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CAP. I .r Selección del ta:n:.=_'ío ne los dientes Enteriores. 

La selección de dientes ertificieles para el 

cesdent2do reo·· iere el c'.mocimiento y ú' CO'.''prcsión O.e m::r:e­

rnsos f~ctores físicos y tiol6ricos oue se relacionan nir~c­

¡e~ente con ca6a nacien~e. Bl odontólofo es el que lleva a -

ce~c e~t2 f~se de la atenci6n nrostod611tic2 del de~dt11t2do, 

r:ues es la ,_:nicH ~Jerson2. ("' 11r:. es CF}2.Z de 2.cu::r:Jlér, correla­

cic~·1c:r lr inf'o~":-r:Eción 1~.j.o:::ec[::~icr:. en fo:cme tEcl qve la scle--

cción de dientes ertificiales CUT~le con los requisitos es­

tfticos y ftincionPles referen~es a cada paciente. 

La selección de dientes artificiales es une o­

pere.ción relativamente simple, que lleva poco tiempo. El odoE 

tólogo dispone de varias guias para a~'Udarle a seleccionar tE!E 

to los dientes artificiales anteriores como los posteriores. 

·Sin embarco, cualouier elección de éstos ha de 

consider~rse como selección preliminar hasta que los dientes -

estén dispuestos sobre las beses de prueba y se puedan evaluar 

critica~ente en la boca del p:.=ciente. Unicamente entonces se p~ 

dr¿ llepar a la selección definitive. 

".:l ta::1año de los r".ien res f.ebe sr.:r pro::iorcional 

el tamaño de le. cara··'!/· de.!.l.a cabeze. Ger,er2J.'r.ente, c1.i8uto m8s -

gre.nce es un:o .;ersona, t&nto :;,2.s prc.ndes son los dientes. 
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Sin embarco, existen variaciones, y hay veces 

en que personas gre.ndes tienen dientes pequei'íos ;y diastemas -

entre los dientes; otras, menudas, los tienen excesivamente ...: 

grR.!1des y de disposición muy irregvlar, 

A menudo los dientes de mujeres con de menor 

tame:?io o.ve los hombres. "Sr-Jto es sobre todo al trrtc.rse de in­

cisivos 12ter2les, que norm<:l':lsnte deberíah ser !!:8s cielicRdos 

en ::".u~ eres que en homl.res. 

El crecimiento Cel hueso alveolar requiere la 

presencia y la eruoción de dientes. Así el tamaño de los modelos 

guarda relación con el tamaño de los dientes anteriores, sin e~~ 

b1rgo si te intenta determinar el tamaño de los dientes artifici 

ales mediante la medición de los modelos desdentados, los resul­

tados no serán correctos, 

Los dientes seleccionados de acuerdo con este pr~ 

cedimineto serán demasiado pequeños a causa de la reatsorción de 

los rebordes residuales, si se optara por determinar el ancho de 

los dientes anteriorés mediante mediciones se requiere modelar ~ 

los rodetes de oclusión en forma tal que respondan a los requisl,, 

tos estéticos, haciéndose la medidición sobre la curva de la su­

perficie ves ti bular del rodete, 

Se indicar§ con mcrc2s 12 ubicación aproximeda de 

la c~ra distal de los caninos s~~eriores, 12 ubicación aproximada 

de los caninos suneriores se i~dican con una merca en el forde su-
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perior de las comisuras, luego medimos la superficie vestibular, 

del rodetéepara después enfilar los dientes anteriores del ancho 

qlle indica 18 rnr.dida. 

Otros procedimientos para determinar el tame~o -

de dientes anteriores, se calcula la posici6n del ápice del cani 

no natur:o:l sunerior e:;.:tend.iendo líneas p<-ralelas Jesde las svpeE 

ficies laterales del ela de 12. ne.riz hacia la CE!'2 ves ti buler del 

rodete superior, pero esto no es suficientemente sefUrO para use.r 

se como un medio de se1ecci6n definitiva. 

La medici6n del rodete proveerá la indicación res 

pecte del ancho de los dientes anteriores superiores. 

La selección del tamaño y el molde de los dientes 

es en realidad un problema en tres dimensiones: la primera consi­

deración es si deben utilizarse dientes de porcelana o de resina 

acrílica, en la mayor parte de los casos se eligen dientes de po~ 

cela!-::a, sin err.bar&o, si el examén de los rebordes alveolares rev~ 

la extracciones recientes, o si se ha decidido hacer una pr6tesi~ 

inmediata, o si existe une. limi taci6n en el espacio de descanso. -

interoclusal, están indicados los dientes de resina desde un pri_!! 

cipio. 

Los dientes de resinas también est~n indicados si 

en la actualidad utiliza dentadvras que hacen n1icio o chasnuidos 

dur2nte el habla y el exa~en clínico revela aue existe suficiente 

espacio interoclu~el (también deber~ considerarse le posibilidad 
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de oue unP. dentadv.ra floja sea la causa del chasquido), 

Los posteriores de resina acrílica también se 

emplean contra superficies oclvsales de oro cuando existen res 

tauraciones fijas en J.p arcada opuesta, 

:Sl uso de la fonética como guía también B~'Ude -

en le coJ.ocC'ción de los dientes Bnteriores maxilares, los bordes 

incisp.J.es deterán ser colocados de forma r,ue puedan pronunciar:::e 

correcta~ente Jos sonidos de las letras f, v,;y ph en inglés (fig 

1-1), los sonidos de las letr2.s s, z y c son valiosos pera ayude.r 

a determinar la correcta colocación de los dientes, así como la -

interrelación entre la fon6tica y la dimensión vertica. 

Si la dimensión oclusal vertical es demasiado -­

grande los dientes entrarán en contacto en forma prematura, y ha­

rán un chasquido. Por esto el pedir al paciente que cuente de 61 

a 67 (en inglés) y observar si los dientes anteriores entran en 

contacto al pronunciar el sonido de la ·letra 11 s 11 sirve como una -

guía para la dimensión vertical, 

si los dientes hacen contacto durante el habla 

continua mientras se pronuncia el sonido de letras "s", 12. dirneE 

sión verticrl será demasir.do rrc.nde y hatrá insuficiente distan-

cié interoclus21. ta:r.tién es né"cesr.rio preé:tar atención a 18 rela-

ci6n de sctre~ordida horizonte]. y vertical, 12 sobremordida verti 

cal y horizontal de los dientes e~teriores deberén correlacionarse 

con el tipo de ocluei6n pos~erior 01crida pEra un c2so individual, 

~t 
'J' 
~ 
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fig.1.·1 . t\, en la producción de los sonidos de las letras f, v, y ph {en inglés). d labio inferior se lleva hasta hactr conucra·· 

con los bordes incisales de Jos dientes maxilan:s anteriores. El labio puede vahearse sobre la superificie labial de los dientes 
ma.-cilarcs hasta una altura de 1 ó 2 mm. Estos sonidos labiodentales sirven como una prueba excelente o guía parade1erminar 
el plano de oclusión a¿ecuado, así como la colocación de los cüenres anteriores. B, para producir los sorúdos de las, z. )'e, se 
;:olocar.i la -uma. de IJ leng-Ja tn conracto ligl'ro con la porción más ancerior del paladar. Los márgenes laterales de la lengua· 
ptesentiln conracco mini mo con las superficies linguales de lo5 dientes posteriores. La mandíbula se encucncra en posición . 
prouuida, y cuando el canal formado t:nrre la l!!ngua y el paladares 3ngosrn y a manera de surco en la porción, anterior, el .iirc 
es fonado a cravés del mismo con un somdo de seseo. Se prcsr:nrari el silbido cuando J;t porción ancerior del conducto ~1 
redondo u ovabdo, o Sl'a, dl·m:rnado !!rande. Cl!ando el canal del aire escá complct.i.mcnte obHruido en la porción anu:rior 
con la pu nea de la lr:nguJ ¡::-rcsionadJ contra las arrugas, el ahi: es obligado a c:scapar para ambos lados de la lcngu.'.l )'el sonido 
de las se..-i mu~· similar al sonido Je la sh. Cu:Jndo ti grado de strarJ.ción de los maxilares sea insuficicmc, l-SC3p3J'.Í dem;ui2do 
ain: de la boca y el soniJo dt· las str.i i;.;ual ;iJ sornJo de la sh. C. escas figuras ilustran las sobrcmorJidas horizomales runa 
combin.ación de sobrcmorJiJas horizomJI y \itruc.tl. iJ! Sobrt ITH..1rd1Ja horlzontal con una ll·.,.e cart:nci.a dc contacrn anterior 
pcrr:-'iiticndo d JS..:ncamiento Je las l.knr;idurJs. fata es una rdación ideal para. !:; oclu,iór. pro1éti..:a... b; Se combinJr~ la 
~obrt:mordida horizontal )' vertical s61o cuJndo los requisitos cHi-ucos y fonérico.s indiquen que esto sea ncccsilrio. ll 
Mordida borde a borJe con una. ligcr3 carencia Je: cunuc10 q:Jc: ptrmi1c d aH:m,ur1ic:mo J<.: lis dt:n1adura.s. 
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Fig. 1 ·2... A. se coloca un rodillo odusJ.1 de ajusre Jdecu;vJo t'n la boca, reduciendo la c~ra en Ja porción .anrerior hasta que 
sc:c:r.lt.:~nrrc: Je la 2 mm por abJjo del J:i.bio sup!:rior. La ~t:rJ st• contorneJ l.:'ompll't.1mc:nre l'O la rorci6n labiJI con el f;nJt' 
lbr S'--'POflt' JJc:cuaJo JI l.1bill. n. sc:,1...-Un l.i su~rrencia Jl' Kirz15ll parte Je: la (t.'ra de Ja placa has(.' Jc:l rodiUu oclusal h.t sido 
n·curra.!.i !JL'~Jc: su di mt·nsi0n !Jbiall r r<.:t.·myLuJ¿J con A/u u.J.X c;t.h:n1Jda Esc.1 cl'ra. que st• conscnJ rt:Lacivamc.•ntc b!anJ.i. . .11 

la a·IT'pc:r.nura dt.• l.i bnl"J, put·lh: sc:r moh!c.·JÓ ror t,;f rai.:ic:n11: .il tíP\.:.it les Libio~ con Ja lr:'r.gua, jun~:i.rlos como i.arda )', m.u 
c:!i¡ .J.Z r:-:.~·n!L', ¡~ur fa m.10:¡-u!J~ic~n dd Jt:nrisr;l. E\ mur lL)l:\ c:nit.·n~L' ajus1~.r rnn l'SfJ Ct.'rJ el t:onrorno, J.irura }' lim:.•3 1m·isJl Jd 
n .. ,l1!;11 .... clusJ/ ~ú1c\t· t.•"1::10 :.1 ;wrnón inu~.11 Jd ruL!il!n ~t.· .1Jl!HJ rJ...'"a st.·.~i r d conr,irno dt.• la lineJ Jc:l {J!_,io infrrior. C. JC 

nlJílJ 1l ln1t.J mt·d1a. hi.1 t.·s i.1 1:r1L·.1 m1..·J:a JL' :!).:.;. !.? '~Jl>t:.:.i y LH,1.r.1. nu ~ul.i mt·ntt.' l.!. linc:J mcdiJ. Je l.1 n.a.-:z o(.'/ t'.'5pacio l'Ofít' 
¡,,~ 1·1•JS [) St· dibuj.:1 b Í•·r:c;,1. :J:r •• 1:in rcor;i.r:1,1 ,:1.. Jo5 d:t·n:i..·s ~k·st".1Jo\. E. t 5!0 m·..:cscrJ JI p;¡~1t.r.rc tv:l '..!i.J. sunrisd nJncl 
ft)Jdlüc~dus.d ('íl t'l)sic1ón Ob~er- t· que IJ.s LOf:11H.:rJ'.i 1h: J.¡ bocJ Sl' <:nlut·r.tr in .ih1 1r..: L!"xr.trm·n:c \ 'Jl:u..:.:.~ b.J.LÍJ Jrnfl.1 > qu( 
t.·x:l:l' r.::tror t•vidt'tllÍ.1 C·.: un 1hdrrum. F. l.'SIO JJ UllJ 11t.:iicJci6n mjs rrccisJ J1..· l.1 rnn·i0n JLr'..i,11 !JO(;s.i:J ,fr /us J~rn•cl 
olnll':ic•r!.'!. ~..:t· Sl'r.Ín vi~iblt-s Jt.ranrt: t'I h.ab\J }" i.i stinri~J.. :-..;tjrt•st.· IJ m.i.,i::niruJ )' la forr.l.t o mu!Jt.• .i1..· Jm. ,lJt'Ort.'5 ql:t' rr 
ri.:Jl1dJJ r~Jt·d1.:n obscrv.1rst·. 
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GAP. II.- Selección de 12 fcr~a y color de 

los dientes en~eriores. 



CAP. II.- Selecci6n de la forma y color de los dientes 

anteriores. 

:Sl ir.anejo de la estétic2 en p:>.'6tesis ve.ría 

desde les ePtrechPs consideraciones de duplicaci6n de los -

dientes naturales en su color y formP, el más amplio y ex-­

tenso campo de sus esuectos ~acial y nsicolÓfico. La pala-­

b~a estética se difine generalmente en términos nue compren-~ 

den diverEos campo~ del pensamiento organizado. 

La for~a de dientes artificiales anteriores 

debe armonizar con lP forma de la car2 del paciente, el con­

torno se considera e~ el aspecto frontal del paciente y en -

la superficie vestibular del incisivo central superior, 

Es factible aerupar el contorno facial en -

tres grupos: cu edre.O.a, trianfU_lar, y ovoidea, este.s clases -

se subdividen sobre la bese de le combinaci6n de las carac-­

terísticas de 'éstas. Otras variaciones surgen de las propor­

ciones de le lon~itud y del ancho de las caras. 

Los fa-bricantes de dientes artificiales ·pr~ 

veen el mismo tipo de v<.riaciones rle 12 for:nE• ele los dj_i:;ntes 

el problemP con~iste en seleccionGr unF forma de dientes ~ue 

Errnonice con la forme de la cara de cada pacie~te, 

Con esto Ee estudiF le. cara de los p~cien~es 

7 
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y la forme de sus dientes nRtureles,,los dientes que concuer­

den con el co~torno de la cera tendrán un aspecto arr2d2ble;­

por el contrario, los oue no lo estén, aresentarén una apari­

encia c::oN·.nte. 

Este tipo de est1;dio a:··udrirá prra reconocer 

la ar:non12 o l< des2rmonía de forma 51 trebajar ccn el peci-­

ente, si lF fcr~a de lP cara del paciente es ece~tu2d2Iente -

cuadreda, tri< :>-:-tJlr"r, u ovoidea, es un error usFr fo::-·::·.es oen-

u ovoide&s, 

8 

~l hecho de UEFr dieptes de cPrecterísticas 

extremas de cada clase, en personas con caras del rnis~o tipo, 

acentu.a.rá o.u e posi hlemente no fa.vorezca al peciem;e. Los die E 

tes que se hayan seleccionPdo han de ser de aspecto bgradable 

por si mismo, algunos moldes de dientes son de forma agradabJe 

otros, en cambio presentan un aspecto artificial. 

Es mucho más f~cil disponer dientes bonitos 

en un co::i~unt~ ar-r2dable nue dier:tes sin valor estético corr.o 

dientes indi vifü;ales, es probable oue 12 formP de le sunerfi 

cie ve:otibulFr see m?s i:r1portante qlJe la del cor.torno, el -­

~ial uuede caitiarse por despeste del torde incisel del dien 

te. 

~s converionte orrctic2r este de~~E~te en -
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casi todos los dientes anteriores de acue~dc con la edad del 

prciente. La cere mesiel del diente, vista mesialmente, debe 

Tostrar un contorno carecido aue lP cRr2 vista de perfil. 

Los treE tioos cenerales de perfil son el -

convexo, el recto ~- el cónc2vo, le cFra veEtihJlPr del diente 

viEta ior su borde incisal debe moEtr~rse convexo o pl2110 co­

:TJO 12 ce.ca vista c:esse 21 .. 2j·o del :r:crtón o clesde lL of'rte sup~ 

rior de lF cabeza. 

L2. forrn2 de las c2ras vestibulares cie los di 

B''';es anterj ore2 cieter: üni tar la nPturalez2, toc¡:111te a estas -

9 

fornas, cJenenüe el frbrie:2ntes de dientes, La.s superficies CU_:!: 

vas, convexas refr~cta~ y reflejan lF luz y pparentan ser más 

pequefias que las superficies plEnPs. 

El ojo puede medir una su 1erficie plana, mi­

entrasoque un ~rea curva oroduce una ilusión óntica, las for­

mas de los dientes ofrecen un aspecto m§s artificial cuando -

faltan ]as curvas de 12, naturaleza, la. curvaturas de dientes 

anteriores pueden verse al o'bservarl8S desde las caras mesial 

diE:tal, incisal y vestibula.r. 

Ea~· cvrvetures inversRs en for:na de pequeñ2::. 

irrervlrridr-c1er;, .-91 er·t·;cio de ln c1;::ierficie de un diente n::::-

te lis2 ~ vítrea es cc~venientc reoroducir en los dien.es er-
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rn=itvralidad. Las áreas o superficies. de cont8cto de dientes ªE 

teriores Aeben mostrar facet2s de desgaste como ocurre en los 

dier,tes imture.les en el tres curso de los a.ños. 

Estas zonas de cont-ctos ensanchadas prese~ 

ten un e.specto mucho mé.s nEtural oorc.ve el tei,P.r &.moliFos supe! 

ficies de contacto dan el P.Sl)ecto de ·;:p,·or ec12d, dientt:s rr.És -

e.r:chos en senti,do vestibvlolir:pJel Dveclen rer ~:ircdos en plr·nos 

diferentes,· prra d2l le impresión de nrofi.:ndids.d tridi;:-e1•sicn:il 

tan necesetia p2re le estética. 

La selección de dientes qve utiliza los canee] 

.tos de dentogenética se besa en le edad, el s•xo y la persona­

lidad del oaciente, parece r2zonable que un hombre grande, nido 

tienda a tener dientes de forma y tamafio diferentes al de una 

~ujer pequefia de asoecto delicado. 

La forma cuedrade de dientes perece concord~ 

con le mas~1linid2d, nientras que los contornos inciseles y -­

proximales redondeados, connotan le femeneided, los incisivos 

laterales más peouefios que los centrales tienden a der un as­

pecto más femenino a la disposición de los dientes que los -­

centrales y los laterales casi del mismo temPño. 

La conce~ci6n dento~énica oronorciona infor 

~Eci6n va1iose, que Ee utilize junto co~ otros 9rocedi~ientos 

de Eelecci6n de dienTes Prtificifles, la selecci6n de dientes 

artificiales es reEGO~Eetili~~d ~el odcnt~loro. 
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El color del dient~ qp.e ve el ojo humano son 

el efecto de ciertas lonpitudes de ondss lumihosas sobFe la re 

tina, por lo tanto, los colores de cares y dientes provienen­

de los efectos de la luz reflejada sobre los t2stoncillos y -

conos del~ retina del ojo, 

Si bien el ojo h::.::-.Hno ouede i,1entific2r los 

diferentes colores del espectro óesde el emarillo El violeta, 

el color oue ~fs interesa es la banda 2~Prilla del espectro. 

Esto es así pornue los colores de CP~FS y dientes son prima­

ria~ente emarillos. 

El color tiene cuatro cualidades: matiz, -

seturEci6n, brillo y traslucidez, todos ellos están involucra 

dos en la selecci6n de dientes. 

''atiz es el color específico producido por 

una lonpi tud de onda esnecífica que é:Ct6a sobre la retina., es 

el color mis:no tal corio azule.do, verdoso o am8rillo rojizo. -

~l matiz del diente debe armonizar con el color de la cara 

del naciente si los dos colores armonizan, el afecto será a~r~ 

dable, tal como lo son dos notas armónicas en el oiano. 

Si el color de los dientes y el de la cara 

son inFr~6nicos, los dientes lla~ar~n Je atención eyecta~ente 

como se not~ría 11na sola aiscord2nci2, mientras cue ciertos de 

notRs er~6nic2s sonarían ErraóFtle~ente. J,a ditarmonÍP de matiz 

de los dientes con el rrBTiz lésico de la c2r2 hPré que les pró­

tesis te~rRn Pb~ecto artificial. 
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Genen=ilmente personas rubias ti Pnen ciientes 

con menos color, y los colorP~ 1·on ;enos ~2~1r2doe, 'ªr el1o 

los die~~es son m~~ claros y Er~onizán con los colores <le la 

c2ra. ~ente óe cutis os~iro suelen tener dientes más oscuros 

que ; r::.onizán con l::> rür'."entrción ~ie 12 cara. 

Sin ·e~t2rco, lo clero o lo oscuro (brillo) 

de la cara (eJ ~arco de los dientes en l~ boca) pueden 2lte­

rar el trillo 2narente de los dientes, dientes clrros en la -

oscuros. IPV<'i.'T.E11~.~, c1.j n:!"tes o?.curos en 12 boca de un pPcir:n"tE 

de niel muy oscura nveden tener el as9ecto más cl2.ro de lo o.ue · 

son. 

El color aparente de los dientes es distinto 

cu2ndo cBr!ú>i.a la luminosidad del interior de 12. cavidad bucal 

cuando la boca está cerrada, los dientes parecer~n m~s oscuros 

que c\1Pndo ella estrS bien abierta, con el interior de le cavi­

dad bucal bien ilumine: da. 

Una clasificación general de los pigmentos 

de la oiel es cetrino, rúbicundo, oliva;)' moreno, en cuanto a 

los colores del l)elo, hay ne&ro, castaño, rojo y rubio. En 

colores de ojos hP.y azul, rris, c2.Etaño ~· necro, hay tantas 

combinaciones de todos estos frctores oue no serie pr~ctico -

f2bricer snficientes ::-,2tices :;;: r·· E·r:noni~er con toéios ellos. 

con lP. ed2d SE: \"-Jel ven oro re si y2.' Ec''.i.e rr.2.r: º' c1.:ros. 
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La reP.la reneval es que los dientes m2s oscu­

ros son m~s anropi2dos nere individu¿s de ed2d avanzada y que 

los m~s cleros 8rmonizan mejor en bocas de pacienieE j6venes. 

Sl color dent2rio ~ebe ~r~onizBr con lP c0-

loraci6n f2ci2l en E:l :no:nento de confeccionr r la pr6tesis. 

La selecci6n del color de los dientes artifi 

ciales, l& o~Jserveci6n de la ,suía de colores se h8rá en tres -

oosiciones: 1.- fuera ªe lB. beca 81 lc·co del costado de le. na­

riz; 2.- deba¿o del labio dejBndo expuesto 6nicamente el borde 

incisGl, y 3.- debajo de los 12bios 6nicamente con el extremo 

cervical cubierto y la boca abierta. 

El color escogido debe prsar desapercibido 

y no llamr lf tención hacia J.os dientes, el color se obserw~rá 

en un dír: clero, todH vez ni1e sea 9osible, con el pé:ciente u­

bicsdo nro:>'.irno e. J.a 111z nFtursl. Asimisr:.o, conviene ver los -

dientes con luz artificial YE que 18.S pE:rson11.s se encuentran 

con frecuencia en ese ambiente. 



' 

CAP. III.- Seléccién del material de los 

diehoes anteriores, 
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CAP. III.- Selecci6n del ~aterjel de loE dienteE anteriores. 

Desde hace mucho tiempo se 'cusca una solúcián 

setisfe.ctoria e.l nroblema de restaur2.r defectos en la porción -

anterior de la boca, los pacientes siemare han estado preocupa­

dos ~or su asoecto, y en aqos recientes, le preocup2ci6n ~or~ 

est·~tica derité'J. Ee ha ~vel to ·;:2.s Bfuéic: co~~'º rasu.l tado de 1a p'.'­

blicidFd mesive sobre productos relacionados con aspecto fisico 

Además, la educación de sa1ud dental ha enfo­

cado cad2 vez co:'l :~a~·or e tención la estética éie la sc1rri~a, d::iE 

do a le función dente.l un papel algo menor. Cuelquier cosa (lue 

disminuya la necesidad de actividad reparadora a realizar por 

el dentista, influirá obviamente en eEta situación. 

Al paso de los af~os, el material use·:io más 

ar.:pliamente para reé:tEur:ociones ar,terio1·es he. sido el ce:r,ento 

de silicato, sus nrincipales etributos fueron lf facilidBd de 

manejo su emplia eama de posibilidades para emparejar colores 

y tal vez más importante su capc.cida.d de actusr· par2 prevenir 

la caries. 

El r2sro desalentador de los silicatos eran 

los problemas est~ticos renetiass cree.dos por su tenóe~cia a 

pig:;.entarse, inest1:.riliC:.?.d en el ;::eci.o ·011cfl ;: efectos nicivos 

sctre la nulna, esto ~l~irno rodí2 con ~eteric.les ce recubri~~ 
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ento de cavidad. 

Los dientes se fabrican y venden en tres far 

mRs diferentes: :os hay de resina acrílica, norcelana y una -

combineci6n de resina acrílica y ~etal. El diente de resina -

acrílic2, mts co::::Jw::ente llamedo "plastico", se emplea con -

mayor frecuencia aue cualquier otro, pare la prótesis debido 

a sns ?"'º'·'ieds'.5.es físic2s y c1ir,ic2s, aun cuando la porceltma 

ta::.bién se e:r:1,l9a con frecuencia. 

Los dientes de resina acrílica así como los 

de parcelaria, tienen ventajas, desventajas y limitaci·nes. 1as 

car2cterísticEs socres2lientes de ca.da uno de estos tipos de 

dientes, especialmente en lo que se refiere a su empleo en la 

eleboraci6n de la ur6tesis. - ' 

Características de los dientes de resina a- .... 

crílica; los dientes de resina acrílica son fuertes,· durábles 
-.· '. 

y muy resistentes a la fractura, el material de plástico absór.~ .. " 
.'. -.-.~ ... ': ;.,:¡r t. -.e:.~·· 

be narte de las cargas masticatorias, y por ello c'ontribuyé. a'. 

la nreservaci6n del proceso resiaual. 

La resina de los dientes se une quimicamente 

con le. b=•.se nléstice_, y por lo te.neo evita la !1percolaci6n11 o 

introG.i;cción de líquidos entre le. t2se ;: los dientes, el _}1echo 

de que la reRine se une ouímica~c~~e co~ 12 lese de nl~stico, 

tal vez trr-e re;::~;l tr=-Oo i_JnP beee .,,..ts r~siste~:'!;e ~, ÜU!'E:ble, ya 
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Bl pl?stico es ~uy licero en cuanto a su ~~Eo, 

lo oue nuede contribuir una ventaja importante en l::i construcción 

de las protesis superiores, la resistencia a la abrasión m¡·stica 

to:d2 es sumamente baja, no solo ¡_e desg2stan los dientes poste­

riores, modificando lr dimensión verticRl de oclusión, sino que 

lé!S Sti :crficies labiales de los o: !'Y.t<>S anteriores también Se de.s 

FastRr. Sn con9ecuencia, la calidad estétic~ de la prótesis pu6d0 

dj f.Wim;j r. 

El :nrcc_edimiento de rehse es n:ús dificil de -

llever a cabo en le pr6tesis que tiene ainntes de plástico, asi­

mismo es ~§s difícil r~cerar la prótesis en el 12b0rotorio, ::isí 

como pCtlirla, en 8lt~1.rnos casos exü,te la posi biliciad de que los 

dientes de plástico se pigmenten. 

Cnracterísticas de los dientes de percelana; 

la resistencia al descaste es excelente, la porc~lana corti o· 

muele en forma més eficj ente que el plástico, 

Debido a que la superficie labial de los die_!! 

tes anteriores de porcelana no se encuentra sujeta al desgaste,· 

conservan su ape.riencia durante toda la vida de la prótesis, la 

porcelana es més susceptible a la fractura. Es posible que ocu­

rra percolaci6n en los cuellos de los dientes de porcelana, 

Los diE,r;tes de procelana suelen producir rui di:s 

en los n&cien"'.:es oue no poseen un control neuromu:'c11J er 2.dec1,;ado, 

debido & su dvreza 1&. norceJ 2na nuede ser rná.s tr¡;;_uméticc. al pro-
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ceso residual. 

La característica más destacada en la pros­

todoncia es la colocación de los dientes artificiales en la -

boca del pe.ciente¡ desde la anti[iiedad se han fe.bricado psra 

este 0bjeto más de 100 tipos de diertes artificiales utilizando 

distintas material primes entre ellas la porcelana, resinas sin 

téticas, vidrios y metE.les, imprimiéndoles distintas formas que 

catalopamos como; 

Distintos tipos de dientes artificiales: 1.­

dientes a.112tómicos, son aouellos que hEn sido diseñados sigui­

endo la forma de lE>S m1turales, los mes repres~11t2tivas de éstos 

tipos de molares son los de Trubyte 33°. 

2.- dientes funcionales, dese.e el punto de -

vista estético los dientes anteriores tienen la forma más apro­

ximada a los naturales y los molares tienen la forma más conve­

nientes para la masticación sin modificar mucho a la anatomía, 

entre éstos los más represent&tivas son los Trubyte 20°. 

3.- dientes no anatómicos, son aquellos que -

carecen de le forma anatómica consider.ando tÍ.nicamente su calidad 

funcional, entre éstos mencionamos las formas mecánicas de Tru.­
o 

byte O ¡ sin e:nbarr:o su real celidr.d fi¡ncional aún no es campa-

rada .. 

·; 

¡: 

1 
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Los dientes -artificiales es sus distintas ca­

te¡:;oríes, tienen sus propiPs guías de colores, forma.s ·~,r tamaños; 

por lo tanto al escoger los dientes debemos de tomar en cuenta ~ 

raza, sexo, edad, profesión, forma de lP.. c:=ra, movimiento;' forma 

y tamaño de los l:=ibios, color de l.P piel y de la mucosa bucal.;1 



CAP. IV.- Normas estéticas en la articulaci6n 

de los dientes anteriores. 
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CAP. IV.- Norr:ias estéticas en la articulación de Jos dientes 

anteriores. 
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Hoy en día los pRcientes tienen más concien­

cia del importante papel qve desemµefian sus dientes en su apa 

riencia externa, así como el efecto Que su sonrisa tiene sobre 

las dem~s personas en encuentros sociales y comerciales. 

Es por esto que un tr~t2miento restaurador -

que pretenda tener éxito debe implicar tanto la estética como 

la función se debe record2r siempre oue detrás de los dientes 

ha.y un ser hume.no, merecedor de los mejores esfuerzos artísti­

cos y científicos oue la odontología pueda ofrecer, 

Se han destacado considerablemente el correcto 

tono y color cuando se discute sobre la estética en odontología, 

aunque en realidad éstos no tienen importe.ncia fundamental. El -

color es crítico sólo cuando se hacen una o dos retaureciones -

anteriores, puesto que deben imitar a los propios dientes del 

paciente. 

En gener2.l, para obtener un buen efecto esté­

tico se .»eben crear restaur8ciones anteriores que armonicen con 

la línea de la so!:risa del p2ciente y con su mlisculatura y no -

que se destaquen como hileras de lénidas dentales, 
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Es inexacto dar por s~ntado nue todos los pa­

cientes nacen eutom8tica~en;e con la forma y el ta~año correctos 

de los dientes y con ara.ui tectura dental nue es la mejor combina 

con su contorno f&.cú·l :· con su. lírea Cie sonrisa. 

En rea.lidFd, :::ucl:os p8cie:~tes preser.ian rela­

ciones tu.celes que son lE concecuetcia de un creci~iento o desa­

rrollo anor:;ial o de aterrF.cioner hc;redi tE-rias, este h0ci-:o es; to­

tal::-.e:;-,te aceptado en ;:iedicinr o no llrbrír:. ::ecesid2.d de ciru¡:ía -

nl~stica, cuyo campo esté constantemente en expensi!n. 

Es nor esto que es menester u~2 ev~lueción 

co~~:eta de los factores estéticos existentes antes de instituir 

algi_ín tnitarniento en los dientes anteriores. 

La mejor manera de h2cerlo c~nsiste en observar 

al peciente mientras esté relRjado, sin que éste se dé cuenta de 

que se le esta practicar.do un examen visual, un buen método es -

conservar con él mientras es~é sentado en el sillón dental en una 

oosici6n en la m1al sus dientes estén aproximadamente a la altura 

de los ojos de nosotros •. 

Hay nue prestar atención al aspecto estético ge­

nera.l de los dientes e~ relación con el contovno facial, la lon5i­

tuci ce aquellos, su ta:r.2?:.o y form&, c1.dnto se rr:vestran-durante la 

conservación n6rmal, 12 altura de lP línea de le eonrisa, el tono 

de loe labios y lo~ ~isculos feciales. 
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Cualquier natrón anormal en la fonación, la 

lene..ua o la musculatura y 12 sirr,etría de los dientes a cada la 

do de la línea media, si el mejoramiento cosmético es uno de -

lo E objetivo del paciente,· todo procedimiento odontológico que 

lo realice debe ser considerado en el nlan definitivo de trata­

miento. 

Para mejorar todo lo posible la a.rquitectura -

las prenaraciones requieren a veces remodelc.do ginrival, ciru-­

gía ósea correctora, ortodoncia o endodoncia. 

Los dientes anteriores rehabilitados deben ~­

reflejar el espiri tu artístico cie cada uno de nosotros en part2:_ . 
cular y no ser sólo el resultado de los esfuerzo del laboratorio 

cada paciente debe recibir un tonue personal que se puede lograr 

únicamente junto al sillón dental. 

No im!Jorta que todos hosot::-os estemos de acuerdo 

con las pautas artísticas que se deben emplear, pero cada uno ha 

de tener conciencia de su propio sentimiento y su práctica odonto 

lógica deber8 representer estos concentos siempre que ello sea -­

posible. 

Un buen ob~eti vo en el camDo de la estética es 

trstar de crear dientes r,u.e 'Jr-:rezcan peGueños, 1'1.le r.o se destaquen 

o tenra aspectos de artificieles y, rue al mismo tie~uo, sean ade~ 

cuedos pc:re. la función del rr-ciente. Personalme:r"te, nrefiero que 

las restauraciones anteriore:c ofr-ezce.n tina r:pariencia. simétrice. a 
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E<mbos lados de la línea media. En el paciente que tiene una -

línea de sonrisa alta, con los mércenes gincivales visibles, 

deberá haber un2 armonía definida de la línea de la encía y 

de los bordes incisales a cad2 lado de la línea media, de -

modo que las restaureciones ter:r:inadas no brinden el P.Specto 

de un "reemnlazo". 

En muchos cesos es necesrrio realizar modi­

fic2ciones ringi vales y Ófea.s per8 crear unG nueva línea de 

la sonr_isa, més armoniosa, las !í:odificaciones de 12. arquitec 

tura que se contemplen pueden protPrse usando un p::o.r de mocle 

los de es tu.dio antes de tallar lo E dientes. 

Iios dientero: se tallan y enceran e:i el modelo 

de estudio y luego se comparan con el model.o ori¡:;inal, si el 

mejoramiento estético confirma el diagnóstico, el modelo se 

utiliza después para hacer los recubrimientos temporarios que 

se reo.v.erirán durante el tratamiento. 

En la mayoría de los casos no deberían talla_!: 

se los dientes anteriores hasta cue los modelos modific2dos den 

lB imagen de lo oue se pretende conseguir con el plan de trata­

miento si este proceso se realiza cuidadosamente, indicari no -

sólo el nú.rr:ero de dientes que requ.ierirá sino también la canti­

dPd de cirugía correct0ra ósea y gingival oue seré necesaria = 

para el mejor~Jiento estético ideal. 



e A s u I s T I e A 



CASUISTICA. 

CASO No. 1. 

Nombre: Va. Luisa Flores. 

Edad: 60 &fios. ----------
Sexo: Femenino. 

Docicilio: ~jido Earmosillo. 

Ocupaci6n:~_!:_o~1_2_1_··~-~~~~ 

En el exam~n clínico se o~servo en el 

paciente las Eif.Uientes Cé<racterísticHs; prer:encia de ] os 

cuatro dientes anteriores inferiores pero con uni:; eran eles 

trucción por caries. 

Se hizo la extrac"iÓn de los dientes ante 

riores y se hizo la regularización del proceso pasase 45 

días, rP.greso el paciente a la cita y se observó espacio 

intermaxilar pequeño por lo tanto se colocarón dientes pe-

queños. 

Y como su color de piel es blanca se col~ 

carón dientes de color Jio. 62 y se coloco una corona 3/4 -
pare. d2rle un aspecto 112turc1l. 

C> 
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CASO No. 2. 

Nombre: Lucio Ramirez. 

Edad: 63 afios-

Sexo: Mas~ulino. 

Domicilio: Algodones B.C. 

Ocupaci6n: Comerciante, 

Í' 

En el exemén clínico se enfermo el paciente 

12.s siQJ_ie·rites características tomando como uase la edad,· -

sexo, forma de la car2, color de la piel y ya tomando en -

cuenta estas características se paso a la elec-i6n de la -

. forma y color de los dientes artificiales. 

Dadas las características de esta persona -

que son: ce.ra triangular y color de piel oscura se utiliza­

r6n dientes de forma triangular de color obscuro tomando en 

cuenta que todo esto armonisará pFrA d2r un aspecto natural 
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CASO No. 3. 

Nombre: José Luis Hérnandez. 

:Sdad: 44 afios. 

Sexo: ¡,-2.sc11lino, 

Domicilio: Ejido Colima B.C. 

Ocupe é ión: Ap.:ricti.l tor. 

En el exaoé~ clinico Ee observo en la toca 

del paciente un torus menditular a lo Ctc€l SP. p,,..ocedio a -

retirarlo mediante círucía. 

Despues tc~ando como base los modelos de 

estudio antes de hacer las extracciones de los cer.trales -

inferiores despues tomando en cuenta su color, tamai'ío y 

forma de los dientes sustraídos se procedio a buscar el co 

lor mediante un colorímetro y se coloco una corona 3/4 en 

el insicivo central inferior parE darle un as:pecto más na­

tur·al e la der;.tadura. 
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CASO No. 4. 

Nombre: Cirilo Parra. 

Edad: 50 aí'íos. 

Sexo: l.:e.sculino. 

Domicilio: Ejido Hermosillo P.C. 

Ocupaci6n: Agricultor. 

En el exareén clí~ico se observo en la 

boca del p~ciente y me¿i2nte un examén radiogrdfico res 

tos rediculeres y un frenillo execerado por lo cuel se 

procedio a hacer del frenillo cirueia y la extracción 

de los restos radiculares. 

A loq dos meses se procedi6 ha hacer 

la prótesis tomando en c•1enta las siguientes caracterís 

ticas: forma de la cara, color de los ojos y piel y ya 
. -

con estas características más la forma de la cara que -

era ovoide ·;/ piel blanca se sel0ciom1r6n los dientes an 

teriore;s de forma ovoide, el color de los dientes del -

No. 62 dando de está manera algo que se acerque a los 

dientes naturales del paciente. 

26 
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CO!WLTiSION. 

La colocPción estética de los dientes son compatibles 

y deseEbles como productos terminales de la. construcción de una 

prótesis dent2l co~pleta adecuada, 12 colocrci6n correcta de los 

dientes deberá ser funcional, ssí como aprnciable en cuanto a ¡;u 

estetica.. 

La estética de la dentadura se define como el efecto 

cosmético :producido uor una prótesis dental que afecta la belleza 

deseable, a'cractivo, carácter y dignidad del individuo. 

También es necesario realizar u.n prooedirniento de im­

presión adecuado para pronorcionar an modelo maxilar fine.l que -

ofrezca una representación precisa del vestíbulo lebial, asi -

como de todas estructuréls ret'ta.ntes. 

En realidad, el procedimiento mismo de la colocación 

de prueba de los dientes anteriores maxilares y la función de lO'S 

dientes anteriores maxilares y mandib1Jlares durante la enunciación 

de palabras, proporciona una de las mejores guias pára crear y 

mantener una distancia interoclusal, o espacio libre adecuado. 
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