •• triW.ran las partículas de aleaoidu 1' ol 
me.rcurio, o c11ando laa partío.ilas se 9.braeionnu durante -
la ~aticSn 111ollnica. ¡a evidente q11e en e•te periodo 
la 0011ibinaoión aproi>1ada de la al.e&ci&n 7 el mercurio H -

~na de l:a.s principales oouatdere.cion.s :::ia?lipoo\.:.'ltivas. ,m 



este momento en que, en gran parte se dttermina la aomgoe! 
ción final je ~a a~algarna, y por lo tanto, sus ~ropiadades 
t!aicaa. 

Habitualmente so miae la cantidad de aleación y de 
mercurio de ao'lerdo con el tamaflo de la cavidad 0¡11e •• ti.! 
ne ~~e obtarar, en conaeo~~noia, el tiem~o de trituración 
variará de acuerdo con el Yolwaen de la mesela. Por medio 
de la oo119iatenoia de la mezcla se puede detenn.inar la oa
J.idad de la. trito.lraoión con bastante exactitud, así por -
ejeiuplo, la mezcla. algo gran11loaa es debido a la taita de 
trit~ración, la restauraoi&n de a.raaiaama que reaulte de ª.! 
ta mezcla, no aolo etr& d'bil, sino que dejaní una auperf! 
cie granulosa propensa a la piga;.entaoión. Si por el con-
trario, la trituraoidn es demasiado prolongada, la reeis-
tenoia de la amalgama alcanzará su m.dxirllo 1 las 8U.P•rfi....i-

ciea esculpidas da la restauraoi&n mantendr4n su brillo d_!! 
rante macho mi!s tiempo. 

O).- OONDENSAOION 

•• Una Tez hecha la aesola uo debe ,pera.1 tira e q11e .PS89 -

mucho tiempo ai~ q~• se la ooruleuse ieut:ro de la cavidad, 
toda mezcla que tenga mds de tr~s minutos 7 medio ie ~re!>,! 
rada ae descarta~, de ah{' que una rastaQraoidn de grandes 
dimensiones requerin! varias ~ezclas. 

El propósito da la condal18aci<Sn ea forzar las part!o_!! 
las da ale~ción rem.anen-ces a junt;i.rsa tan estrechamente º.2 
mo sea .PO•iole dentro de la cavidad y remo~er al mismo -
tiem~o la mayor cantidad de ~ercurio J~ la masa hasta l~ 
grar una 001191.stenoia conveniente. En condicionad a»roPi.! 
:1.aa de condensación y tri taracióu haJ' ROCO !)aligro da rea.!2. 
ver dem·a.aiado aercurio. O sea, la azaaJ.ea:ma debe ser con
densada dentro de la cavidai ientaria de aauera tal q~e la 
masa aloanae la mayor densidad ,posible pero iejando au!l-
oieute meroario q~e a.seg~re ~na completa coutin~idad de la 
taae 118.triz entre las part!o~la.s de aleaci&n remanentes. 
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Con este proceso se aWll.enta la reisteocia y se disminAya -
el escurrimiento. 

Durante la condensación el oam~o op~ratorio debe ~er• 
manecer completamente seco. la máa ligera incorporación ie 
h~medad en este periodo ocasiona ~na expanai&n rutard.ada -
con los consiguientes inconvenientes en la obturación. 

Debido a la naturaleza de la operación. la condensa-
ción siempre deba hacerse notre cuatro parelas y ~n piso, 
1i1na o ds d.e estas pare.lea .i.).ieden a.atar oonati tu.idas. ,Por -
una ldmina delgada dé acero inoxidable que se denomina ma
triz. 

Condensaoidn manual.-

Exiattn varias t&onica.s de condensaoi&n eficaces, la 
diferencia q,11t hay entre ellas estriba prinoi11almente en -
la cantidad de mero~rio q~• ha1 »resente antes de la oon-
densaoión 1 tn el n&ero '1 tama.!lo de loa instrwuentoe d.e -
amalgama q1H se emplean en la condeusaoi&n. Sl principio 
fundamental. consiat.e en eliminar suficiente cantidad ele -
mercurio da la mezcla ooao. para proveer una maza ~ae otre_! 
ca resistencia a loe instrwientoe. cond.ensadoroa, ,pero no -
tanto como 9ara que no' aflore el merc~rio le la s11p~rficie 
Si la :nasa. de amalga:aa es d.em.aeiado teca o d11ra, l~a s11k)e_! 

ficies de los distintos componentes no ee unen y se produ
ce an efecto laminar q11e debilita enorme~ente las a~alga--
11.as y.la superficie de la resta11ra.ción aparece rugosa. 

11:1!&'cnica de los increentos seooatt 

Une. vez qu..e la amalgama ha sido tri t11rada, ,parte del 
mero11rio liore se puede eliminar, esto se hace colooilndola . 
ientro d.e llrl.lil. gamuza o .in pa?to tupiio y se exprime oon loa 
dados, la cantidad de mercurio q~e se nayg. de exprimir se 

SJ.eja al criterio q,!le ha1~1 ai:¡:.l'i.rid.o el 0;>9.t·s.i:)r e:1 s.t axp.! 
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riencia, l~ remo~ión lel mero~rio acelera el endureci,.nie.a 
to de la a.ualglm'l. . . . 

La primera ~or9ión 1e a!i.algaula se coniensa denvro ie 
la cavidad torzándol~ con la p~nta del condensador bajo -
presión normal. Generalmente, la condensación se comien
za por el centro y desde ahí ee hace av~nzar poco a poco 
la punta ~el conienaador hacia las paredes de la cavidad, 
todo exceso de mercurio o de amalgama pastosa q~e aflore 
a la superficie se remueve inmediatamente, luego que 1a -
prime:t"S. gorcicS'n le amal~ame. ae condensa, ·se elimina el -

mercurio ele una segunda porción con el pafio de exprimir -
y el proceso se repite las veces q~e sea necesario. 

Una vez q~e la cavidad se ha eobreobtura.do, Conden-
aa..ndo sobre la superficie pora·ionea de 8.!llalgama a las qu.e 
se lee ha extraído por completo el mercurio libre, hasta 

• 
dottde ea posible, es factible absorber de la masa el m.er-+-'. 
curio q~e haya podido q~edar en sus capas exteriores. E,! 
ta amalgama uu.7 seca no conTiene de~arla au.oho tiMt.po so
bre la obturaoi&n, 'J'& qu.e 4ebido a 1& t'alta de merctirio, 
al material corre al riesgo de perder cohesión. 

Oondeneaci6n meo~nica.-

Los principios generalas para la conde1'lllaci&n aeoini
ca son eill.ilares a los de la oondensaoi&n manu.al. Si e1 -
condensador es 4• tipo vibra.torio, la punta de éste se -
mantiene contra la amalgama y =• .11.\leTo aobre eu. superficie 
sin interrupoionea. La ventaja de no remover corustaut••!! 
te la punta, es obvia. .La pnsicSn requerida ea este caso, 
ea mucho menor que la qu.e se etectda en la condensaoidn 11.! 
nual ,., por consiguiente, fatiga •enoa al odont6logo. 

La condensación mecánica tiende a hacer af1orar el ~ 

mercurio a la eu.1)er1'1cie oon mayor rapidez qu.e en la con-
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denaación manual 1 por esta razón, ae puedea empl~ar incr! 
mentos algo m~s aecoa. 

D) • - ?EltMINADO 

Para los afectos de re»roducir la ao.atom!a del aiente 
Qn& vez que la oavida.4 ha sido rellenada, •• hace el eacu1 
pido corraapondiente. Al hacerlo, deben{ simularse la an! 
toa!a y no detallar exageradamente los detalles finos, ya 
qtlt se corre el riesgo, de que fil r~d11cirao el volú.men de 
la amalga:ia con un tallado muy profundo, laa poraionea ~
adelgazadas ae pueden·traoturar bajo las tensiones maetio! 
torias. La amalgama podrá tallarse tan pronto como se ha
terminado la oondensaoid'n, ai ee que se ha seguido una té,!! 
nica apropiada, sin embargo no deber& comenzarse si no e~ 

t~ lo suticientement• firme como para o!rec;r r~sistencia 
al inAtrumental de eac~lpido. Al hacer esta o~eración, la 
amalgama, bajo el inatrwaento cortante deben! hacer un so
nido de crepitación. Si Qi tallado •• comienza demasiado 
pronto, se ~orre el riesgo de q11e alguno de loa instrwnttn
tos desprenda porciones de los m4rgenee. Cuanto nras cor-
tantee sean los iustrwnentos, tanto m~s segura será la OP.!! 
raai6n. 

Antes de proceder al pulido tinal, por lo menos debe
r~ esperarse a que traaao11rran 24 horas y Je preterenoia -
~na semana, lapso en el ~~e se considera q~e la amalgama -
na and..ireci1o completamente, si se intenta ll.acer.lo J.es,P116s 
del esculpido• 36lo se conseg:.liñ br11iUr el·mercurio y las 
partes superficiales de la a.:ialg~~a a~n blandas. Al prod~ 
cirse poeteriormente las reaocion·s finales, la s~p9rticie 
piel'de brillo y a vece3 ee tora~ áspera. 

Durante al plllido es ~~Y im~ort~nte evitar el calor. 
?oia temperg,tura por encima. .ie 60 g:ados cent!~ra..tos han! 
aflorar •l meroario a la superficie y las zon~s a~! afec't_! 

4as, su.t'rinCn 1111 debilitamiento $ .loa preJiG.ai..>.J101 ~n a .1.a 
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fractur·~ o la corrosión. El u.so de .Polvos 1 discos secos 
pue;te elevar f {cil:n.a-nta la te.uperat..ira de la s11perfioie a . .. 
dichos grados, el agente de elecci&n serd un polvo abrasi-
vo hlÍ!nedo en pasta. cll p~ltio final se obtiene con ~na -
pasta comp~eata de tiza 1 ag~a aplicada con ~n cepi~lo --
blando. El p~lido no deb; ser s~oestimado, la restau.ra.--
ción no estard te:rminada hasta después de aar p~lida. 
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MATa:rczs 

La preparaai&n. ie ana cavidad compllesta para wn.a.lgama 
o aea, ~ue afecta dos o más s11ger!icies, ~eq~iere el uso ~ 
de una m~tr!z d~rante la inserción de la amalga.lla a ~in de 
lograr el oon~orno debeado de la reatauraci&n y. ayadar a -
obtener adec~adas propiedades meciin.ica.s del materigl. La 
périi1a de la s~perticie p.roxiaa.1 en la preparación de la 
ca.vid.ad para uaa lesión cariosa clase II constituye tin -
eje:nplo t!giQo ie la necesidad de ~na ~atriz. 

La m.atr!z den.tal es 11na ,Pieza do f11Ña y tainaflo conv.! 
niente de metal o de otro material, que sirve para soste-
ner y dar fprm.a. a la. obturación d11rante sil colocación y 1 -

cristaliza.ción. Las matrices para amal.gama owaplen una·d,2 
ble :t11noión: 

a).- J.yudan a lograr.el contorno general da la res
tauración. 

b).- Sustituyen a la pared del tejido dentario perdi -do. 

Las condiciones para ilna b~•na matr!s Rara l!Dlalgama -
deben •eri 

1.- Bilena adaptación marginal, sobre todo en la zona 
gingival. 

2.- Dar a la matr!s b~en contorno. 
3.- Qu.e sea lo sufi~ientemente reaistent• para poder 

oondeD.Sar la amalgama. 
4.- laoilidad para ooloo~rla y retirarla. 



m.u1 fina de l y l/2 m.il~simoe de grosor y para ~sarla se -
pue~l fabricar con este material una matr!z individual o -
podeiD·:>S ·em;ilear portam.atrices de uiuchas y au1y diversas !"o:; 
mas. Cada uno ~e los retenedores mec~nioos de matr!z uti
liza una bania ~atr!z específica, pero ea posible cierto -
intercam.bio. La mayoría de los reteaedor~s ~ecánicos se -
clasifican como oircuuterenoiales, paee las bandas que ut! 
i1zan rodean por completo al diente. Estos portaaatr1ces 
o reteneior~s se utilizan cuando se restauran preparacio-
nea de cavidad MOD. Los retenedores descansan en el plie
gue muoovastibular penii tiendo mayor libertad al o.Parador. 
Un retenedor puede tl:l!llbién colocarse sobre el lado lingual 
de los dientes debido a su. diaefto en contrdngulo. 

l!!s necesaria la estabiliiad le toda mat~iz dul'9.nte la 
inserción de la amalgama, a tin de obtener s.1 dximo valor 
generalmente se produce inestabilidad por lo menos de un -
segmento de ?a matriz, a medida q~e awaenta. la p&rdida de 
tejido dentario. Al diaminu.ir el contorno del. die!lt& qtie 
q11eda para estabilizar la porción indicaja de banda ~atriz 
se hao• indispensable usar alglin comp11esto dental para a~ 

dar a sostenerla. ~l comp~e3to, e.:n9le~do como proteoci&n 
contra el des_plazamian.to de la matríz. •e eglioa rápid!lllle_!! 
te 7 ea f4oil quitarlo desp11éa de la condenaacidn. 

En ciertas co.~ioiones1 los retenedores ;.aeollnioos pu..!! 
den no ser comeniente• o na\ll.tar incapaces cie lleY&r a -
cabo su función. En estos casos se emplea la matriz sosta 

I -
n!da por el co.:;.puesto '1 una. cuila de madera, aa.nteniendoso 
la aatris sin ayuda de dispositivos ~ecánicoa. 

Contorno de la banla ~atriz.-

Teniendo en ouenta q~e el objeto de la restauración -
de a:nalgama 98 devolver al diente au sallld.; la función y -
la :toras. ad.eouad.as, se debe cuidar el contorno de la ~
triz, tanto en d.ireoción buooliogual como ocluso-oenical. 
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La participación del burda proximal en la preparación de ~ ,. 
La cavidai, es~e~ialmente al v~stib~la~. com~li~a 1~ f~Dr1 
caoi&n de la m~tr1z. La tendencia de oualqllier banda ma~ 
triz, especialmente J.el tipo oirctl!lf.er~incial, será de re-
produciF un contorno negativo. A menos que ae logre un -
contorno adac~~do Je la matriz en este plano veat!b~lo--
lingual, los tejidos gingivalea del draa serán traumatiza
dos por lo~ alimentos empujados di~eotam.ente cont&a ellos 
en la masticación. Una. irritación debida a asta tra.Unta -
produoirt'Í la pérdida del apoyo subyacente para los dientes 
afectados, aa! como para loa dientes adyacentes. 

Una matriz que no restablezca la forma anatómica del. 
diente, as! como la superficie de contacto qae le oorres...
ponde r no presente UJ).a ada._ptaoión lo más perlectam.•nte P.2 
sibl• en contra del JJtárgen ginginl da la. oaTida.d, dará º.2. 
mo resultado una amalgama. que no podri ser considerada oo
mo reata~raoi'&n. 
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AISLAMIEMTO ABSOLUTO Y. .a&LArIVO 

En la cavidad oral eno~entran ambiente adecuado ittf 1-
nidad de microorganiSJ1os, saprófitos en aa mayoría y pató
genos. Oomdmaent• encontramos el lactobacilo de la deaca_! 
cificaoi<Sn adamantina que inicia el _proceso car1oso, ea r:
por eso que debetaos operar en condiciones asépticas para -
eTitar recidiva de cariea. 

Cuando el paciente a• encuentra con la boc& abierta -
y en la ira~osibilidad de deglutir, aumentan oosiderableme.!: 
te las secrearones de las glándulas salivales, con la pre
s enoi~ de loe instrumentos 1 debido a la tensi6n neryiosa. 
Toa.ando en cuenta la desembocadura de los conductos oal.i~ 
lea, la• gUndulas par6t1daa rlerten •a. secrqión a traTés 
del conductQ d~ Stenon1 que tiene eu orifi~io d~ s&lida a 
la altura de loe cu.elloa de los primaros o segundos mola-
res superiores, y las sublingual&• 41- loa lado• del freni
llo e·n el piso de la boca.. Existen otras glándula• eali.!!, 
les e.coesori&.a en loa labios, ,paladar y car:rilloa qu.e depg_ 
sitan saliVa en sas respectivas zonas »or medio de conduc
tos may pequeftoa. 

!nn cuand~ vn l.& pr-apar·eión de cavid:adea trabajellOa 
en un aabiente lil!medo, esto no acarrea inconvenientes, pe
ro en el momento de la obtu.racidn, la presencia de hWledad 
(saliva) fmpidt la desinfecaidn da la dentina. 7.taabi&n de 
una aanera u otra perjudica a las substancias pl4sticaa da 
obtlU'!tcid'n utilizadas, as! mismo al oe.nentado de loa blo
qu.M obturadoris. 

Ea ,por QaO, ~ue ee haos indis_pen.eable el. ata1aa1e.nto 
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del oam.po operatorio en la;fase final de la obturación de 
~ 

cavidades • . 
La nu.:nedad puei~ afectar a los.iuateriales de obtu,ra-

ción en la sig..ii .mte formas 

l.- Cemento de fosfato de zinc, la hum.edad le prod~
ce grandes _alter.\ciones, disminayendo el tie~po de fragua
do, p~es hay mayor hidrólisis del áoido foa!órioo 1 ¡>or 1o 
tanto ~ayor cantidad de iones de lo cual reenlta ~na reae
c ión. química. q.ie no se da en eta;as normales, y rea11l.ta. 1.m. 

medicamento mecánica.monte deficiente desde el pan.to de Tis 
. -

ta de dJreza y rwaistencia a la compresión. 
2.- 'En loa acr:C1icos altera las conoentraciones de ..,.. 

loa iniciadores y catalizadores de la reacción (peróxido -
de b~nzo ilo) y por lo tanto perturba la .Polimerización. 

3. - .En gu taperchaa impide J.a peq1.1efla. adhoai&n ini-
• cial que facilita el condensado. 

4.- Bn los c1111entos de silicato antes de la gel~ic!: 
ción, pert11rba la pol.imeriza.ción del IÍcido sil.!oico. 

5.- La am.e.lgam.a-su.trd taabien a1t•raa10Q6• •i 4~n
te la nianip~laoión, ee enoaentra presente la hwnedad, oca. 
sionando 11na ex2ansión•retardada. 

~ara evitar toda eata serie de contratitztpost es que 
recu.rriaos a lo qu.e- se llama aislamiento, y pu.ede ser de -
dos tipoaJ 

a) Aislmaiento Absol11to 

b) Aislam.iento Relativo 

. 
&e aislaaiento relatiTO cuando impide el arribo de la 

saliva a la zona de operaciones, pero q\Hda en contacto di 
re-0to con el 8Jllbienta de la cavidad bu.cal (hwaedad, calor, 
respiración). 

~ absoluto ci>.ando no a,olo sa evita el. acoeo de aalJ, 
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va a los dientes aobre los q~e opera~va, sino ~J9 ellos -
g_ueo.a..n a.:i.sla.los tot··ümante de la cavijad or.:..l y ooloca:ioa 
en contacto con el ambiente .ie la sala de,.Qperaoiones. 

Aislamiento ~elativo 

Los dientes q~edan aislados Je la aa!iva pero en COJ! 

tac~o con el ~edi> b~cal, eato 3e oonsi3u~ con ~~di~a ab
so:L"ben.t'"ls; al.lsor!.ón en for.na •ie .rollo, '}'lq ?.l'1d9 !!er :te.n'li,! 
nido en su sitio sólo o con iiE:po~itivos especiales, hay 

que cambiarlos con frecae~cia. Estos iiegosittvos pueden 
ser de yarioa tiposi 

a) Disposi ttvos de alambre par!l insertar .los rollos. 
b) Clamps especiales con aletas para ~bicar al rollo 

de algodón, estos se fijan en el oue.Llo de los -
.iien1¡as y no permiten el desplazwniento por loa -
movilnientos da la lengua o los carrillos. 

e) Claapa con aletas y un alambre para !ijar e1 alg~ 
d&n. 

d) Para el maxilar inferior ee han ideado d1Tersos -
aparatos debido a la acwnulación de saliva y la -
movilidad inYo'luntaria de la lengua "$ del piso de 
la boca. Ivorr ide& un aparato el cual eat4 f or
mado por una porción intrabucal, aletas o ramas -
para presionar el rollo de algodón, se sujstan al 
mentón con un tornillo de mariposa aj11&table. 

e) Aislantes de goms.- ~etas aon las cá_psulas de -
Dehnhan y los aisladores Cra.igo. Loe primeros -
tienen for~a de semiestera o taza y loe Craigo ~ 
aon d$ torma triang~l~. Son de go~~ y se ~erfo
ran en su basa pRra ser llev&doe al diente con un 
clamps q~e lo aostandní en po31c1ón. 

~) Aspiradores jg saliva.- Son indispensables en t,2 
d.> tipo de aislamiento 1 se eaiplean oolocánd.ose 
•·n el eyeotor de saliva, tienen la .finalidad da -

snsorber .1.a. sali'Va ,¡>UJ't. im..;>e:lir la ao1U11ulación. 
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Aislamiento Aoaoluto.-

. .. 
·para separar e~ diente totalmente de l~ cavidad oral, 

necesit'l:nos llna serie le instr.iCD.ento: .,¡ele son; 

~i~~e ie goma.- ~s el único 1ue p~ele pro.vorcionar -
un aislamiento absoluto, para su colocación y uso debemos 
de efectuar una serie de pasos previos: .. 

l.- ~uitar el sarro depasitado a nivel del oael.lo de 
las piezas dentales lo cual faailitarai s~ ooloca -oión. 

2.- Cerciorarse de que existe espacio entre las pie-. 
zas dentarias para el ,paso del diqQe, esto se T.! 
ri!tca po~ me-dio de un hilo de seda ecerado, el 
o~al limpia al mismo tiempo los espaoios inter-
proximalea. En caso de qlle no baya eepaeio, ae
ri! necesario obtenerlo colocando espaciadores. 

J.- Comprobar ai existen bordee cortantes en la caT_!. 
dad qQe aortar!an el dique, si existen eatoa bo~ 
des, deberán eliainaree. 

4.- Cu.ando se trata de un.a persona au7 aens1bl.•t ee~ 
viene aplicar anestesia tópica en la enoía. 

J(aterial • tnstrwaental para el uao da1 diques 

1.- Hule par~ diqae.- ~uede ser delgado, mediano o 
grueso. 

2.- ?erforador.- ..!!a lltla especie de pinza que sirve 
para nacer agu.jéros en el hlll.a, de acuerdo con ~ 
la pieza q~e se va a aislar. 

3.- .Portagrapas.- .Es i.1.na pinza qQe ajusta las gra.-
pa.a en las ~iezas dentarias. 

4.- Grapas.- 3irv•n pa~ aj~star el diq~e en las 
.Piezas deni;arias, cada I>ieza tiene una grapa es
pecial. 

5.- tlilo ie soda encerado.- Sirve par-t ligar al di-
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que al c~ello de loq dientes. 
6.- Porta dique.- Es ~n marco de ~etal q~e evita --. . . 

que el diqae ee arrug~e y q~ite visibilidad al -
campo oper~torio. 

a.- Limpieza. 
b.- ~ejor visibilid~d. 

c.- Se trabaja en un campo seco. 
d.- Es o&modo par~ el paciente y e! operador. 
e.- Puede aislarse toda una arcada o un s&1o diente. 

:ta coloaación del dique es m.llY eeuc·111a; se coloca -
al dique en el.arco sin ~ucha tensión, se perfora aeadn el 
lugar que ocupe el diente en la aroada y se lubrica. Oon 
la mano derecha se toma la gra¡>a con el portagra.pa, apli--

• cando oierta tensión para que no ae desprenda -y con la ma-
no iaqaierda so lleya. el dique a la boca y se ~a.ea la per
foración al diente a tratar. En.segUida se coloca en posi
cidn la grapa. 

Aislamiento de varios dientes anteriores.-

Para que el aislamiento sea absoluto debe iixtende-""!!e 

da canino ~ canino ·o de :premolar a premolar, l.os 11aeos aon 
los siguientes: 

l.- Probar la grapa en la boca. 
2.- ColQcar el diqae en el a.reo de Yoo.ng. 
3.- ?ertorar el dique en los lugares adecaadoa. 
4.- Ll~ •l dique lubricado con el aroo a la boca 

del paciente T ubicarlo en posioi&n. 
5.- gn ocasiones •• neceaario colocar nueYaa grapaa 

sobre los diente• a operar. 
6.- Pasar un hilo dental en todos loa MlJ&Oioa inte~ 



dentarios o baj"' lE\ encia • 
1.- • ~eainfección iel Of.l.llPO o~a~atorio con timolatoi 

. a ....... Colocar el eyeoto~ de saliva. 

Si e:n algtln ca!to el di<J.14• no aj11&ta bien al d".ente, -
se~ necesaria ~na ligadura con hilo dental. 



INDICACIONES Y OOD~.aAINDIOAOION:SS 

IlfDICACION35 

l.- Den~ic1&n priaaria 
2.- Dentición •&eQuda.ria 
3.- CaTidades de depresiones y fisuras en »remola.rea 

1' •ola.rea 
4.- Cavidades en el tercio gingival de lo9 ~remola-

rea T aolares 
5.- Oavidad.~s proximales en premolarea y molares 
6.- Eaputea i• caries interproxillal en J.a unión ce

aen'to-•-1t• o aobr• el o••nw. 
1.- Caeos aeleooiouacloa en loa dientes antari-oreas -

tercio gingiTal, fosu liJl!tlal•~ lesiones prox.,!. 
males y aberturas ~. canales radtoularee. 

8.- Po11oariaa en el adoleaoente 
9.- Carie• dental generalis&da 

10-- Ndcleos de a.nalgama »ara los dientes q~• deben -
.r~oibir gn!i col'Qrut. go~ple·ha como resta.u.ración 

J.l.- En loa ancianos e inválid.os en loa qae su condi
ción física lo justifique 

12.- Por consideraciones económicas. 

CONT.ii.l.IND!OAOIONE:s 

1.- En bocas en ionde se han pQaeto restallracioneB -

tas 
2.- En cavidades de dientes anteriorea que ••~én ex~ 

pueatos ~ l~ simple vista. 
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V~7i'.l'AJAS 

Las pr.opied!ldea inherentes a la. amalgua son la.a qu.e 
nos dan las. ttentajas y d9eventa~as en el ·lso J.e este ms.t.! 
rial. 

V3N?AJAS 

a}.- Facilidad ~.de manip11lación 
b) .- !daptab'ilida.d a las paredes de ia cavidad 
e).- Ea insoluble a loa flu{doa bucalea 
d).- Tiene alta resistencia ~ la comRresión 
e}.- Se RUedq p~lir táci].l:l);ente. 

DESVENTAJAS 

a).- ~o es estftica 
b}.- Tiene tendencia a la expansión, contracción y escu-

rrimiento 
e).
d).-

~ieue poca resistenc~a de bord• 
38 gran. cond11otora. t&rm.ioa 1' el&ctr1ca. 

Una. de las desventajas de la a:nalgama Cómo ya dijim.o·8 
es le. facil.idad. con q~e se prepara., oon qa.e aa comprime .._ 
dentro de la cavidad y la facilidad con qae se talla dlUaE; 
te el periodo de glastioidad, para 1~e ea adapte a la ana
tomía dental, sin e11bargo la contraooion q11e a Tecas sobre -viene durante el frae;11~do d.e la amalgama Jrlll&de neo.tra.liar 
esta ventaja, entre las causae qae tienden a prod11cir cQn
tracciÓ ~ podem.oe citar el exceao de ••tli4llo, lu partíc11J.aa 
dema3i~o .tinas, la excesiva tritllraci6n al. hacer la. .mez•
ola 1 Jla pree ión exagerada. al oot11,t1riair la ::uialg~a den1iro 

da la cavidad .. 



I.o o uu-:s to 'il. l . . 
ralm~~t~ ~s c~l)a i~ . . . 

contracci1n, o sea la expansión g~ne
:·!. ::i:.'H~ :.aanipJ.lación y eon tres lod -

i'9.ctores que intarvienen en ella: 

a).- Contenido ~e merc~rio.- C~ando hay exceso de -
~ercurio existe expa~sión y para evitarla a9oemos ~esar e! 
te y la aleaciín de tal manera ~ue queJe en la proporción 
de 8 partes .de mercurio por 5 de aleación 1 antes ~e empa
car la mezcla en la cavid~d ir ex~rimiendo de manera ~11e -

qued; en proporción de 5 a 5. 

b).- La h11medad.- La amalgama debe ser •pacada be.
jo 11na se~uedad absol~ta, para esto asaremos en los casos 
nec~ea.rios el dique de h11le, eyector, rollos de algodón, -
eto., por otra parte, debemos evitar amasar la ainalgama -
con los dedos y la palma de la mano, p~es el sudor tiene -
cloraro de sodio, que favorece ie manera notable la expan-

• sión. Es conveniente por lo tanto, amasar ~a amalgama en 
un paño liapio o un pedazo de hule del que usamos en el -
diqu.e y •Yi tar tocarla con loe dedos. 

e).- La amalgama debe encerrarse en la cavidad para 
evitar taabien la expansi~n. En las primeras y quintas -
claaea en piezas posteriores no ha7 dificultad para ello, 
pero en las a~gundaa compuestas o co~plejaa, debemos usar 
matrices. 

Otra desventaja que tiene la amalgama. y que ya saaaJ..! 
· moa es •l eaourrimiento. Se da este nombre a la tendencia 

que tienen algunos metales de cambiar de forma lentamente 
bajo pr~eiones constantes o repetidas. ~ate escurrimiento 
en las amalgamas depende del contenido de ~erourio ~ de la 
expaneic5n. 
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FRACASOS DE LA .RESTAU.RAOIOH 

L& •Tidoncia de fraoa•o d• la reetauraoi&n con amal.8,! 
ma se manifiesta en va.ria.a forma., incluyendo la fractla.ra 
de ¡a restauracicfn o del tejido dental oirounTt•ino, la Z'.! 
carrencia de cartea dental, un eaabio di$ensional 7 la ...i.-

a~ección RUlpar o periodontal atribuible directamente a -
la reatauraoión dt amalgama. 

Se ha citaclo u.na preparaoión d.eftíctl.aosa de la cay1dad 
co110 l.a causa dt aú de la mitad da los fracasos 4• la -
amalgama. El

0

rea~o de loa traoasoa aon causados por Iáani
palac16n • inaerci&n defectuoea del aaterial 1 por ~n pla
neamiento inauf~oiente de factores tal•• como oclusión 7 -
funci&n, as! tambien como la !)igraentacicSn, corrosic:Sn, ex-
-ª~ª~~= - ---•~--~L~ ,Pau.u,¡,Q..,. ;f ~UUlif,¡,GV'IO'"-Vi.&• 

Loa conceptea actuales de la preparaoid'n d• la cav1-
4a.4 con Ttlooidadea aceleradas de loa instrwaento8 rotato
rios para .ia extirpaeión del te~ido dental, dan•'• ti .. po 
para planear 1 organizar, pues la pre»aración de la eavi-
dad se efect~a en un tiempo .m!fs breve. 

La elim1naoión del tejido dentai no preswnta ditieul
tai, ain embargo, 1111 enfoque biológico conservador de la -

erradicación le la lesión oarioaa y de la a11bse·c11ente rH
tatll'aci&n con amalgama para lograr aalud y f11nción o.xcel•.! 
tea, demanda la !irme atención del O,Porador eobr• loa alil
tiple·s aspectos de la planeaoión y ejeollción. 

En :lo q1.1e ae refiere a la. pigmentación ;r t.Jorroaión ea 
por tcdcs conocido lo !tU• experimentan la.a qalgamaa en •l 
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medio bucal. Es por estas circunstancias por lo ~ue, ~or 

lo general s~ uso ~e li~1ta a los dienteo posteriores. . . . 
Si la capa pigmentada protege la 8.Dlalgama oontiri&n.iole -
la propiedad de la pasividad, no ~e prod~cen ataq~esulte
riores. En tales caeos, la pigmentación por lo comdn es
tá constituida por un sulf~ro. 

Los a~lisis de difracción de los rayos X. en las pi_6 ·. 
mentaoiones de las amalgaUtas indioan que la capa pigmenta
da paede ser (Hg, Ag), Sn, o Ag s. En cualqaiera de los -
oasoe predomina un s11lt1.1ro. Sobre esta nasa, ee ,Posible -
anticipar qao o~alquier paciente oon una dieta de a.J..~o co,g 
tenido de azufre o cuya higiene bucal facilite la aowa~la
oión de azufre en la plae& microbiana presentará ~na aarca 

' -
da pig~eutación de las aaalgazaa.a. ailn en loa casos q~o ha-
i1an sido 'trabajadas con t&onioas evidentemente compara-
bles. 

De ac11erdo con la teoría de la cor.rosi&n el.ec'trolíti~ 
ca, la amalgama dental e~• de homog•netdad eá:txuo:tu.ral 
como para. reaiatir la pigmentac16n 7 la corrosión. La.a di 
ferentes fases ie q~• está coastituída la amalga.na son --
electrodos de dif'erente. potencial el&ctrico que, oon 1a s_! 
liYa. como elect.roliff •. co~ti'tllJ1H1 uu ejemplo- ~{pico d• cj 
lula de corro•ión. 31 proil1.1oto d• esta cfl.rroaión eatl< fo~ 
JIA4o prtnc~palmente.por estaño 1 por vestigios de plata 7 
oob.r•• 

Oon una trit11raoión 7 condel1Sación adec~adas se p11ede 
amuntar la ho11ogeneidad i• la aaalgama. Si la. tritura.....:. 
oi6n ha sido eacaaa, o si en alguna de lis part{olllas de la 
aleación no ha sido tan efectiya com.o en otras, cl!nioazD.eJ! 
te la col'l.'Osión se manifiesta por la preaencia de oq11eda

dea y 11na decoloración general.. Así .mismo, ai d1u:anto la 
condensación se utilizan R•~ueaoa incrementos, indebid,! 
aente sJcoa, ae logrará uzia mejor hoaogenaidad. 

Si lue.go de su total endu.reci.iaiento, un.a a:aalgamll se 
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p~le ~rolija;uente, sil resi~tencia a la corcoeión aumenta -. 
en :forma notoria. Adeids, c11and.o más 0.1.1-ogénea es la capa 
obt¿nida.por el pu.lido, tanto mi!s 1a misma. pilado resistir 
J.a corro .,ión. ~a s11pe.C'!ü: i e p;lede t1ig:nenta.rse ligera.:nente 
pero habitaalm.ente no se corroe. 

Para proveer a la. rest3uración de amalgama de una re
sistencia ª· la pigmentación, es necesario q11e la capa pul! 
da est! distribu:!d1 unifoI'llle.'llen'te sobre toda la reataura ... -
ción. En otras »alabraa, si u.n área peq~eña de la misma -
qued.a. sin puli.r, entre esta y laa Etreas pu.lidas ae pr.odu.ce 
ana pila eléctrica que provoca la pigmentación y aún la º.2. 
rrosi.Sn de ésta.a Jltimas. EvantuaJ.mantet la polaridad de 
las pi.Las se pu.eden invertir y entonces son las a11,Perti
o i3e sin palir las que comienzan a corroerse. D~ *eta ma
nera, el total ie la rasta~raci6n preaanta oquedades y un 
aspecto general. deplorable • 

• 

Los productos de la corrosión pu.eden penetrar dentro 
de los túb11los dentinarioa y pigmentar la estruotu.ra del -
dienté .. 

!J.g11nas veces, le. -corrosión marginal se nota alrede-:-
dor da lBB Siialg-cWii.as, •st! relacionad.Ele QQn la concentra~ 
ción de las célu.las de corrosión. 3n verdad, los mecanis
mos iuvolu?rados en la corrosión inter!acial y su.per!icial 
de la res~aaración ie amalg~a, son compleJoa. Sin emoar
go, es evidente q~e es~án relacions.dos principalmente con 
la concentración de células y la tenq~óa ie corrosión sin 
d.1da o.,;ierano.a ai~ergéticB.ll'l'lnte. 

Inie~endten~emante ie la evndioión da suri s~~erfiaieB 
sie;apre q~e una restauración de oro esté en contacto con -
otra ::le &..3.e.lgama, es da eapare.r una. corrosión en ésta últ_! 
ma. Dentro de esta"l con~Uciones es común encontrar ai9rcu
rio en el oro, con lo q~e, ~osteriormente tt;U.Obién p~ede d.! 

".:>i.i.i t :rae. ~n lo ;io=2ible, e3t3. .Práctica debe .>er evitada. 
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31 a..i:nento d.e :i.e!·c..i.r-io no .1rod:ice ner.eso.ria.nent;e una . 
~orrosi:Ín ::..a.yor. llo otMt1ntJ, ::'!.-> resta.J..cao1ones ~on .m . . 
alto contenido de ~ercurio preaentan una superficie dete~ 
rior·~ds. '.;_ae acelera. ... a jecolo.r~ció... :le esto. .:.:'iinera. 113.S 
técnicas que procaran iismin~ir el con~~nido final áe me! 
-::J.rio,. en virtJ:i :ie q'4e pr;;d.lc~n s.t,:>er!'ic¡es :J :n.ár¿~nes -
más liaos, cond11cen a obt.lraciones con .na:ror reeis1fenoia. 
!3. 113. pig.11er.tación. 

Como es ie notar, la. decolor·1oión gener!:\l está rela
ciotJada con el w.edio bucal, con las condiciones galváni-
cas y con le.a asperezas au.perfici-a.lea. r~d1.1oirt! en ·oene-
f icio de J.na pig.nent"'oi.ón :¡ corrosión menor.. Por i;odo3 -r 

10~ ~edios se ieberá evitar l~ oJntEUUinaoión ~or h~medad, 
el aito r~aii~al d~ ~erc"rio, la ~ri~~ractón escasa 1 el 
puliao insuficiente, ~~e son las causas del fracaso de -
las réstaaracionea oon a..:ri,alg'llla. 

Un es'tlldio sobre las causas de los defectos ia las -
obturaciones de a.malgama, ha. demostrado q1.1e éstos. en --
1521 resta11raciones, el 16.6 por ciento ~e 1as veces eran 
det>ida.s a 11na ex,t>ans1cS'n excesiva. 

Zatas e%;&neiones exoesive~ s& producen Por dos raz_.9. 
nea: una la insuficiente trituración y condens~oión, y la 
otra ex_panJiÓn retardada q~e ae ocasiona por la cont!llD.ins_ 
oión de la a.:nal6~~ con ¡~ hwneiad darante .a m~zcl~ o .a 
c"lnienc;;aci.ón. ~ste:i. 'ilti.:n~ ac~!s. con ;;JF/.a frecuenoi~ ::¡.1~ 

la pri.uera. 

De acu•rdo con l~ teor!a aceptada, la expansión re-
tardada ea debe a produe'tos J.~ corro'>ai&n entre el zinc de 
la ~alg,~a y la bu~edad incorpo~d~. Del exá.-nen ie los 
resultidos ooteniloe con el intarf 3rómetro ient~l, l~ --
grliln 9X~ansión comienza 4 o 5 di~s desp~és i~ l~ ~~ni!ne~ 

ción. ?osible.:i'ln~e l?. ~x¡.<'1aaión no "tooui l..i5-tr a0..st~ q.le 

•l nidrógell!) ad1~i~re S~fioi~nte pr~. iÓn OOZJ:D ~ara ~···~
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car la O.ila:ación ~ el escílrri::niellto de la a..o.algama • . 
Oon cierta f~eou.encia, tal tipo de expansi&n produce 

iol~r intenso. Se P!esilllle ~~e cua~do se ocasiona u.na ex
pansión de esta magnitJd, la reat~uración se puede acuflar 
f ir~emente contra. les paredes de la cavidad como para ca~ 
sar una presi~n contra la cámara ~Ul!)Sr. 

Es posible qae el dolor sea el resaltado lel trau.ma 
existente. De ser ae!, por lo común aparece 10 o 12 dias 
despu.Js Je la inserción de la obturación. 

Ya se ha pu.ntilalizado qile de una tr..ituració:n escasa 
se ocasiona ~na reducción en la resistencia 1 posiblemen~• 
una expansión excesiva durante el endurecimiento de la --
a.malgama. Tambi6n es Terdad que en algunas aaalga:maa tri
t~radas correota.11ente p11ede ocllrrir tl.na ligera contracción 

• 
sin embargo, l.as aleaciones modernas aon tan bien. concebi-
das que si es sigtle:n las precaucione• ,Prertamente estable
cidas :no se producir' Qna contracción apreciable. 

'or ~o menos te6ricam.ente, ea obvio que ea preferible 
IUla 1igera expansión a• una. contracci&n. Sin embargo~ arrt;~ 

la alternativa de elegir entre un aumento de la reaiatene
cia y una ligera contracción durante el endurecimiento de 
acierd.o con pruebas de laboratorio, teniendo en cuenta las 
argwnentaciones anteriores, es praferible optar por lo pr,! 
maro. Esta conolasión ha sido corroborada ~or est~dios -
clínicos. 

Sobre la basa de le.a inevi tebl.~s ccntraccicnes 1 dol.: 
tacio:nes t&r.aticas de la amalga..ua durante la ingesti6n de -
los alimentos fr!os y calientes, se p11ede hacer un cálculo 
teórico de la tolerancia permitida en los cambios dúnensi~ 
nales. Así por eje~~lo, de ac~erdo con el coeficiente de 
expansión tér.atico de la amalga:na y con el faotor diferen~-

34 



\ 

cial de variaci6n ~érmica di~enaiona~ ~na amalga:na de 5 -
~ilímetr~s ie di~ensióo lin~al, iurcnte ca~bioe extra~os . . 
de te~perayura, ~uede dilatarse o contraerse en los már-
genes t~nto c0mo tres ~icrones y ocasivnar ~na peroola--
c ión. So consecue~cia, dentro de los límites prescritos, 
en loa cambios iimenaionales de un~ r~s~auraciSo de runal
gs.ma podrá permitirea una tolerancia ae más o menos 6 mi
crones por cent!m.etro. SegJo estudios, toja percolación 
de una restauraci&n de amalgama no ~ersiate m~ de ~nos -
pocos mese.; • En r~aliiad, una a.malgama proveniente de -
una buena aleación ~ole~na es muy probable q~e en la boca 
no contraiga 6 micrones por centí&etro, aún en el caso de 
que durante la mani~ulación se comota una cantidad razona -ble de abusos. 

Ss muy difícil estimar en la boca si una a;nalgama. ha 
expandido o contraído dentro le los lÍ~ites de los •am---

' bios di~ensionalea. c~ando se tiene pres~nte q~e el pro-
meaio del cabello hW!lano tiene 40 micrones de diámetro, -
se comprenderá q~e es prácti~amente imposible descubrir a 
simple vista, o con los instru:nentos dentales, márgenes -
que dejen un espacio de seis micrones o menos. ~s preci
so destacar, sin embargo q~e estas ooservaciones no se d._! 
oe~ interpretar como una recomendaci&n ~ara utilizar una 
amalga:;ia que se contraiga o una t9cni~a arriesgada. 

La intención es :ner'a.CJ~n .. e pon~.,. ie -nanif.:.~stn '¡J.1.:t -

.i~$ pe1 ~~!':.aa -~o.-·.tr9ccior.es :J. 1.:ante el enl.lreci::o:i'3~•to, ta.
lea oomo las ~edidas por ~étodos ~e laboratorio, puede --
1ae no sean cl!nica~ente significativas. Se req~iere in
sinuar adem~e que, en lo q~e al ca:nbiJ di~ensional raspe~ 
ta~ debe baber un factor de seguridad para ei caso de -
-¡ue :;,.~ a:r.talgame. i1.1.r'lnte su ~ani!)ulación e ine~roi&n, sa -
traoaje involun~~ria o iaevitable~en~e ie ~anera abusiva. 

·Jn9. de l':ls f'lllas "'11s co:m.m'3s Je las ::i:.ia ~g'lm"ls ~e ¡'l. 

: : • ·.. i~ .,r • i-rC?"' t.1:: >n u z::t.n,.a.; '', ;¡..-.e s~ a t :-1bJ.:f''l, ~o r lo 
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3enera1, a ~n~ ~ogtra~oi;n de la B.Jlal~9..'.!le, ~s probable -
q..i.'3, .nás .. oi-en, ·33a Jeoi.io a otr.;e fact.:>res, tal~s co&o -
prep~ración incorrecta de la cavidad, o a la ~resar.cia ie 
P.·::.malte sin S;..tficien;re s~porte ~n los már$enes. Asi:nismo 
un talla:io y un ter:ninado de la restat1ra.ción inadec11ados 
pu.eJe .ieJar J.n tord.e del¿ado J~ ·~algama. extendido sobre 
es.nalte. .Frec11e;1temente es difícil detect.-.1.r y re;nover ª! 
tos sobran~es. ~no de l~s métJdJs para eli~iaarlos con~
siste en tocar, desp~és del tallado, estas zonas ligera-
mente con ~na tacita ie goa~ blanda para p11lir, untada~~
con paeta para p11lido. Si se hace oon ou.idadot no se ge
nera c'tlor en la runalóa.m.a y la remosión de los delgados 
sobrantes marginales se logra sin ~ayor dificultad. 

Ea posible q~e en algunos casos se produzca un escu
rrimiento lo~alizado es estas zonas cuando la reetaura--
ción está sometida a las tensiones masticatorias. El es-

• currimiento ocasiona el adelgazamiento de los bordes qa~, 
en est~a oondioionea posteriorAente se fractura. De esta 
manera, las variables manipulativas q~e aumentan el escu
rrimiento pueden asimismo, auaentar la aueoeptibilidad a 
la formación de "zanjas ... 

Prescinilend de la causa, siempre q~e un mdrgen qu~ 
je sin sost~n, Jebido a la fragili~ad ie la a.na¡~!i.na, se 
produce una .fractJ.?'9.. 
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CONOLJSION~S 

La. a.malgama. es uno de loa :naterialetj de obt11raoión -
que nos oriod.a ma1or probabilijad de ixito, sie.11.pre y~-~ 
cuando la sepamos manipular correctamente. 

~or lo tanto, partiendo desde el DI.Omento ea q~e el -
fabricante une los me~ales collStitqyentea, hasta el Últi
mo paao de la técnica de ~ulido, »uede de un modo u otro, 
influir en la conducta de la restauraci8n de amalgama. 
Pero hay muy pocas d~das acerca de q~e las variantes más 
influyentes se encuentran en los prooedLnientoa de tritu
raoi~n y condensación. 

El primer hecho im~ortante es .1118.ntener una propo~ 
ción correcta del mero~rio con loe metal.ea, ya qye mien•
tras m~ alto esa el porcentaje de merclll'io en la .1aesol.a 
original, ma1or ser~ el contenido residual del mismo en ~ 
la restauración final, no importa cJanta presión se use 
al condensar, 

Aun una ligera aubtritu.raci&n dari como resultado ·
una restauración áspera y déoil, una ligera aobretritura
ci&n, lIUÍa. all~ da ia recomendada gor los !abricantes as -
aceptable 9ara evitar l~s efectds inconvenientes ~e la -

subamal.gamaoidn. A pesl!r de que as ba probado qile la -
ama1gam.ación meol!nioa no e.a a11perior a la man11al, tiene -
dos venta.jaaz Eli:llina el '!''lotor htllllano, particularme.nte 
o~.ando el prooelimiento está en ;aanos de la asistente, 1 
la velocidad de trit~raoión facilita la preparación da ~ 
rt.as ;1utz.elaa en cado de resta\lraoione.; exten:aas. 
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~ran presi&n,de coniensación es neces~ria para prod~
oir u::.a re.:t•uraoid'n lenaf3. y :.;.:.:i.ntecer el reaid11ó. de ¡¡¡ercu-. . 
rio al m!nimo. Protablemente el ~eroario resid~al es el -
favtor sizale ~;e afecta mds la conduct~ clínica de la ---- . 
amalgama, una investL~aci6n .u& co.no resul.ts.do ;¡,¡e el mer-
c~rio r~s~d~al excesivo inv~riable~ente ~rae como ~onse--

o~encia un deterioro de la superficie 1 loa márgenes. d~ 

hq,n diseñado técnica.a e ine trl.1!llentos para reducir al m:Cni~ · 
mo el mercurio resil~al. 

~i tallado de la a.Jialga.:na no debe empezarse ha3ta q~e· 
el material está a~ficientemen~e duro para ofrecer resis-
tencia al instrumen~al. 

Debe nacers~ un esfaerzo para reproducir lo 3~s cero!: 
namente po3ible la forma anatómica origina1 del diente. 
excepto en aquellos casos en q~e ciertas moiif icacionee --

• p..tedan s 12 r req11eri.i=i.a ,Por la ocluaid'n. 

La importancia de un correcto ter::u.inado ~ pulido de -
la amalgama ha silo bien eetableoido en este trabajo, ade
más del factor estético, una amalga.:na oien pulida sari! ~e
nos ªusaeptible a la caries reoarrente y esrá mejor tolel",! 
da por loa tejidos blandos. 

erob~blemente ·la razón ie ~ue la a&n~lga.t.a ~aye servi
do ~an ~f~~t:v~~ente como rePt~ura.oi~n a traves de más de 
li~ aEi.os, no s~ 1eo~ ~ ~n~ oeracter!stioa gerw.icil~ o ant,! 
·oacteriana., sino más bien a. le. tenlencia. q.1.e tiene de inh,! 
bir las fil~raciones de agente3 ieletéreos a meiida qae va 
enTajeciendo en la ooca. 

El &xito con la a.nalgá!n~ en au mayor parte ~e.%'01aneoe 
bajo la responsanili~ad del Jentia~a, no importa el alto -
~~rgen ie tolerancia y toios loa avances n~ch~e en este -
oampo, es el material m~s e~soeptiole a las variantes hum~ 
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