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J NTRODIJCCJON 

El lugar que ocupo_ hoy ln o~ontepe'di.otr.ÍQ como parte 

importante de lo odontología moddrna, se·in{cJa.apr6ximadamente 

desde 1956 o 1958 fecha en _cp1c· ':Iª-· -~mpiezn _n dar importancia 

o su invcstigació1~ 

el interés 

quo 

zado, 

e f l.'111 e•. 

infante. 

quo 

': ,. ,.· .. 
desarrollo. - ··An't·erüJ'rmcntc a esta época, 

consideraba 

lu• 

po-

1IHI 

lu cluuclu 

·011licando las 

Ot>tudo 

paico-



lógico, desde lo Hestión hasta los doce años. tiene como 

principal prop6sito proporcjonnr salud al niño pura convertirlo 

en un adulto sano física y psico16gicamente. 



l:Al' l'l'lll.O 1 

A) 

l lll"UH 

totloH 

untes· ret0pon~ohltn1 ilc- los 

1 u¡¡ l l' j l olu:. 1.01 p11111 l t•!; 

ti! u rg1111 I s1110 

l~l l:rucl111ici1t.u 

óltllllf!lll 11 

-· ' ••• '> ,., • 

Cx i i:; t.c n um I• l l u 1:1 --;I 1-l·~.=;~;~~~j-;·~- :'l~_-·-t~-,~": ~ 11- ·-L: ~ ~1 r:l' a ·u, n i n 11tv·I1lu u l 

llu lJs luycu fundumentalt..•tt llcl 1..:l"l.!Clmic11lu humano. A.IHUllu!J 



niilos e rocen ró11ldi_1_11!n_nt~· mirnl rnR·, que ntroR s~n. ·1crltos ·pnrn 

darse que 

no 

do 

que, 

.- LOR 

de los genes. 

la 

ra vista ¡inrccc li.hre

gcnéticumcntc 

fuclores l1credicurios 

entre 1 os miembros de 

1 n f1 Ul'RC f U 

dependen de 

'de lus leyes 

estos mismos 

C!sica 

cstnlurn, pct>o 

Los f11clores nmblcntnlcs nct~nn es11cclnlmcntc en 

el llr. Michncl Cohl•n, 1lclwn ser vli.tllntlo!-l ciertos ns¡>cctos 
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y estos son los siguientes: 

EN LA ETAPA PRENATAL 

l. Lo nutrición de· in modrC ·pu~·o -evitar que hoya 

duficlc11clu de Cfl1cl(>, y111lr1 y ~ll111nln;1H. 

2. Hcc1\nicos como mnlns posicJonl!s q\1c alteren la 

colocuciÓU,_d~J'º (Ü-to: y lu CUllNCIJ mulformucJ0111.H:I. 

3. Q·u:lmicos como venenos y toxinas 

4. End6crinos como lu Diabetes mullutis 

5. Actlnicos - Royos X, rndlución atómica 

&. lnfcccio11cs como r11bcolo y sífilis 

7. Rcuccioncs inmunolÚglcus~ lncomputlbilidad de 

Rll. 

B. Anorexia del embrión 

En lo épocn (rnMLnutnl los (nctorus cstún rclncionndos 

directamente con la ulimcntoción del bebé y con su uctividad 

flslca que nunc.i debe ~cr impc>dltln. 



ú 



3. Nucl1nle1oLu nurmul: o\<¡uel que ocurre u luB 2li0 

dios por t6rmino medio, 

4. Recién nnc.ido; Esto época ·durci .hasta ·lDs cuatro 

primeras semanas dcspu6s del 

5. .de vida 

7. Etupn prcpubc_rul: /\barca di.! los seis a los <lle.z 

oi'ios. 

8. Etn11n de pubcrtud: ~e inicio en las mujeres de 

los 12 n los 13 uílos y en los vnroncR n los 15 nfios. 

9. A1\u 1 c::iccnc i u: l~n lus mu.Jcrc~ t·umpn•111ll~ lle los 

12 afias o los 18, y en lus varonc::i tlc los 13 u los 20 aiios 

C) Dcsurrol lo y crecimiento embriológico de lo curo. 

El desarrollo de la curo comicn~a tll1runtc el t>c~undo 

mee de vidu intrauterino. El origen com¡ill!jo de esta rcgi6n 

o partir de tlifarcntcs centros de crcclmie11to, con el desurro

llo de siete procesos dl(ercntcs t¡uc crecen 0..:11 proµorcioncs 
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1 .• • . -

variables y se ·uneñ L.tH~l;fb-1~ cn-:Rrl:ttl~H' \•nriuliieH, huccn notable 

;· . . . ,-,_ ·,:;.·,. :<1 .. ·_: 
- " ~ ;_.·. : . : :· _:: 

Cmnh 1 u H. e J~ <,~:_¡ 1{1·~;t~~ ~¡'/¡ ;,~:-:--.~.t-:~~-iÚ··': ~ 11 .-,,~-/~-+u l·mu i; 1 {111 

embri onnrio, e-1 '. ~6n·d uc i·~:>·'.-·-~:~-~-ri·1"'~''. iii :··:·¡e'~~un lu 

1lt.1 Ju cnru 

sa¡rnroción 

du lnn r.uvidutl;.H hu~nl V .~:1~_nl:'·m;'.-;1·1··;,;;t-~ 111. formnrlóu dt!l pnln

dor, Este periodo se puede div.fdi·r ·co- dos foses: en la. pri.mcra 

fose, durante la quintn semana se preparan los bloques formado-

res de lu curu. se cstnhlccc lo eomunlcnc·Ión entre ltl cuviduJ 

bucul el Jntcstinu ;1nt·crinr Hn formon los cur1ducto~ nusulus 

- En lo segu11dn fat:ie durontc lo séptima semana se efect6o 

el dt!surrol lo del ¡inlndar, d11111lo 1ugnr 1 u sc1rnruc ió11 de 

DISARKOLLO TENPKANO 

l::n el embrión humano de 3 111111 du longitud y de tres 

redondc11do formudu por el cerebro anterior (prosenc6fnlo), 

que cst8 cublerLo ¡1or u11n cn¡Ju dclgndu de moso1lerma y Pctodor-

mo. Del.tajo de cSLü promincncln hay un surco profundo, lo 

bocu primario (estomodco dcprcsi6n cstomodenl), llmitado 

c.audulmcnt.f.! por ul urco muncl1bulur, luleruJmc.ntc por los ¡icocc

sos muxllurcs, y huclu lu cxtrcnddud ceítÍ.li.cn por el. proceao 

r rontmurn11J. Durunte los fasct1 tcmprnnns de Uusnrrollo su 

pucU~ ohscrvur dott sul lentes sltuadus en lu porci.Ón lut:crul 



,, 

y antc~ior, sobre el urct? mudlbu_l.u,r,·.~1:1~1.icJps .en-lo parte central 

por un.o cópulu 

El estomodeo profundizá pDt"a cnconLrar el fondo del 

saco del intestino anterior. El cstomodeo y el íntcstino 

anterior están separados por ln membrnnn hucofar.f ngen, compues

to de dos cu pus epi li.!l lulcs. llny unu holsu cctutlérmicu adicio

nal derivada del csLomotleo, lo bolso de Rathké, que formará 

el lóbulo Olll:lHJur de Ju hl11úflsls. gj ruvcsllmlcnlo dul 

cstomodl.'u es de origen cctod6rm1co. 

Por lo tanto el revestimiento de las cAvidodcs bucal 

y nnsnl 1 el l'.?NIJIU1tc de lnH 1JJcnteH y loH gJ1Í11dulnR sullvules 

eun do nriHL'll l!1:111dt'•rruf1·0. l•:I rPvPnl iml1•11t 11 ínrfnnoo us andu-

dérmico, puc:ito c¡uc se formu u purtir del intestino anterior. 

1...a comunicación entre lu cuvjdud bucal primaria y el intestino 

UllL!.!rlur !H? l'nluhll'C1.• nl1-l•tl1•d11r d1• lu ll•rcCJr11 u cuurtn t10111u11u, 

cuando se romper6 lo rnen1brun11 b11cofurl11ge11. 

E~o11cinJ~1e11L1! Jn coro Ye duri~u de siete esboios: 

Los dos procesos mu11dibulure::1 que te unen muy temprunu-

mente los dos procesos rnuxJlores, 1los procesos noaolcs lotero-

ll!t:t y el proceso nnBnl medio. Los procesos mund lbulares y 

maxilares se originan del primer 11rco bronquial, mientras 

que el nnsnl mudlo y los do.s;11n.snlcR lnl<!rulcs provienen do 
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los procesos frontonnRnlcs,. CJUC o Sl.1 '.Ve?. se, ori.g~nnn en 1e 

prominc11clu c¡uc cubre ul ccicbru ~111LcrJoi. 

l~I 11rlrncr rnmhln lmpor1i111tP c•n 111 rnnffRllrnclón de 

la coro es consecuencia de la proliíeroción rápido• del mesoder

que cubre el cerebro anterior. Esta prominencia 1 el proceso 

frontonosul, (ormnró lu mayor parte de los estructuras de 

Ju!::i ¡:01·cloneM nu¡ierJ01·l.'H y 1111.•lllu 1lc In cnru. l'uHll'rJormcnt.u 

hoy un ohondamir.ntn del estomodco, ele los fositos olfatorias 

lo divlsJÓn de lu porción cnutlnl tlc1 proceso frontonuaal 

en los ¡1roccsos nasal mcclio y lo~ dos nusnles laterales, 

Entre lu tercero y octnva semana de vidn intrauterina 

se dcsurrol ln lu muyur ¡iurtc ilu la cnru, su 11ruf11nd lzn lo cu vi-

dod bucal. Durante ln cunrln el cml1ri6n ml,lc aproxima-

dumente 5 mm de \ur¡~o y es ff1ci 1 ver ln proli fcrnci6n del 

ectodP-rmn en cndn ln1ln l\p In pr11mi11C>nc:ln frnntnl. Estns placas 

nasales forman posteriormente lo mucosu de las fosos nusoles 

y el epitelio olfatorio. l.as prominencias maxilares crecen 

hoctu n1lclnnlc y S<! lllll!ll con Ju promlnc11t:iu lronLonosul para 

formar el maxilar superior; como los procesos nasolc1:1 ml!dios 

huelo {1h11jo nliÍn r/1pitlo loH pr11t"t'Hn11 luterole!l, loa 

segundos no conLribuycn u lus Ctilrucl.urus <¡uc posteriormente 

formen el lublu supurlor. Lo dcprc:!tilÓn 11uc su turmn en lo 

lineo mc<llu <lul lubio su¡1crlur se le du11ominu 11!1llLrum e indicu 

lo 1111tH1 mcdlu lle u11ii'J11 ilc Jo~ prucl..·~;uu l\n!lnlcH mcliloH y loH 
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muxlluru!I. I·:) Lcjl1lu p1·im~1·tlJul 1¡uc lul'mur{i lu curu, ~u obt1cr-

YU [~cJJmu11ll! llll lu l/tll11lu S~ffiUllll ~e VltlU 1Ju~uju del ustomodeo 

y de los proceso~ maxilarc~ que crecen hacia lo líneo medio 

poro formar las paredes latcr'olcs del maxilar superior donde 

se encuentran los" cuatro senos faríngeos -Y posiblemente un 

seno faríngeo transitorio que forman los orcos o surcos bran-

quinles. 

t.ns paredes lnrcrnlcs de ln fnrfngc catón divididas 

por dentro y po~. fuera en u reos bronquinlcs. S6lo los primeros 

arcos branqulale~ rcci.ben nombre y son: el maxilar superior 

y el hioidi?o. 

Los orcos bru1111uiuJcs su11 l11vcrvudoa ¡1or n6cleos 

eferentes vlsccrnlt~~l cs1,cciulcs del sistC!mu nervioso central. 

Durunte la sexta o séptima semanas desaparece poco 

a poco la escotadura media que mnrcn liJ unión del primordio, 

lle tul mnnero que en Jo ucLu\•o semu11<1 existe muy poco para 

indjcur 111 fusJ6n '¡uu 1111 l ¡111110 uxi~li1·. 

JU procc~u 11~1.s.il rncJlu y los procesos muxilnres crecen 

hasta ponl?rsu en conlucto. L•1 futdÓn de estos sucel!c en la 

séptima semana de vidn embrionario y entonces el embrión mide 

1.4, 5 mm. 
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Los o,1ns tH• munvcrn hnrln ln 1 tn<•n m~din y el tejido 

mc~l·111¡11i111.1to:;n cun1lcn:·i11clo en ln :,.:o.rui de In hnsc llel cráneo, 

".1 lut> nrcuH. hrunquinlt.•i-i, Hl' 1·.unvl•·1·11•11 1'11 curtlluso. 

De ctttu mancn1 se dcsurrollun el pt•imonl.lo catiluginoso del cráneo 

o condrocránco. Lu base del cráneo es porte del condrocráuco 

y se une con lo cá¡1sul11 nasal ~frente de los cd11sulns opticos; 

·º los ludas upnrcce11 los ¡1rimcros centros de osJfJcoci6n endo

condrol siendo reemplazado el cortilogo por hueso, dejando 

solo lu sincodrósls u ccnl ros de crcclmlenlo cortiloginoso 

al misma tiempo npnrecen !us condcnsncionl!s del tejido mescn

qulmntoso dC!l cráneo y de lo curo y comienzo lo formnción 

intrnmc11hrnnosu del huc~u. 

Al cnmlr•nY.n d1• In nr·111vn rd l'11hir111c nnaul 

ha reducido n6n m6s1 lo nariz es n6n m&s promicnte y comienzo 

formnrsc el pabellón dc•l oldo. Al (innl de esto 

el embrión ho uumcntado su longitud, los fose tas no su les apare-

en ln ¡mrc iÍ111 st1perior de lo envidad bucal y se denomi-

11 narinas''. Al mismo tiempo se forman el t1lbique cartilagi

noso o partir de células mesenquimotosos de lo prominencia 

frontal y del proceso nasal medio; simultúncom1.•nte, se noto 

que existe uno demurcución ogudu entre los procesos nasales 

laterales maxilares y, al cerrarse, estos se convierten 

en el canúucto nu.soluyrimul. El paludur primurlo se hu formado 

existe comunicuciÓu cutre lus lns cuvidullcs not:1ul y bucal 

a través de los fosas primitivos. El pnlodnr pr imorio se 



en desarrollo hll 

rápidamente, 11 c•n11111!11 cnRI n dupl Icor su tnlln 

de 

es 

de 

el organismo 

el feto crece 

lo mayor 

porte de los segmentos del c:ucrpo, ,olcanznn lus pus!cioncs 

fetales definitivos. Ln cabezo ·es aún relut1vomcntc grande 

al final del mes mide un tercio de su ·longitud. Lus nalgas 

los miembros i11feriorcs son rclntivamcnte pcqucfios lo 

colo dcsu¡mrccc por completo. l.u (rente es ullo y prominente 

y los ojos son l IPvntlos u unn poi-JiclÓn m{1s frontal el oido 

externo tumbién Lierw ·un cnniblo. lle posición y nl finul dt.!l 

tc>rCt!r mes est.f1 situndn 111 mlRmo nlv<•l cl1• la 1110111dfh11ln, 

Al comienzo del tercer mes los pórpudos cn:occn rápida

mente y el embrión .mide aproxim.ndamcnte 35 mm. Sus bordes 

libres se' unen l1nbiturilment~ por fusibn epJtellul y sblo eston 



14 

representados por un s11rco transverso,· 

En l·.ª pri.ni.er_á·::,'Par_te .. ~C ... este mes .hacen su aporici6n 

los. csl.ioz.oi:; ·tJ·u .~.l>:~·lo~.}l~.~'i:_"S·~'.;.~:~1~·~.~~.inn~ 11 vi l~rlsus'1 se encuentran 

discmlnudus ::·~·ri...-·L~ 1í-u~i6·n.·.:}i'~·~).ri'~ ··_,ú!jos 

r i o r ¡ trimlif~i1 ':·-~u)/r.·~;-:~\Í::. -~:ih:r:·u,;,t~·,11lc.H, en 
y· sobre el lahlo supe-

lus reglones correspon-
'._._.,-\~; 'i'._;;t-- .,, 

dJnntes _al, c_urpo,'.'.'y-.:'.'/ii'l :_<·(ti·~~-o~~'(ffifts·- itdcl.nntc hocen 

sobre Jn_ ~.i:~T-~: :::JJü:;}i~;'.ti·~~ ... ::~y-k¿-i:·-_:. i~l-- tercer mes 

su aparición 

·~ .. •''º '.-~,;::_··:~:-~-,;·~-· .-

aparecen en 

lu región rro!1LU).".:_~l(O-µ';<C.u1j~ii.lu.~.::_.mUyor 'de fino p_(!lo dcnominudo 

"-Lanug·~". ·-y· -Ld--n~bi~ti-~:-_tti'ú'j.i~·f:.~;:~->:~f ~il-~"~1'' -~C -vi b r .isns car res pond ie n t:.e 

a la regJ bn de lu's el- mismo mes el tronco 

del f cto se hoce m~s 

correspondiente ul htg~11IO. 'es nÍpnos 11rominc11te y se reduce 

lu hernio c¡uc r.1 int.rst"lno mn1lln hnrf' 1lc•n1r11 dol ccloma cm-

brionurio, lo zono de unión del cordón umbi Licul; durante 

el tercer mes, el 01nl1rJ611 n11dc· 50 de lo11giLud uproxlmudamen-

te. l111cl11 Pl fl1111I tltd lt>l"i:l'1· los 111i1•111hr11u nupcrJurus 

1::10'1.11'11 t:it~11u uJurunm.IL'1ilu y .Luli mlcmhrus lnicrlun~H ud11u-lcrun 

lo defi11ittvus cuructcrist~cos l1umu11os. 

hucio el f1nnl del cunrln mes et feto tlr.ne una altura 

de 100 mm 11 scntodo 11 y se le pueden reconocer caracterlsticas 

in di v ltluulu:-1. !.u cuna us rea Lmt!nLe u11chu y lus ojos t!HtÍln 

muy ttc¡111 nulo~, l~I lugar dl.! 11111(,11 tlt..•I cur1li"111 umhlllcul HU 

encuentro por e11cimu de Lu sl11flsis puvf¡11iu. 
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En lof'l últimos l\{ns del r¡ulntO ~cs. c1 feto tiene 

unu altura de. 150 mm, loa extremidades superiores 'se hnn aumen-

todo considcrublcmente en longitUd, ul .. mismo tiempo que las 

in.fcriorc·s siendo más cort~is que las·· Superiores, el 11clo fino 

se encuentro sobre lu mayor porte de. lo superíicie corporal 

y, O medido que se octlvun Ja::; ·células ccbóceas. aparece el 

unto cut&nco sobre lu su1JcrficJc cut6n~o. 

''._ .,, ' 

cornctcristicu lus ccjns y ¡Jestaña·a. 08úló bi-~n cfefinidas. 

gn el HéptJmo 111cH 1lturn¡1urccu;~ i11u··-urr-i.lc,u-u du- la piel 

y el pelo do lu cnhozn t~H 1nlrn v,runti1; y .. tclr~o. El tórax ac 

cnsunchu y el crcci.mlc11Lo tic lu rugión umhlllcul tlcLcrminun 

lu im¡llontoción del cordón, que 0(1nrccc en un ¡1unto que se 

encuentro cerca del cu11Lro 1lú Jn pared ubdomlno1 unLerlor. 

En el momunto del nacimlcnLo el niño 11csa tres kil.Q. 

grumos, uunc¡uu St! cunsl1ll1ra nurmnl lutt ¡ll.'HON qt1u fluctúon 

entre dos kj los t1·u::;ciuuto y cuntro ki lns qutniuntos gramos. 

La longiLull Jcl cuerpo es tic 50 cm, y lo circuofcrcnciu cc(Úlicu 
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DESARROLLO H~\llRIOl.()(l IC.O D1'!, MAXILAR Y J,A MANllllllll.A 

Durante lo 

primordios prlnci¡1ulcs 

el 

scmanus, todos. los 

t:ormución de . lo 

v.isibles los 

desde los 

cefálicos 

en 

dc1 

E.n cmlirlonl!N jÚvc11cs 1 CH uún Llcn munlficsl.o el origt•n 

del arco mondibt11or, C!l cuul se formo n ¡inrtir tic loa csbo:i:os 

ya aparecidos. Los procesos maxilares se lineen m6s prominentes 

y crecen hacia lo lineu media acercando mutuamente lo~ procesos 

nasales, los cuales han crccitlo la 11orción inferior del 
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·. ·:-. ·;: .' 

proceso frouLul siLuudo l.!llLre 01,i.ui,,'1 ·1lus'u1~u~.~cu ¡ior completo 

y cuando yo es más notalJlc el ." c·r~c·~mi~ntO_. de los procesos 

con los procesos 

u~i61t ·dl! los procesos 

uutjumct!J1111ut:1 y tic cumpJc·Lu .u\,;.:.,;~.~-t,-... ~;;. 
0

l11 llnuu Ult.!tllu junLo 
·.;.: . .;· ",; '.:_,.,. '. -,_ .. 

los procesos maxilares·. A.:f_t"ñc-á' d·e:·la oc tova semana cuando 
.· ,~· :· ,.. ..... <· 

las c:on[ormacioncs de las po_rt.cs .:blandos, se hnynn en comino, 
.· . : .. 

cmplr.7.n el lll•snrrnlln ri<"' 1·n·r-;--1~Ht:r1lct:f11-nH l1sC'!nR mérn ¡irofundns. 

La región medio del hueso moxllur correspondiente 

los dientes incisivos, tiene su _origen en los centros de 

osificoci6n indcpcnclicntcs, formados en el segmento del muxilur 

tic orlRc>n nni:;omrilinno rn ln:-; crrl1woR lnfnntllrH lnR 8t1t11rns 

que scpurun ln porclón mcdlu lncisivu tlcl resto del muxilor 

son cvldcnLcs y ucuslu11ul111c11Lc pucdcu lucul l"-UrHc vcsllgioe 

de cllu y el moxilnr cs. uno de los primeros huesos en formarse, 

CAVlllA!rnS NASAi.ES 

Los foirns olfatorios, al final del segundo mes, se 

hun hecho más profundos, u consecuencia del crecimiento de 

los procesos nasales, alrededor de éstos mismos; y también 

por el desarrollo de las propias fosas primitivas; poro que 

11u:Jlcrlurmc11t.c uc..• 11hn111 11 ·111 purl.u HllJll~I" l11r du tu cnvldud 

oral a lo que se le denomino 11 nnrlnos 11
• 



IH 

PAi.A DAR 

' ~ - . :-... -., . 

dos l~s maxilares, empiez.on a· op_oreé._er·:)a·~ ·:.,t~:b\Q'úes palatinos 

y u m~1IJ1ln 11uc crcccn, c1 Lcrr:i_~Urlo--~-n~:c_r·m_n.i:cl.lu~·-sc· difcrcncln 

en trcs.purtcs intimnmcntc nsociudns. Extrir'iórmcótc la porci6n 

medial del labio superior,_ lntcrnumcnLe--l1ay ·u-~o masu de meso-

dcrmo, en fornm de cimn que He contlníi'u directamente hoclu 

arri bu el scptum nusal y usl formo el paladar llamado 

pulador 11rlmarlo. Hl scgmc11to n1bs importante del pnlador 

proviene dC! unn porción de los mnxilaras, de donde emergen 

abultamientos semejantes n Jos tabiques que crecen hacia la 

NU tlesurrollo y entre 

ello se encuentra lo le1q.:u11. 

!.BNGIJA 

Se hu tomatlo como uno conflgUruclón en el ¡>iso de 

lu c.nvJ1lud orul¡ ClJUHiderudu como un suco mucoso relleno de 

maso muscular en crecimiento. La lengua c·.scá (armado 

por los árcns primurdi.nlcs y npurcce en el segundo mes de 

desarrollo. 

ESTE ENGROSAMIENTO COMPRBND~ 

l. Mcsénquimu. ProliCcru rúpldumcnlc como el epitc-
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l.nt:J 11 iu11tcs l!ll HU l'ormu 111{1s Himp ll! son plucut:1 con 

cxLrl!moY cúuic:u::,i uuhrc:;nl felllcs, co111::1isLu11LuH un núcluo 

de motcriul culcl(icudo llnmudo 11 Ucntina" y unn. cubierto de 

motcriol cnlc6rcu .llum111lo ''can1ultc 11
• Estos cm¡ilcznn a formarse 

dentro de lu!:I unclu::;, 1.d esmultu proccdl.! de céluJos espccluli

zadas del epitelio que se desarrollan en los lugares de forma

ción de los dientes, De iguul modo la dentina procede de 

células mc~~c¡ulmatos:ts dlfcrencindos, que tiene lo mismo 

cutcgorlu que lu::; cbluJn::. _11uc_ durl urlgcJI u lus cupu.!:1 conjunti

vos de la piel. 



20 

PLACA DENTAR 1 A 

llacla el segundo mes de desarrollo, los modificaciones 

11uu cu111luce11 u lu lu1·111ai:ii'111 1le lo:; 1li<•11l.t.'H HC tnunif1cslun 

en maxilar y mandlhuln y ul llegar o la séptima semana, se 

presontu un definido l'UArosnmlt•nto en nmh11H procesos y está 

franjo de células epjteliolcs, al llcgur o la octava semana, 

va o prusJ onur sobre el mesénqulmn subyacente a lo largo de 

todo el urca mnndibulur. Encontrumo::i Lumbién crecimiento 

del epitelio huclu ude11Lru próximo u ln purtc externa de cada 

mnndihulu lo tllll! 1lifl'r1•11cía la ~011.a que hu tic convertirse 

en el labio y 11uc hn tic urigi1111r 111 c11ci11. 

FIJACION URL DIRN'l'R EN LA MANDlílU!.A 

E.s Ln f 1 j!lc i ón produce mediante el desarrollo de 

fuertes Jioccs de tejido co11juntivo. fibroso de membrana 

llCride11Lurl11 qut• :;e• P111:111•1111·;1 L•11I ni la nd;;, y td ulvcólo b:H!o, 

tomblbn existen en esn ~onu J{1mlnns de hueso que el periostio 

ugrcgu u Ju 111a11llth11Ja. Eu1•:11;1 lonuo1 t•I 1lit•11t1• tiucdu aujC!tO u 

lugür por· 1..él11luti que csl1l11, 1itcrulmentt=, colcificudas 

el cemento del diente 11or u11 extremo y por el otro el hueso 

de la mandlbula. 
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CRECIMIENTO DB LA CARA 

cnrtílugo 

de o dcsorro-

llur1:>c huciu ln purtc postcri.or. y ,~':'.· vu u difcrcncinr puro 

(ormur los hucnrncillot;i del oltlo (martillo, yunque y eat.ribo) 

tJlll!' son lutt 11rl111P1·11tt 1lprl vn1l11H 1lt•l r.url t lu~u do Mcckul, Dut1-

¡iués se presunta lu siguiente difercncioci.Ón que determino 

11orLc de Ju nrticuloci6n tomporomundibulor, {cipsulu urticulor, 

ligumento y 1 lquido :-;\novnl ); y cmple7.n lo culcificocibn del 

proceso mundlliulur, en la cuul huy 1los t:oori.us lu de Most 

y lo de Mayen~. Ambns <liri.gcn n lo mismo tomando 

base el tipo du osi(icoci6n. 

Existun dos t l ¡Jos de osl(lcuc:i.ón: Por 

oposición. Lu primero 
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que .es c;:omo un molde ·.CI! _dondu !ic _juntnn Jus Hules de culcio. 

Lu segu111lu ~si(icación consiste el depósito lle 

su les de cu lelo ::iolJrc lu su¡icrl lcic del curL11ugo de Mcckcl. 

Como ejemplo tcncmoR que existe osfficnclón por mitósis en: 

el cuello del cóndil.o, en la cabeza del cóndilo en lo sinfí-

sis mcntoniunu. Y un ejemplo de osiflcución por aposición 

en: 

1. l.u cora cxlernn e interna Lanlo del cuerpo como 

de la ramo 

ln mandíbula. 

tomblén sobre el- borde ·superior e inferior de 
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C:Af'l'l'ULU 11 

''CRONOLOGIA DENTARIA 1
' 

A).- HRlll'C:íON ORN'rAI •• 

El proceso de erupción consiste en la migración de 

diente hacio lo cavidad oral. Cuando eJ niño nace, la dcnti

cJ6n temporal cst6 bíc11 u1lcJl111Lu1Ju 011 su dcs11rroJJo, si tomamos 

uno radiografía cefálica Jatcrol, notaríamos c¡uc lo culciflco

ción de oproximndnmcnt<' cinco sextos do Ju corono lateral, 

Y por Jo menos c.d cxt1·e1110 cuµidco dul cunino, Lo.s círnp1dcs 

de los primeros y scJ.:11ndos molHrcs l:t>lllfmr11T1~:-i ¡luetlcn ser eviden

tes en Jus rctliogrufÍtHI ulH11¡uc astén scpurodos. Aveces se 

aprecian cvJ1lc11ci¡1s de culciflcoción del primer molur permanen

te y del borde incüwl del incisivo central fH!gÚn Me Donald 

la mayor porte de Jos estudios clí11icos indican que los dientes 

de lus 11iílus crupcionun poco antes que los de los vuro11cs. 

f;] mnmc11to de ln r.rupción vnr-fn muchisimo sin C?rnbnrgo 

se puede estul1Jccer 11u~ los dientes infcrJorcs suelen crupcio-

nur dos meses untes que los su¡1crJores curreH¡1ondJcntcs, 

y el Jr1ch•u cc11trul inferior suc.•Jc a Jos 6 me::H.!S , el J11ciso lutcrul 

erupcion¡¡ uproxlmu<lumc11Lc los ocho mtH:0es !>Cguido por el 

¡>rln11•r molur 11 l 11:; 1l11rf' u r111·nrrr PI c-111111111 ;-1 Jou dlc!cf-

seis y el scg11nlio molt1r 11 Jos dos años. 



J,os f;:1ctorcs rcúiÍ101urnhlcú~ -. flc - lu crupc,lón dcnturiu 
... - - '• 

no hnn sido conq>ren1IJdoa en. slJ .. tCi~u~l.cJucJ.~ .,'.::~·io",~ ·:t~'~'oc~.s~s. da_. 

dcsurrollo y 1 os Cu~ Lu'r'c'8 ~¡ uc ·: .1.ihú_':'::.·s_~d~>-~c)}i'C~.~~1\.tlcJ ~-8·~· CO~n- lu 

crupci6n tic lus 1J!unl:.us ··1,;·:~-l~··i;~~f:·:·;:::~J:·¡i·i~·~¡·;;T~·,¡:~~:·:.~j'~-~ .. :l:~-~ ro1.2, · 

.::e ::ª~ ... ~~.~r:.i1 ol~.~.,.~.~:, Í ~~~'' t~~ j.~~~{•l~·~}·j'.}t'~~~'~M~,,;·:;~;~ny ,,: ~ ~::.~ 
el crecimiento. y trncr:ión · ;lt•l __ 1.:'i'~~·1:~;-~:~~f1f(1~;~-¡~:i/?.ti·~-~:~'~:1.1_'¡'.:·,~n prcsi6n 

por lu ncción muscular y la .:rcUb·s·~~-.~~-i:¿·~.: ;~ió:·::1a· ."C:r~stn alveolar. 

El !actor más importante t¡u.c:cnuS_i:i·~_él:~OY1m·i-cnta· hnciu oclusul 
.· ... ':_ ~. 

del llicntc es el nlargamic_ú_to ·c..1,~_-::»-la ·pulpa 1 resultante del 

crecimiento pulpur en Un uni_li~; ¡i"~'.:·p·t~:lircrnci6n en su extremo 

buso!. 

. . 
Se considero <¡ue ·el.'. .. crccimicnto pulpor os eimutáneo 

e igual que la profu'nd·iznclón . .-<_lc iu -~uJnu de llcrtwlng. 

l~o 1¡uu ucti1~ purH urÍ
0

1.!llL11r el crc1.:i111lc11tu tic un cJicntc 

es un llgnmonto c¡ue estu loculizucJo en el extremo bLrnal, 'los 

t•I 1 IH,JUlt..'llLU 1lel 1111!111.1! 1 u:1l.l111ulu1luu 

por lu cx¡1onslbn de lu pul pu, son un~ purtu integrul del ¡1rocc-

so de crurc·ión. 

Dentro de Jo crnnoloi.;·(¡1 dcntnrin, resulta conveniente 

mencionar algo nccrcn 1lel ciclo de vida del diente, antes 

dt! ¡uurnr u lo 11111~ Herfil In hiHl11l11¡ .. d<1 tll' l.1 t.•1·up1:il111. 
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CICLO DE V 1 UA UH LOS D!llN'l'HS. 

En los dientes primurlos, su .·cic.lo ·tic vida Se inicia 

desde los treinta y tres -dlus. de vi.dU ,emb·riOnuria hasta los 

dos o 
' .·,. 

uñas aproximad8mCntc·--q~-~-<·e:s. '.-'-cüando ·se· termina lo 

iu dentición vi1muriu. ~·Este ::~.'i~10.--~e-::.-vida empieza 
.-:· .... _·~--.. ',-~.--.:'.· 

con · lu íormnción del germen dcnta"~Í..~ 'q~-b p.rincÍpin: 

tres 

l!rupción de 

:-,:;:··:~:-. < -

-;: :;, ------~~ -:-: 1:· ''. •. 

l. - Formación de lit _l{unl_n~~ duntnr.:lo. 

l.- Forniaci6n de lo papila dentnria en forma de 

yean . Son en total diez yemas paro la arcado superior y 

10 poro la oreada i.nícrior. 11<-'spués de esto se inicio, el 

prtmcr periodo de crccimi.ento del diente. Lo pupilo se di fe-

rcncia puru dur µuso n lu forinuci.ón de lo "cu)luchu 11
• Este 

es otro perlado () ::;cu ul Uu c¡¡puchu o "cu11(!rusuu en el que 

se observo el princi11io del fol tculo dcnturto en el cual 

observan dos capas una externo y otra interno. Después de 

csth etapa de capucha el g~rmen poso por el perlado de ''campa-

110 11 en el cunl existe un lnvuginuc-tón del octodermo y pueden 

ullscrvurse cloromcntc los 1los cuvua que mencionubun ante-

riormente. Una internu que es expuesto u ~uft·ir diferentes 

divisiones y 111 cxtcr110 1¡uc es la tlllC cubre 111 cump11nu. 

La tercero oto¡rn se conoce como histodifcrcncioción 

mor(odifercnciución. En bsta las células ele lu popilu dan 

origen los odontoblustos y umcloblustos. Un poco anttH:> 



el uumhrt.' de cbl11Ja:-; de Korff, t¡uc .t:iun lus cncurgudos en esto 

misP1a etapa de h:i_stollifcrcnciación, de formar dentina en el 

periodo embrionario. 

Lo sJguicntc ctn¡1n 

l1•.Jlil1111. 1·:11 {1111 11 

u nivPl tle In 

los prlsa1us y 

ésto ocurre 

dependiendo 

La 

opli~ado 

el Ciclo de 

y cont·lni1u11 

llJS1'01.0C:IA DI! -1.A- 1rn111•rnoN.· 

1· 11 1 I~ 1 U 

fnrmHn 

orgánico; 

Los movimientos de los ~lienics·: -~~:: d~·8:0:~ro~l~n en 

dos fases: 

1.- Fase pre - eru11civu. 

2.- F11sc cru¡1tivn: 
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En está (ase el Órgano del esmalte se d1.n:u.1rrolla 

hasta que alcanza su tomufio natural; llev6ndosc a cabo despu6s 

lo formoci6n totnl 1lc los tejidos duros de lo curonu; durante 

este perlado, los g6rmcncs dcnturlos se cncucntrun rndcudos 

110r tcji1lo conjuntlvn lit.'llHU ljtll' tH! tlit->11u11P ilfl tal muncrn c¡uc 

forma porte del succ1 _1le11t11rlu. 1'nml1i611 HU c11c11c11Lr11r1 circ11na-
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den tul. 

FASE Effl/P'l'J VA. 

n) .. -
-_ ··:. - :_-.- - .--:-

de lu raíz y terrílina_. cuundo.-,l"os ·dlcnte_s- ,1_10~ ~-n.-~~-anzado el plano 

cuhJC!rtu por el. u11J lt:.I fu r•t...•1J11ciilu 1Jul c1:111111J lt...•. 

Micntrus c¡uc J.u coronu su mueve hucJu lo superficie, 

el tcjldo con.J1111tlvn 1111P RO ~nc11P11tro c11tr1• r•I ~11f1:c1io rcd11cf-

do del crnmnlte y el ep·itelio orul. dcsnporcce, probahlcmcnte 

dchi1lo n lu ncclón il1~smulft.lc11 111'1 c•pitnlin dt•nt11rin, Ctwndo 

los cúspitJcs dc Ju curu11u 11li:a11~:.i11 " 111 1111u.:osu oruJ se fus1011un 

el c¡iftcJio hucal y 111 c¡titelfn rc1l11clcfo 1feJ esmalte on J.o 

porción central del úrea Lle fusión, el epitelio degenera 

1n ¡11111tu do 111 cí1z..ipldc• PlllPrJ:"" h:irln In c11vld;11I huc:il. 

I.os molures ¡1crmu111•111ro~ rrn 1·fi..;J1eu ¡1re1lc.•cf!Hort!8. l·:t Órgnno 

del esmalte <lc.>- sus yemtis y gúrmencs dentarios .se desarrollan 

u purtir de un.:1 prolo11g;1ció11 illst:ul lle 111 crcstu dcntorlu. 

Los primeras molares J'ermar1c11tes se dusurrollun on 11nu posici6n 

uproximudu que canservnrún .u.l hacer erupción en lu cavidad 

orul. En ~umbio la cui·uuu de los segundos y Le re eras molo res 

pcrmunc11tüs,. 11tlo1itun 11110 ¡1osicJÓ11 1lifcrc11tc presentando 



se c(cctúon tonto en sentido oclusaJ como mcslnl. Durante 

el periodo de crCcimient:o ocluso! ·de los dientes es más o 

menos rápido. !.os cucr:pos de los mnxi lores crecan en altura 

casi cxclusivnmente nJ '· nivc] de la crestas olvcolures, 

los dientes ti~nen ·1111c ·moverse oc1usnlmcntc cun lu misma rl1pidcz 

que catan creciendo los mnxllarcs, con el ol)jot.:o de monte-

ncr su posici6n funcional. 

CONSIUBRACIONBS CLINICAS 

Por lo gcnr.rnl loR dientes 1·.ernpnrules ,inícriorcs 

erupcionan untes que sus untugonistns. llnbitualmc:ntc _la· é-rup.-

ci6n SC! inicia una l!dutl mÍitt Lt•mpra1m lus _-n:l.ñlls._-c¡uc "en los 

niños, también C!XisLl! una vuriucióu normal en cuanÍ:~ al tipo 

constitucionnl, nsi, los dientes dcc.·ldunlcs. cmcq:;cn hacia 



pequeñas 

Dcnl:.ro 'del· túmri di~· n.rupció:n ._-~ul;C ·nunictunar (dgunoa 

i rrcgu luri.dod es como . ~~.Í: ·.~- cri:~~-:-\~-'~~;'. .. i_~ri ~ ~-~,>'.~--°'r~--~~-'t~:- de d icn-

tes su pe rnumcror ioa, d {cíi te-s ' n.c-órl~ t·¿·ic;·s "~ ;i>\·:-·:~i·~'~ t.-·~:~·_:_ -no to lea 

que son los casos m6s curiosos. 

l.uu 1llc11tl•:1 nup1•11111111t-1u1lu:i uu 1111c1l1111 u11cuu1.1·urc11 cuu.L 

quier rcgi6n del orco dental, existen lugares donde ocurren 

con mayor frecuencia. U110 de lus lugares mos comunes se loen-

lizun l!ntrc los incisivnH centrales, superiores. E.u ésto JIOBi-

ción, le dc11omJni1 mcsiodcns. 

Otros luRnrcs con111ncR se c11c11rntrn11 c11 111 rcgi6n 1lc loH i11ciai-

vos ccntrnlos, lntcrolcs y en el áruo de ¡ircmalures. Se ha 
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el 

ción. 

lechoso 

primarios y su cxfoJ inc..ión -tr;icrtu como co111:1tJcucnciu lu pérdida 

de Ju RIJ[n de er11¡1ci6n, mientrns q11~ otroH recomicnd11n extraer-

los ¡H1ru lmpcdir que ocucloncn tli.fJcultodcN u Ja madre ul 

momunto dc allmu11t11r ul IH.>hé. u cv!Lur 11uc ul 11ii10 HL' lcsi.onc, 

pero esto es todaví11 un tema ilc dlscus!611. 



B).- TABLAS DE ERUPCfON 

Se hun efcctuudo m'ucho-s estudios sol>rc el cual es 

lo época sccucncin.·ttc 1n ~rtqÚ!ió11 1 ., tnn es 01:11 que existen 

iníinidnd de tablus de ~rupci~n de~torin que han sido. reolizo

dos bojo disti.ntus c.Ondiciorics,·. mcdionmhicntnles y en distintos 

pulses. 

3.- Dctcrmlnn la miArnc::i6n dc>11tnrlns; yn que lus 

leyes de lo migración cstún en rulación directo con su eje 

axial, llcsorrollo foliculur. relación con lu crJptn y grado 

de culctficncl6n y con lnH f11cr~ns mc1sticntorlus. 
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TA3LA DE ERUPCION DE LA OENTICION PERMANENTE 

•, f'QIMIAA IVID!MCIA CORONA nAI t. )ROTt 
1 
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TA5L.A DE ERUPCION DE LA DENTICION PRIMARIA 
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D).- ESPACIOS PRIMATES Y ESPACIOS DE RECUPERACION. 

E.n estudios rculizndos en 19.50' por Louis J. Baumc 

observ6 c¡ue los arcos dentarios primarios se presentan de 

dos tipos: los que m11cstran cspncios. jntcrsticialcs entre 

las piezas y los que no los muestran. Huy frecuentemente 

se prescntnn dlustcmnH, c:nnRiHtnntL'R en el t"lpo de dentadura 

prlmori11 cs¡111cin1lt1, n11tre el c1111Jno prlmurlo i11fcrior 

y el primur molur ¡,r_.¡murlu y ul utro l!nlre el l11c!sivos primu-

ria lotero! s11¡1crior el cn11ino prlmnrJo muxllnr. gstos 

diastcmns cstí111 presentes e>n lo hocn de ludo:-:; 

Por esto, cuando ocurren seres humanos se 

como espacios ¡1rimntcs. 

los primates. 

les describe 

Los espacios 1lc rccu1>crnci6n son espacios fiuiol6gicos 

de desurrollu t¡uc el 11l11u ¡1retu~nla u purllr tic lol:i Lrel:i uüus. 

gslo::i c.s¡1nclu.s u11c11u11t:ru11 entre lul:i 1ilu11Lo:.1 puru purmltir 

que el diente permuncntc erupcione sin tPncr ningún problcmn 

de espacio. Estos espacios se conocen tnmbién como cs¡>ncios 

de rcservu, flslolúgicu::; ú Lcewuy. Hl:iLU rcservu de csJIUcio 

pnru los d lentes pcrmuncnlcs es muyor 1111111. en lu mnnd!bula 

que e11 t.•I mnxl lur y l':I lll•Í:1 grt111t11_• 1•11 Ju:; :1.1111H:-i dt! ttOl:itbn t•n 

las nifius que c11 Jos voro11cs. 
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CAPlTUJ.O · 111 
- - ,,.. 

CONTR_oL, ·rREVENc1oii oE éÁRrns 

-

A). CARIES.- DEf'.i~ic10N ~'cÚc6í.dc1F' 
.. _·.,._:- .. :, ;~{:, "L~<' - ,:~,::'::e;;--- ~·_-·; __ _ 

_ , _ .~~ ·_ -,~ -:: '.. -~-: -_/:;"_: .:.~~:~:;~-~~r~;;~~i~:~'.~-~ -·: · --',- , 
Lu cu r J cs_,,_,c-s:-.~\,lnu-.:c~·cn (e rmcdnc.J .~·-d c,,,lus -'.~ti:"j_ idº~--~ Ca l~i f i.co-

cl os de lo~- c1i~-~~t·~_s-:iZ-:-:~r:~r~::~:~f~f¿y/~~iJ_->~:¿~':~:~n-.-~-~~i'o~1:·~·~1c'~1_l1n de 1oa 

tejidos q ~e . -:~~~i~~~i".~:~--'.:~}~~t~/?~~'.~Jf;r~'.P:i~~~~ /}~-~--~ ~:~:~:~: :~:~-p~-~ r ü::tes - del 

d icn te, p r Ír~_C i ~~,¡¡~~-~-(-~' ~-~:·~:.'"~;J: o~~~.'.::·¡;:{,~'n'?c>J-';~:. -i,~'~::; :~~-~~!_:~-~-'~ >~::_.-] ó"s- zonOs 
... -._ ... :_·,_,. 

de con to-e to ·J> r·ox1:illil-1::·: :rf····q·~~-_:-~_:i~-~~";~,/~-~~\' 1~:~~¿{¿~ -.. '~(~c,;~f P~~- ~·· L~· · d cs-

L rucc lón lnvolucru'· unn 1l~~~-~.IR:'1.r\:c'rici'ó.;1<dri .. ,··n:. Í~~rclin inor~lmi.r-nu ... ._, .; ·,, , "• ... 
y unn dcsinlcgrución.·d~ i·i1:. ~u1i'Q;¡~·;1c:1,;~ úrgn1;icu_. tlcl tcJ:ido. 

ETIOJ.OGIA 

En los dJu11tcs la lesión ¡1rlmurlt1 de enries se inicio 

en 1>rimcr lugar en lu superficie deuto), y si. no se dctlcnc 

o cllmlna, pru}trt.!Sil 11fccl<1111lu In pul pu. l.as lesiones curlu:, .-1 
iniclnlcH ocurren con m11ynr frecucnclll rn nquP11oM superficies 

que [uvoreccn lu ucumuluclón de ulimcntos y microorgunismos. 

Si 11ucrcmos comprender el pruccso de ln curios dcb1rn1os tomar 

considerución Lrc~ fncton•H prlnclpalt!H luH cuulul::i son: 

Corboliidratos fermentables, enzimas n1icroblu11us bucales 

rcsislcnciu tlel esmalte de11Lul. Los curbuhidrutus furrncntublus 

lns enzimas microbionns pt1c<lcn consi1lcrarHc como fuerzas 
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de ataque y lu supcr[icle dental como fuerza de resistencia 

bucal. 

l~s 

de corbohidrulos por iu 'sn.1 lVu 

concucrdnn tjue los ñcl_ci"ll:-i :1,'radu~illos por las bncterius 

son un fuctor lm¡1url 11111.~! 

incipicntl.!S, 

Los ct1rbol1i1~r~1~~~;usoct111los ~011 In íormncJ6n de caries 
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signiíicotlvos~ desaparecer lentamente ingeridos con 

frecuencia, a~bas cosas ser facilmente fermentables por 

boct~rias cariog6nicas. 

nismus huculCJH pnru fur111111· i'icl<luH urHÚllicuH, EHtuH licidoa 

orgÚnlcoa progrcsJvumcnlc 1lcsLruycn lus porcloncs Jnur~Í1nfcus 

de los dientes. Suhsecucntcmcntc, los mismos hlicroorgaiú.smus bQ 

cu les, siguiendo otros p1·oced imlcntos provocan Ju destrucción 

de lus porciones oq~olnicAs de lu picz.n. l.a acción cu11Ju11Lu 

lt.•slÚn cnrlosll, 

y mientras que los carbol1idrntos retenidos y los microorganls-

mas bucales fll1t)clen s~r roni:iidc•rnilo.s como fut~rzns de ataque 

l 11 Hl't 1 l'll i i'111 tlll 1 1 v11 I lllll!tl l.! 

cont1ldcrarsc cnmo fuerzo nmillentul capuz de fnvorcccr o dismi-

11uJr el ¡iroccHo, t.•I c~:mulll! 1JUc1lu <.:unttitlt~rurtH.• corno unu fuerzo 

ti I' 1'1!11 i 11 I 1•111 111. 

Lns propiedadCs físicas y químicas del esmalte son 

extruor1JjnorlL1s, Es el tcji1lo corpurul m6s clcnso y culcJflc11-

do, se ha supuesto que Ju prolclnn nrgÍtnica del esmalte es 

11uur11Linu u pnr1•rid11 a 1•ll:i, In~; pr111pf11aH d1•l t•srnultc su11 

los mas 1111lustructlhJc::.1 e inclu~o si \•011 u ser consideradas 

como un cslnbón débi 1 c-n In rcsisr.encln de lo Rurcrficic del 

u~mult1..• •• 111..•ht• J11•1tl111 11·:;t• 1111 t1111.11111L11 1le t..l1c.1111~1L1111cJ11tt muy 

cspcclules 11uru poder ser 1liNociudns. 
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-1.os com1'.ºnr.nt~s 1111nrrn1PH tic .la HllJlerílcic del esmalte 

Ut:1Lu11 ~lu111lu- c.:u11ttl1111L1•111u11lt! :111~1t.IL11l1lo~1 u uumc11tu1luu pur lut:i 

iones snl lvn1cs; también se hn demostrnrlo que el contenido 

orgánico de la superficie del esmalte aumento con lo edad, 

proboblcmcnlc por lu prcci11it:ución dcJ malerinl orgánico del 

medio hucnl, l':f; coucrhihlC' 1¡11c• ulg11110 1lr estos dos factores 

Esto s11bstit11cionos n1llrin11nlrs nmhns c:o~ns, al esmalte 

8U1Hirl'ic.:lul, 11111•1!1•11 11111v••11i1 1!p 111•:1 lu1~1111·H prl11cl¡111lu:-t: 

medio bucal normnl, inc:luycndo ln snlivn: mnterioles introduci

dos en lu boca normalmente nl comer y ul beber y por motivos 

teruupbuticos, como rcsLnuracioncs dcntulcs y ugeutcs lt.'rn11é11t:ioo s 

solubles. La modlficuclérn ele In rcsistcncln de la superficie 

del esmalten lo enries puL•tle proc\uci1lu no solo por enries 

sJno por cumblos l.!ll sus prupiL•tladl.!S 1 lsicus u qutmicos, sino 

también por lo u1lició11 de mntl•rlal<.•s que ejercen un efecto 

adverso en aquellos mlcroorga11ismos que juegan un puµel ctloló

Sico c11 el proceso de dcslr11ccib11 dcnt11l. Se encuentro npoyo 

u este concepto en la uln->ervnc iún de c¡uc el csmnllc fluoruro 

ubsurbidu durunLt! lu lat11._! mi11c1.1! ¡iucliu i.:lcrtus cl1·cuu:>Lun-

cius inh1hir 111 prml11cció11 tlt.• Ócidos por los huctcrias. 

CONTROL Y PRKVENCION UK CARIES 

Al hoblnr de control prevención tic caries debe 

distit1guirse cl11r11mcntc lu dilerc11ciu 1¡uc l1uy entre ca~os 
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1'rota· de uvitnr lu lnlctaci.Ón de lesiones de enries, 

esto se logro por m~dio de varios factores: 

11 lG!ENE llUCAJ. 

IU cc¡1IJJ11c.Ju liL'IH.l un pu11Cl viLuÍ lln lu lligiénu Liucul. 

Si los nliit>s gcncrulmcnte no·. usan ~~1.::,-.:.c~~i;t.lo correctamente. 

cepillado 

uducuodo sus nccesidudcis~~- l:ñn' pronto como sea posible, 

l~n ul 1111111 muy pt.HIUL·llu 11111.! .>_:·;;:~~!·;~::·:;11;·~~1.lp11l11r el ccpll lu cu-

rr<..•clamculc 11111•dt• lo1:r;1r:ii· llllU l!XCI! 1 l.•111 t• ll 1 •: l t•nl..' dt.•11 tu I 

1 implczu bucul instruycindÓ J.a limpiuzo dcntnl 
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¡1uudc ruulJ~urlu , 1le11LuJ .u: u! :u11'Ü11Lúlo80, como 
', ·. ' 

procedimient·O .. :i:~a.liznr:la el·- paciente 

auxiliado 

sobre este 

pOrtJUC limpio 

los si.n emhurgo, 

¡i11Hl11 l•Ht.: 1 cn Lu 

o us1ir el ce:plllo, l.o:-i tlicntus deben ccpi l lursc n fondo des-

olg6 entre ellas. La col~cci6n de alimentos i~cl~yendo, mote-

riulcs l1idrocnrbonndos solire los dle11Lcs es 111i f'uctor in1portun-

te en 111 ctiologiu de lo enries y ln ncum11luci6n de nlimcntos 

y tártaro y es sin duda prccursorn de lu gingivitis. Al niño 

debe L•11s1._•f111rscl1._· prt•c.:o:t.mt~nl.t! 11 L•uju••H<il'tt<! hiun lu bucu con 

ngur1 untes y dcspubs du cada ccpi l l<1tlo. El 1~nj11agntorlo climi-
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nor6 muchas partículas de ol~mento-y .coni~itiu~r6 e_.limpier los 

zonus int.crpruxlmulcs. l~l us'u -tlo('ti'Ú~. 8Cdl1 .,t_lc1li.ul ·t1cbe limi

tarse n aquellos bocas y .zonus don.de· los ·.·o.li-m'lmtOs. de ·natura le-
······ .. , ',' - .. 

zn flhroHn :;1• nc-11111111 1•i1t.r1·--l1í:-1 _1ll1~';í1\!·~-).-::';1-1I 11'it't ... 1le ·ultnd1u1rHc 

con el ccpil lodo o enjul;1:1utorlo -~e· 1·~~·: .. ·r~~-~·-~·e:~;· 

APLlCACJON TOl'!CA ll" Fl.llORllROS 

Dentro de lo prócticu dental después de varios 

estudios se hu comprobado que paro la prevención de enries, 

a.porte de los cuidados que el paciente debe tener, el fluoruro 

sigue siendo un m6todo eficaz como medido 11rcventlva. 

l~n in 11¡1 l i c:nc i l1n l í111 I en, con e 1 uhJt!lO tic proveer 

ul csmultc de fl1101~ n1lit·io11.1I, He hu ullllz.111!11 ¡irincl\lulmenlc 

loM siguic11Le~ tlcrlvndos; fluoruro de sodio, [luoruro de cstnfio 

y íl1111ruí1111f11111 n1·i1l11l111\ .. , ln111\1i1'·11 

montos uunquc con rcsult.udos no muy snLis(¡1ctorlo:-;; con fluo-

ruro de magnesio, fluururo de ~llicuto, y iluoruro lle poLuslo. 

Los vt•hiculos uLill:t.udus puru dlsolvc1 cstus sulcs, han aiilo 

el o~ttn bitlestilodn, lo ~licerinn nnh{lirn u 1 Jttlnos geles 

etc nlto pcHo moleculnr, la fornli\ de npl icncibn puede ser; 

t:Ó¡dco sobre el csmnlle, r.nJuuHnturlos dt.•ntlfricoR y pustus 

puru \1111\r. Ca1\11 1111n 1\t~ t•1;1/1.•1 1111·11111~;. HllH Vl'lilajau y 1lcHvcntu-

jos, nat como lus técnicas utill7.ndns lns sigt1icntcs: 
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J.u 

tlCU (u 

lo superficie dentaria, 

ÍldemáS ·i1c-.. ·~ii-mf11ur- ,Jos r:cs'tus .de nlULorlu nlbu, mucina o pluca 

protc,ica· que puedo huberse formado sobre Ju superficie denta

ria. Estas profil,xi~ deben ser cxtrcmudamentc cuidadosas 

y uhurcur 'todu.s -lus -supcr(lclcs 'dcnturius ncceslblut1, puniendo 

cupcclul énf'.1~111· _l'.11 aqu_t•I fa ·;i:u11:1.:_1 

lu ndhcrcncin 1h• mlcr11urnu11hunoH :pnr 

lil~I 'llll' 1."H ml1H Júcll 

el i Í fe· i 1 111 1111Loe:1 f s l s. 

Al terminar la 11ro·(i tfaxts" es conveniente hacer un 

enjuagatorio con algún cotor.1,111~ que. nos muestre si todas lus 

2. Se debe? uisJor los piezns dentarios de ln saliva 

bucal, con ol>Jcto de climi11nr totalmente ln humedad que pudiera 

hacer frncusur nucsLrn técnica. El ui slr11lo de 1 os dientes 

¡1ucdc hacerse con el dique de hule. pi?ro éste es un 1>roccdi-

miento husLunLe com¡d icnl\o 1liílciJme11lf' lnlt..•rohtc ¡Jor el 

11lílo subrc LoJo ¡1or los m&s ¡1ut1ucílos. 
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l::n lu práctica poc.Jcmns nislar lo.s dientes mediunte 

rollos de algodón los que permanecen su sitio por un porto 

rollos con ob.Jclu que no esLLl11 un cu11Luclu con el esmalte 

o con lu superficies dentales; esto precaución es muy importan

te por1pu_• 1lc In l:uut ri1ri11, al ¡¡pJ fcur, In Noluclbn de Cluururo 

éstu va ser nl.lsorbidn por el' algodón y no vo a tener ningún 

efecto. 

1~11 P/ll'lll'inl •1111' 111:1 r·ul 111:1 -111• 11l~111lt111 l lh11•11 llltOl\l"l1-

mc11lc Ju corono 1lcl 1lJc11tc, us Jccl~, que dcber611 quedar cxclu-

sivamcnle en contuclo con la cnclu pero sin l lcgur nunca a 

lu corono dentnrln. 1::1 rollo debe ser suflcicntcmente compacto 

con el objeto de pPrmlt Ir ln n1rnorción 1\c ln solivo tlurnnte 

todo el tiempo tic ln túc11ic11 tic- a¡ilicnción de tóplcn. 

tino vez aislado el diente, se procede a secar lo 

superficie del mismo; cHto dchc llnccrsc, mc1linntc 11nn corrlcntc 

de nirc utiliz.undu ln Jcrin~n tic ln uniduil objuto de que 

rcullcemos uno clcsllldrntoclbn superficial del esmalte, El 

fH?Cur con una lu11:nda ilc• 11IH111ltJ11 no c::i: i-iuflciL'11l'e y uuestru 

técnica en este cnso no tcndr{u ningí1n vulor ni efectividad, 

l~l ::i:ecudu mudiunLc 111 1..:urrJcuLc de uirc 11crmilc fucllitnr 

lu nln•orción de In snlurilin 1\1• l l1111r11ro que vnrnoH u dcpositur 

esmalte. La cuarto l'tnpn 1\P. lu té-cntcn es ln nplicncil1n 

tic lu suluclúu fluun11ln 1.:11ul11uieru i¡uc é~La scu, ul rcullznr 

este puso se debe t.ener lo scguridud de i¡uc el diente quede 
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i:rlatnlcs cúbicos 

e l11solul1lc en alcohol 

i.mpurc~u Uel ngua por lo 

i6plcu dubemos usar cxclu-

t~n~r~ci c~idado con el manejo de esto 

s¿lución yo que es --vc·1ÚÚ1osn-- y ·huata lo ingestión de un cuarto 

tic srumo 11ucdc producl r Cenó111cnus de toxlcldud ¡ lo dosis mor tul 

de cuulro ~rumos. Loli l"cnúmcnos tic lnt.uxicucióit estún 

cuructcri2ados por uuú::ieus, vómitos, dlurrcn, llolor ubdomino-

les, clublli1\ucl, co11v11IHio11uH, 1lis11e11 y íi11l1lmc11te ¡1nra cnrdiuco 
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l u s l gu ll!nLu; 

los pi;isci~··qu·c ~-~' ?Jcnc'i:--.~.naii;in :-·:·~·t·er~'~r~~·nt~' en>"~-n ··t-~c'nica g_ene-

r n ~ ~-' ~ 'n_ p 1 ·1 ~-,~~,t.-~) n r ~-':t. ll Í; l.~:·~~~:.--~- :R·?:·; ~~~~e'.~-~ -{~::~:;~·~~<-¡10 ¿ ¿:;··. -~:i;o t ro u p 1 t

cnc i o~-e~ : · ~~~>:,~.-~'.: ).-n·~~~-;~-~1~ -~-:·:d··~;-:-·~-~-~-Ff;'o~-~~~;-~~ ~;,~ ·.::.'-cd:-ii·s :;:.-~e·n t re· -cada 

unu, ,eH l.u ·:. H ~ r. l l! '. ti e ·:u' 11.L '¡:~:u.~ ·¡--¡;~·1-c:.f'-:··~¡ ~·lrn/ ;1;~\,•¿; l·1-l~~~-~-.':_:,¡ l ou t Í-t.!N, 

tópico 

diez ,Y. _doce 

de fluoruro 

a pl icoción 
;,-,;-.·.::'::e--:.-,-·;:,_::;;_.-_';,:·-_ 

de sodio· f_ue:<·he7~-~>~-'.P.~t; primera vez por 

v·ivi Cn_ 1942 siguiendo los- esl:.-Udúui de ·.:n'ú--ts·o·n·~ Los resultados 

obtenidos oproximn1lomcntc de unu reducción del 60% du 

la incidcnciu de curies, lU cfc¿t.u~r úrlicÜmtrnLc dos uplicu-

cienes rc1lucc con~idcrahlcmcntc el c[ccto 11rotcclor con ese 

motivo lo técnico dcJ íluoruro 1lc sodio, hn sido 11orcialmente 

dcscchudn sobre Lo1lo c.>n pror.ediml.cntns ile pr<?vcnción mosivn 

o grupos csculurcs. 

APLICACTON TOPTCA CON FLUORURO DE ISTA~O 

Actuulmc11Lc sul1c 11uc el f Luoruro de csLurlo contic11c 

un 75% de estaño y 25% de Jón de flúor. Se aplica o la 

superficie llcntu1·i11 v11 111111 sol11cibn ni 8 6 ul 20%, ln solucibn 

de evitar lu combinacibn dPl ión fluór con los sales tlel aguo 

que gc11crolmcntc cuuson prcci¡1Jtación; Hsl mismo 

lo solución es incstnlilc debe prepnrursc inmcdiutumcnlc untes 

tic Ju aplicucióu LÍJplcu Y•~ 1p1e a los :!'i (1 ·Hl minutos, la so1u-

ción yu nu l.'S efccLivu. Jlehe pre pu rursc un ruc.:iplcnlc 
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o .crlst.U'l',:. 

sea. 

unn c111ln nñn. 

cnfl! en 

uttar l' l 

molnrcs, 

usu<lo L!l Cluoro-

(os(uto. 

Lo OJJlicación se hÜce ·_en~ r.~J'.'m.a_'. sri'm·~:~_ªf!~C a lo del 

ltuonu:o de Cstalio¡ unu solo ·aplicación· •. ·. 

Los e11juugoturios con aolucione9 de fluoruro se reco-



micndo hacerlos 

tener n lgún 

de 

de 

de 

ln presión 

conlidnil de 

contru 

l,H 

prub11do ~uotro medios dri occf Ón diferentes, 

de que puedun 

i:;oluciones de 

niños 

fijo uno muyor 

pr-otccción 

habiendo· com-

i-. Modifico la com¡1osición quí~~co ·del esmalte. 

Está bien establecido qul.' el ión flúor puede reemplazar nl 

1tJ11 cnrhonu dl• 111 ~uh!qnnt:ía prutctcn l11tL1rprlHml1tlcu y ul 

ión oxllillrilo de lu porción mincrul, as1 mlsmo nl depositarse 

sobre lu superficie dcnturia (ormu unu ca¡iu dl! fluururo de 



·2.· Di~-mi'nu~;c el grado de solubilidad del esmalte; 

h11 1111l111lu 1111a 111n1lu1·uc ibn muyor 

en ~a.'." ... s1:1p:e.r_r1.~.i~.~-; del ·di.ente, recién tratado con soluciones 

¡\ l! r l uu"i-1'1'r'1~. 

3. Tiene un e(ccto ontibncteri.ol y produce disminu-

cLbn Dn lu pro1lucclún ocl1lugÚ11lcu lit! lut:J bucLerlns, probuhlD-

mente Jcbido a lu acción inhlbldoro que sobre 1ns unzimas de 

ciertas but:tcrins Licnl.! el fluoruro. 

4. Se obtiene nnu estructuro odu1111111Lino mús ¡1orfecto. 

He o\nwr v11 1·1•1!111·1·1011 u11l:1hl1• 1\p 1•l1•1·t11s, eH\1e1·lulmuntc 

lg11nl111ento los Hnrcos 

y cús¡1ldcs son mús n:dn111ll.!udui:; cuando se inuiercn fluoruros 

en pro¡1orciú11 de lp.p.m. 

SBLLAUORES DE FISURAS 

ULru méLullu 1\c 111·ev1·11L."lÚ11 de curie!:> t.Hi el lle Hellur 

Cisuras fosutas paru volvcr1us menos su."'lccptlblos u los 

CU l" i l!H, 

cu¡10 sobre lo super[iclc que ~u vu u t:rut.or, oislóndolo de 



50 

lo nilcrofloro. hucnl y HllS lu1t.rlcntcs y tic c~ta mnncru. wc evito 

con surcos 

con 

se 

u lslu con 

3, Se r1cunilicionn 

suuvemunle lu con; uno tot"unda 

lle uluu1lú11 11111·uxln1111l11111c11Lu .<1ll tt~g1111_llu. l~I gruhullo· du licldo 

do uL csmolLe Lrntodo u~ nspccto ~p~~o y_ s111 brillo. 

4. Se l lm¡du cul1ln1lo~n111u11té lo ¡liczu con J>Ulvcrizu-

ciún de nguu., nÍRln con cili11d1·os e.le ulgodón y se seca 

aire comprimido. 

5. Se mc~clun los dos compuestos líquidos del sistema 

sulludur y se 1rnsuo sobrt.! .lu supurflcic p1·c¡JUrudu en un pincel 
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de pelo de ~amcl~~. 

6, 

n1luct1111lnH,· h11el11 

C) 

E.1 conLrul du lu enrie:,; lin¡illcu ·t.Úc11icu!il como L>limi-

,nurlutt 11uru cvi111r 

das, Si bien, esto es demasiado tarde pura prevenir lu curies, 

cnnlroln lo t~x1c•nHll1n v 1•1 '111fln. HI ml•1 r11l11 ml1tt pfic:n7. puro 

detener el progreso de ln enries o través de tos tejidos del 

diente, us cllmiour el l•:-;malt.c lu dcnt:inu curiudu 1 puro 

JI l'l'Vl'll 11" 1111 1"1•1· i ti i V ll 

u11 mutcrlol de obturl1clb11 11<lccu11<lu. E11 nifius co11 caries ram-

puntes, tu~ primcr11~ ~lt¡1u 1\el1l•11 1led\cursc u rc1luclr lu ncLlvi-

dad de lu cur Les coloeur curucioncs actlnntcs tC!mpororios 

antes de intentar rc~t;1urncioncs pcrmunentcs. Existen cosos 

on los t¡uc, t..lcbidu u lu i..:u1·Lu ut.1u<l tic los 11lflui:1 no e~ posible 

huccrles ninguna rcsLuuraci.Ún )"' <1uc el \HHluef10 brin1lurii pocu 



coupcruc lón y 

de cx(ollnción 

rcn de 

se ha 

en lu tlentodura 

mós tcmprunus lo 

desde el punto de 

Juru primurln Llene dos 

¡irogrcso y ln otr11 su 
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edades 

den to

su rl1pldo 

t ro tomicn-

Lo n•Htrnirul Jvo convcnsiotHJl no es ·uná.· m·oiicri\: e(icnz de contra-

lar los lesiones curiosos en la dentadura primorio. 

Lu utunción dcntul dobi.Jo ·no cS alcanzable para -lo 

ocon6micoH, por Pl flunrurn 1\p plata umoniucnl, puede 

ser utiliz.ndo o nivel masivo en lo población infantil. El 
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controln el .. pro-

ocluaibn 

. ,._~ '.·<-.. >'.-'\. . 
Se realizo ~no e~cu~~¿i6~ ~ 'rcmocibn de lo dentina 

reblandecido con un excavador, si el paciente refiere dolor 

o lu lusibn corlosu ust6 11r6xima ~ lo pul¡1~ no hubr6 nccesidud 

de cxcuvur t.utulnw11l.c lu tlc11Ll11n. 

e, Se oíslo con·· olgridón scncillom~nte poro evitar 

lu humedad. 

.nnuln l nen l con 

uno 
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CA\'1 Tlll.O 1 V 

EXODO~CIA BN ODONTOPEDTATRlA 

Si tJ\ t·rnhn \rl rnn n l 1\11 r r"~ll 1t11 ti 1 r ( r.i 1 lns 

primeros citus, mucho mús lo es cuando si! requiere hacer uno 

cxtracci6n en esos pri.mcrns visitas del ni.fio nl consultorio. 

l..o mente del n l i\o debe ser prcpunHlu pleunmcntc pura lu acusi6n 

y su Je t\cbc cx¡1.l icur ln muneru scncil lu, cómo se rculizoró 

ln cxtr11c:cit111 1\l_,\ lllt!nt1•. N11 c~1 r1111vL•lllc11l1! Clll\:ti1nrto, ruull-

zondo netos que no le scun cx¡dlcutlos. Lo mismo debe hacerse 

con los podres, huy t¡uc oxp1ic1.ll·l1!~ el méLtu\u y el culdudo 

postopcrntorio. Pc1lirles 'lllc no troten de explicar o ellos 

Ju técnlc.u ul 11i1io, pt!l'O 1¡11t• l11111p111·.11 \u L'll•~;11iu11. Si CH poalh.lo 

rctru:tnr lu intcrvc11c Ión tH>lo uyu1lnrú ¡1nru que mlunt.rus tunto 

tenemos un ¡1oco du Sll cu11f ii111~i1 y 11Hl ¡1rc¡1nrur ul 11lfio ¡1sicol6-

\'1·1·11 111 

posible posponcrlu,cntoncc~ se ¡1rocedcr6. 

A) lNDlCAC!ON~S Y CON'l'RAJND!CACIUN~S. 

Lus indicnciones ¡uu·u lu cxtrucclón de ¡iiozns prima-

rios son: 

l.- En curies lle 4 ~rudo en lus que .ln lesión 

muy severo, la dcstrucci.Ón lle la corona es impasible de 
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restaurar, y Jn y no 

do 3 

do. 

6.-

normal Je las 

Es im¡>ortn11Lc 

guondo lu edad 

pnrn dccldir que se l1agu _la 

Una piez.u prlmurin· qui! éate fl.rml.! e intacta en el 

arco nuncu dubcrñ ser c.>Xtratdu u menos t¡uc ac f111yu rcnll..:Ltdo 

uno evaluación completo e 1 ínica y rndiográCicu 1 ya que ln 



primarios 

sucesor y dt! 

y pcligro

secuelos 

contrulntllcu-

pueden 

~-,¡ c.ut>of:I en 11uc t:l 

estomatitis 

reumáticos, 

LU1t101·c1-1 mullgno1-1, tllubul:cli 
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médico puro 

existen ~ombién 

experiencia necesario 

El fórceps infantil 

upurlcnciu es menos troumñticn 

!11' nllH1•,ja h 1 '' t~OllHll I tn r ti 1 

mliR 

tiene lo 

r6rceps 

pequei\o 

sus bocudos son adecuados 

ul tnmufio ¡•c<tuefio de iua coronas ·de Iris piezas primarios. 

Lo extracción de ~le~~~- anteriores sencilla y 

rct111icrc de unu d 1 rccción lo que 

desaloja lu "" 
cst.o~ cu~oH ttun Inferior ol 

fórceps No. 

muy porque permiten 

mejor 



lníl!r lor'~~ H(! l~XI r111•11 r1111 11111vlml1•nlu h1w11I 111.J..tllnl; cl 

movimiento hnclu lJngunl ofrece menos resistencia. 

L::n ucusluncs hoy suf icluntc rci,;orclún rudlculur úcl 

diente pnr nxrrnr.r y 11 nl;unr:1.•1-1 111 ri1u•rnr.ió11 rr.:-u11.tn acncillu 

pero otn..1s vccus huy pocu ·u lrrcgulur reHorclÓn y ua~ú situa

ción hace dificil lu cxtrnci6n. 1 dchc tenerse presente siempre 

1¡uu eJ gcl'm<.•11 clt•l dit•ut.c :.;111:p~;ur l':>l1Í :lituoulo t~ll 111111 flduc.ibn 

ccrcnnn n loa rnfcas de In piP:.-o:n primnrln. 

!.ns r111c:es vxl.Pncl id11H tic• los rnolnrr>H primnrlos rodean 

u las coronas de lus pil.'zns permanentes y podemos tlcsulojar 

o extrul!r lu pieza [ormucJún sl no se tiene cuido1lo durante 

l.i1 1•i1•;.o11 ¡11•r111:1111•11t 1• 11r1·1·•·" ¡i11rn 1·1•nl~11·1•11r 111 

porque sus rn!ces no hu ulcnn;-.ado 1111 des1:1rro.I lo completo. 

Muchas veces, dchido 1 a rcsurc iún inndC?cuudo tic 

l11s plc..:ns prima1·iaH q11t'cla11, dt-n¡1ui'-11 tlL• la {•xt1·nr:rió11 nlgunus 

puntns o rostas de raícu~. est:as fractur(ls o 1·cstas no son 

raras. Es neccsurlo en ust:.os casos tomar 11nu hucnn 1«td logru-

f1a pu1·<..1 suhcr Hi ::ic dc.•hcrt1 cxtr¡¡cr l.'1 resto rndlculur o no. 

Si se puede extlrpur Ju ¡iunLn sin causur traumatismo su hurii, 

C?lcvundo t~I rcslo con clcvatlurcs ¡ict1uc1ios tic puutu <lc lanzu. 

Mucli;;u:1 <le ]11s puntos rndiculnres frílcturndas se resorben o 

llcgun a 1¡1 superficie y se tlcs;1Joj~1n ul erupclonnr la p::lezo 

permanente. gn alguna crupc:JL1n p11nt11 rn•liculur puede 
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actuar como cufin y cvi.tn ln erupción del sucesor permanente 

lri que rcqt1iero una cxtrocci6n quir6rgica. 

Si por accidente !'iC 1lc:-qilazu L•,1 germen de la pieza 

permanente ul hacer lu cxtracci6n, debe ser rcgrcsudo cuidado-

sumc11lc l1nslu Jlcg11r 11 

con uno o flos puntn~ 1lr s11t-11rn. ~i por Prrnr .·H~ e"Cl·rnjC"rn 

el germen debe ser rcinsertndo inmcdiutnmentc sin tocar el 

foliculo dento) o lnH pnpllas llPntlnulPB. Se or·lenl"i1rf1 culdn

dos11n1c11tu lu plczu c11 el 11lv60Ju ct>ll ¡iu11tos tic ~ut11ru y dcs¡1u6s 

que erupcione deben hacerse pruebas pul¡1orcs. 

Asl tumbi6n si u1111 ¡1iuzu permanente 1¡uc yo l1izo crup-

c16n rn{z l1H1uflcil'11t1>1111•11tl' furmudn hn Hidu 1lcsnlojudu 

durnntc la extracción de uno plczn debe ser 

inmediatamente l1ul1r6 que fcrt1lizurla. 

rcinsertadn e 

!.as il.•::>lnnc::> [IL!l'iupicalt.'!:i crúnicus no tlcbcn Lrntur

ruttpuclo:1. yu 1p11• :-1.111;111 d1•:i¡i11l·H 1\t• la l'Xl n1ecit'111 du 

lus ¡>lL?Zu!:i lufcctutlus y el raspado tlel nlvéulu pUL!tlc duiiur 

nl fo.L.lculu Jcnluriu y cau~HH trustorunH en lJ culclficuci6n 

del csmnltc 1lc 111 corono. 

C) CUIUAUOS PUS - Ul'EHA'l'UH IUS 

El cirujuno 1lenl lstn y Jos pntlres Je! pncicnte in(an-
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til deben vigi1ar que se lléven ~ cabo los siguientes .~uidados 

7 .- Que el niño no se i.ntrodu?.cia "el: dedo ni. cuerpos 

cxtruños que pucdt1n i11fectur la l1crrdu. 

IU cirujuno t..lunLlt:>Lu debe exlender por ÚltimO unu 

rccctu en cnsu de que l1uya ilolor o lnfccci6n. 
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<.:Al'l'l'll\,U 

MANTENEDORES DE ESPM:IO 

Poro decid lr si es· tfn mantenedor 
:,_. ,, 

de cspnc:in ac rc1pdt!r<' clr vnriofl r'1ú1!1fsil:OR, y uno muy inillspc.!!, 

tonto rudiogrlificn como cl1nicomentc, poro lo cuul es esencial 

tomar unos irn11rcsioncs 1101·0 obtc11cr modulos de estudio y nnali-

zur lu dc11lició11. OLroH rl'11uisilott ttull la hLBtoriu cllnicu 

del pnc11•ntc el cxumrn de lnR tcji1loH 1lurott y bluutloa. 

Los motlulott y r11clltJ¡,:r/11"lan Hon tlL• 111uch11 utllldnd ¡iuc:1 He ¡111cdc11 

cstudiur utiliz11111lu el Llum¡10 11uccsurio 11untt11c el ¡1ucicntc 



ES ncccS.urio. tJUL" lus. ~udl..ogrurlus mOllclos sean 

lo mús ~e ta ria d·~s :, ~\~-xo~,t·;;~ ··Y ;:~·.·~))'.~1í ~~~:Lp_~ .. -~ "-~~, i:ico pos lb 1 e. Atlcmús 

se rcq u le r~ · rfu-C- ~.~-~:~-~)~~:~(~ .'.-;.?.1!~-~--ri-i.·d·.~·~·;·l~:~·~ iólÍ lcumcn te pa rn mun te-
".:<·-.~, ... ; -

111•r 111111111 1111lir1• ,,-, ._1i,.i,•;l~~-~·i_;,,·i'_,1!.~'·!·'í;~;.!~i'~>,•l.1•i;_¡ 'í-;:¡·t,,·, ·1\1•1 1111111. 

/;~-. - ~,:,:_ /-~¡:;·~~-,; - -

Poru rcul lzur· _:lu,~: -li~rú&2fó·;~-, "i-1ay'·· vurios mótodos pero 

nlHunos tic los mÍni tH~1wil lo~L y_ 11Hunlc.•M. son: 

o) Bt on611sls de Nance o mcdici6n radiográfica 

b) AnÚliNlS de In tlcnLlclÓn mixto du Moycr. 

A) ANAl.ISIS 1J1; NANCE 

Ln co11cluslú11 de Nance con respecto u sus estudios 

primer molar pcrmunl!ntc inferior hostu 1.n del lado opuesto 

siem11rc se acorto durante lu transición tlcl pcr!ódo de lo 

dc1ttlci611 n1ixLu ui de lu purmu11u11tc. 

nccosita c1 siguiente material, 

Com¡ius, rudiugru(lus pcrlupicale:=; 1 reglo milimctradu, 

trozo de olambre do bronce di..! O, 725 mm, motlelos de estudios 
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y tnrJc'l n ¡111rn ¡11101·11r l~1s· ~ir·il{cl.nH qur ~r ynyun ~htcnirndn. 

Los ¡1asos·o sriguir soni 

1. Mcdlr el nncho de? Jos· incisivos permanentes crup-

cionodos o seo su diámetro ·mcsiodislol. lloy que tomar en 

cucnln que se llene que detcrml.nur el ancho rc>ol untes 'IUC 

el espacio que ocu¡>an los d ientcs en el orco. Se ano ton lus 

/llL!tlltllltl ul1t.euitl11H y HL' HlllUHll. 

2. Se mide el d lÚml!tro mesiodistol de los caninos 

y premolares inferiores c111c no ltnn erupcionado en las rodiogro

fios y se rcgistrun lns 111etli1lns. se tn1mnn y se aumentan u 

lu Humu uuteriur dúnclunoH el 1lalo dl!I eHpuclu que se ueccsltu. 

3, Se dctcrmlnti Ju cunti1l<1d de espacio disponible 

poru los clientes pcrma11cntes d1! ln Hig11ic11lc ma11~rn: El ulambre 

de bronce se udupLu ¡JI dculu 1 • !iobrc lus cu rus oc lusnlcs 

dcstlc lu curo mcsiul del primer moJnr pcrmune11tc del lado 

opuesto. El alumbre se pusu sobre l.1s cúspitles vesllbulures 

tle los dientes posteriores y los bordes incisoles de los ante

riores y se> midP, a cst{i mc•tlida se le reston 'J,4 mm que e>B 

lu proporción que c::iperu 1¡11e se ocortcn los arcos por el 

des¡>luzumicnlo mcsJal de lus prlmcrus n1olnrcs 11crmunentca 

durante ln erupción de los segundos mulares. Se compornn 

entonces In mí'didn dPI nlarnhrP que \•icncn hacer cl cspncio 



úS 

,: ·-- ·-.-. .. -,-_. · .. · ... · ., .. 

ul rculJzu1· e( !H.lg'lJ11lli.i
0

'~JllÍ
0

:iU_• l·:;.l:/1 .:-c.:ó'm11i11:1.;c_lí1 . {i.t_n.l_. Fu yuuLu 

Hcgu l r p~iriJ ~;¡_-;).-í-/t.-//~- ··¡ ;/: ··i;\t( '¡\~ i-l(o';;··¡_;'~~·:· ·n · l 1t:-i1~(i e f1~·11c l u· ·de 1 

urcn dcnLÚl:.:y HU
1 cll;~s~ct;~,;-l~~ :l1:1tl~;~-;~11Yi~1:1_:)~-~~ 

ANALISJS UE l,ADEN'l'lEON Ml¿;¿" SEUUN. f!O~Ú B) 

l.u formu de 1111i'1l IHIH según' ·Moycr rcsul Lo con[iuble 

y prbcticu. Este método se b·usri en los dimcnsloncs mcsiodis-

tulctt 1ll~ lutt lnL·l::lvuu 1·.c._·1~trul1~H l11lc~ri11r1!S cplP ¡1ur td 

cunlitlutl 111• vurinhi 1 itla•I. 

L.n prctlicción de los ti il1mclros mcsiudJstulc.9 ele loa 

l.uclt>lvu:-> t:unlrnlt.!!i l111:i!-livo:; q11u y11 hau 1•1111u.:iu11ut.Ju 

!ia encontrado uno excelente corre1ucl6n entre los caninos 

p1·c11111lu1·L·!-1 ¡1cnn1111c11tc:; In~¡ 1111..: i:-i\vuH pt•l"llldllL'l\lc:-i 

Al usar este ml•Ln1lo el c\rujono dentistn puede prcdc-

cir lu ¡1robubllidad de olinc11miento de los dientes pcrmuncntcs 

en <!I espu<.:io cxi:;Le11lc t.•11 la a1·catla y lu cunllilntl 11L• L'S(IUCÍO 

mm. ncc(•surl11 ¡H1rn 101-trnr 1111 al lnc!uml1~11to uprn¡1i11du. 

f.1 muterlnl c¡ue se nec.c!-lita 11nrn hnr:ror este estudio 

simplemente: mutlclus tic ctilu1liu, culihrc tlu l\uluy de ¡iuntuN 
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anuzados y lns tablas de probnhllidodes creadas por Moyers. 

1.ns Lobina sirven p~r¡¡;~quc!-- uita vez medidos el total 

dl! loH nnchos dl? lnH r.11111.r_n ln_~·IHlvo~ ¡u•rmonlt..>11 Jnícrlort..>H 

pucdn ¡irctluclr el cHpncio nece.:r;rnrio pnrn ül cnnino inferior 

y los dos premolares osl .c.oino- 'pura los superiores. Sólo es 

neccf:lurio mcdtr eJ uncho de' loS cuatro incislvos inferiores 

y usar la8 LahlnA. 

Los 11usos o se~ulr so11: 

l. M1!1llr run t•I c11lll11·p 1•1 mayor 1IJ(1111elrq mettlutlls-

l.11 de cutio uno i\11 loH incislvu::i pcrmunenLeH Inferiores y 

sumar lns cunero cn11ti1l:11\1•fi ol1l~ni1lun, 

2. Determinar el e!-lpucl.o neccsuriu ¡i;1r.::1 el alineo-

miento correcto tic 1011 incisivo::> infcriurcH, colocun1lo el 

calibre de Uoley ln dif!luncin fJllC cc¡ulvalu a Ju sumu de los 

diámetros de los lnc181vus ccntrnl lntcrnl Izquierdo. 

vez hecho esto colocar una puutu de cul ibrc do Bol e y ¡1or donde 

¡iusa lu llncu mcdlu real y con 1u olru punlu huccr mu rcu 

1<1 caru l l11gt101l 1\t•I •·auiuo 11•mp11ral i'l.q11it•nlu. Lo mlsmu 

hnce del lodo 1lrrrcho. 

3, Mc1llr cJ cspucio que cxislc en cndo urca dentario 

pnru el cunlnu y puru itmhu~ prcmularc~ mi1lit!11llo lle.s1Jc lu murcu 



res de los 

existente •. 

11.·- 1·:11. t•t1l1• 1111~111' 1•p ·111111111• ·H1• llHn lf1 1 uhln 1lc> pri•c\lc-

clón mondlbular. ~n lo parte superior de lo tablo correspon

diente o ln arcada inferior se localiza lo cont~dad rn6s prbxirna 

c¡uc obLuvlmus 1le lu Hnlnn ilc lu:; lncislvuH ptHmnncntcs infcrlo-

r-cs, llnn lnculizniln !-!<' hur·H~n h11r.i11 ulinjo de ln columnn 

de cifras lo entrada correspondiente 01. porccntnjc elegido 

poro cncontrnr cuanto cspncio se nccesitu ¡iuru los prcmolnres 

y el cn11ino, El ¡1orc1.-nto.lc mús us11tln cH ul 75%. Al volar 

que ohten¡~amos In 111\lla St' 11• rc:;taró In cnnt 11\nd que su 

dcs¡>l11z11 mcsJuln1u11Lc el ¡1ri111cr n1olnr 11ern1u11e11Lc. ~stu cu11Lidod 

corruspunden u 1.7 mm y cu 111 arc111lu interior y 

SUJH.!rior corresponde 11 IJ.'J mm. (Nula: con1:1ullar la Lnblu) 

lu urcudu 

Dcs¡u1é!'4 He midl.' c•u l.·I modelo la dlslanc\n que existo 

entre tlislul del luLcr11l :1 mcsial dt!l 11rimer molar 11crrnunentc. 

l.u difcrL•ncia con resultado posi.tlvu o negalivo estab1cccrú 

cuunto cspuclu huy c11t.rc umhan nrcutlus, sl es necesario 

colocur u11 mu11Lo1101lu1· o 1111 rcgu11a1lur de cs11ucio. 

U) CLASlflCAClüN D~ MAN'fEflEUUUES 

Ocspu~s tlt! 1;:1 cxLrucciÓn o pérdida prcmnturo de un 



Tabla de probab11fdad para predec1r la suma de los anchos de~ a part1r de 21/12. 

(Superior) 

YJi7Tl 19.S '°·º 20.S 21.0 21. n.o 21.S 23.0 23.S u.o 24 • .S lS.O 2.S . .S u.o 24 • .S :'7,0 27 • .S 19.0 :n . .s 2'.0 

tf'llt 21.4 21.1 22.1 21.4 22.1 21.9 2l.2 2J • .S 2l,I 24.0 :U.3 24,6 24.9 2.S.I 25.4 2.S.7 24.0 26,2 26.S 26,7 

UW. 21.0 21.3 21.S 21.I 22.1 21.4 72.6 12.9 2l.2 2J • .S 23.7 24.0 24.3 24.6 2•.I 2.S.I 2.S.4 2S,7 2.S.t 24.2 

@ 20.6 20.9 21 1 21..S e :2.0 2"2.J 22.6 21.9 23°.I 2l.• 23.7 24,0 2•.2 2• • .S 2•.a 2.5.0 2S,l 2.5.6 2.S,9 

O~ 20.• 20.6 21.2 11.S 21.1 22.0 22.l 22.6 22.11 ll.t ll.4 2l.7 2•.0 2•.2 2•.S 2• 1 2S.I :.?.S.l lS.6 

!O'll. 20.0 20.l 20., 20.1 21.1 2!.• 21,7 21.9 22.2 ll . .S 22.11 2l.O 2J.l 2l.6 2l.t 2•.I 24.• 2•.7 2.S.O 2.S.l 

U'ó. 19.6 19.9 20.2 2'0 • .S 20.I 21.C 21.J 21.6 21•:9 n.1 22.• 22.7 2J,O 2J.2 2J,.S 23.a 2•.I 24,l 2• ... 7.&.9 

"·' 19.7 ~.2 20.s 21.0 21.l 21.6 11.9 22.1 21.• 22.7 U.IJ 2l.2 23,.S 2).11 2•.I 2•.l 2•.6 

,,.. 19.0 19.l 19.9 20,2 :n.• 20.7 21.0 21.l 21 • .S 21.11 22.1 22.• 11.6 21.9 2l.2 U.• 2l.7 2•.0 i•.l 

.s~ 11 • .s u.a 19.: 19,J 19,6 19.• '2'J,1 ?O.• 20.1 21.0 21.2 21..s 21.1 22.1 n.J 22.6 22,9 22.2 22.• 22.1 

Tabla de proba:iflldad para pr-edectr- la suma de los .u.ches de :rof"5" a partir de 21/12. 

( 1 nf«rlor) 

!lT7iJ 19 • .S 20.0 ?O' 21.0 G!J) 12.C 12 • .S 23.0 23,.S 2•,0 2• . .S 2.S.O 2' . .S 26.0 26,.S 2'7,0 17 • .S 28.0 29 . .S 

"°' 21 . 1 21.• 21 ~ n.o 22.l :2.e 12.9 n.2 23,.S 23.a 2•.1 2•.• 2•,7 2.s.o 2.S,l 2.S.6 2.s.1 26.1 24.• 24.7 

.,, 20 • .S 70.1 21.i 21.• 21.7 21 :¡ 22.l 12.6 22.9 23.2 2l..S 23.1 2•.o 2•.l '14.6 1•,9 2.S.2 l.S . .S 1.5.1 24.1 e 20.1 70.• T-·: 21.0 c:E}) 21.b 11.9 22.2 22.S 22.1 ll,I ll.4 2J,7 24.0. 24.l 14.6 2•.I 2.S.I 2',4 2.5,7 

"' 19,I X:' 10.1 21.0 21.l 21.6 21.9 22.! 12 • .S "12.1 23.1 23.4 23.7 2•.o 2•.l 14.6 2•.I 2.5.1 2.S.4 

"·' lt.7 
20,J 20.6 20.• 21.1 21.) 21.1 22... 12.1 n.o 22.1 7l.• 2J.9 2•.2 2'·' 14.7 ?),O 

"" 19,0 19,9 ;.J.l 20 • .S ó'O,I 21.1 11.~ 21.7 22.0 22.l :t2.6 2L9 ll.1 2.J • .S 23.1 2•.0 2•.l 24,6 

U"'- 11.7 19.0 t• l 19.6 19.t 20.1 20.S 20,8 21.1 21.4 21,7 21.0 ;;'2.] 22.6 22.t 23.J 23 • .S 2J.I 2•.I 2',4 

'" •••• 11.1 19,3 19.6 19.1 l'J,I 2':>.4 10,1 21.0 21.J 21,6 il.9 21.l 22 • .S 22,I 23.1 21.4 13.1 24.0 

, ... 11,1 11.0 11 J 11.6 18.9 19.1 1,,) 1~.a 21;1.1 20.• 11.0 21.J 21,6 21.9 21.l 11 • .S ll.I ll.• 

........... ,,..,.,,, 



pucic11Le 

munero8. 

•) 

._unn bonlln o u 

coronn 1lc uccro cro111u. Tienen un concclor que ¡1uede ser de 

ulombrc el cunl csLnrú t1oldu1lu al unclujc l!n tlu f3UB cxtrc-

mos. 
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Un. ~ipo·'°~.c :.~u_ñt-~n,~:d.~.r ,fi}~_--,cs c.l .dc:·corono y. ensn 

que se realiza ·t1c' 1ci' .. st'í·~l~-ci .. n~c:-.m/lncni-:·-

del ansu. 

7. Se fnbric;1 t!L n1~su. y :-W_ nd;q1l:n en el modelo pero 

se debe Lcncr culdutlo de <111c <!l nnsu no c¡ucde u 11roslón y 

que sus termlnulcs qucde11 en contacto con lus coronus de acero 

cromo. IU ancho dol orurn tlebc tener 7 mm, IH1col inguulmcntc. 

H. tn u11m1 l!S flj•~du c•Jn 1.H1vc!illlluru 
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9. Se soldo ·el 

en 1 ingual y se 

Jo 

lurio 

r ljus de 
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B. 

de la 

- -- -·-
Por-n' rcoll:t.or los inuntencdores rcmoviblus es necesario 

huccr gunchos ouxilJnrcs yu seo poro ul sostun del aparato 

puru que realicen unu lu11ci6n prevc1ttivu o correctiva, 

Dentro de estos ~uucho cBt.Í111 el nrco, los dcscunsos ocl11salcs, 

cspolo11cs iutcrpro~Lmoles, rizoR, gru11os etc. 



74 

Cualquiera -que el mantenedor que elijamos se 

debe tcn.cr presc_nte que ~nR cunli1lntles de un aparato de este 

.. ' ... 
El mnnterlcdor <iciip pé~rñi~ir cp1c .. J:t.~Y~: uri· cspnc-Í.o suf·i-

cie11Lc puru i¡uc se rcul ic1/ lu.·l.!t·~~·:¡,~=Í¿~-~-.d-~·: l··u~···:,j"'(c11Lutc1 pcrmunun-

tcs sin ningún problcmu. N.o cf~:~~-:-,;~_n··~:~:~~~~~-~;'.·-~-~-!1 los ¡>roces~s 
de crcclmic11lu y tlc~1arrt-1l l11-··:~1-C-:_:-,·;¡~~'.'.~ii)'<ó:i~t"~f;:~.-y~·:\1-:r·¿;i:i nlvéolurcs. 

Uuhu impedir 

untugonlstu, 

o más. 

lu cxlrusil111~11~:·1~-~:~-~1·i~·;·;'t_~d~ :·~1c·;~~ni11u.:11Lcs c.d 

debe pcrm.itir· ~a ·:-_:¡·_~~h~~·:lui}. ·s:L_lti · crupci6n 

u reo 

del 
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CUNCl.US 1 ON RS 

l.u 

médicu, en 

conocimiento 

1lin110 ilcl dunt.lRLH. 

dlfJci lmerlle (lllt.'llnn: 

importantes;" pero 1o 

básicamente en entender- en 

y nctlltHI duL 

11oclcntc infn1111l 

. lu.:o. __ cu liinl u L!ll l u 

tcór 1 ca comó lo prl1ctico, en lo que al trutnmlenlu duntnl 

t!ll 11l1ios se rc[lerc. No uhs1.u11tc culw mcnc:iouar, pur ser 

aconsejable, 1111c el médico responsable es uquél que siendo 

consciente do connclmicnlus y llmit.ucinncs como profcsio-

nal, prefiero en dclc>rmln111la situnción rf~mltir nl paciente 

infunt.il con cspcclullslu unlc lu posil.Jll.il1u1I de ser él, 

cnusuntc de un trnumu psicológico que 1lclcrlorc lu sulud, 



7io 

En :~us.u.:n.é~~ -~:-.. -- .. J:",~-~ ·:·J~.:~·;~··~-~_"~lu:d·1U·_~ r~~-~::·~:~~-.~-~-:: e~-~ ~i-.~~-~-~- -r~q_u i ~.re 
de Hu r UN·{ ud 1 ~~;In':: y.·· ~1 ~:,¡ r-· ,·. l ~:;, ;I ·;,:. 1·~·;;; ~ 1· u~I n .. r ¡~·~· I; ;-, ,", H1111· 1 ·1 .• 1l¡1,·I y· .pro fu-. 

si~nnli'~:~oi;~ 
.,. ·, .. no ~ _nriqJ ~ ios q-uu 

ene 1 ci-~n··; -~qn-0~~ -~:•;r_.-: ol;u u-

nen.· 
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111 lll. I OCHAI" I A 

Odonto!ogla paru ni~o~ 

liruuer ,Jhon Cl1urlcs Roy 

Edtt. Buenos Aires Mundi 1948 

554 p. 

TemnH ele odnntope>dlat rfo 

LcyL Sumucl 

Buenos Aires Undi 1965 

Puitlodoncin 

Bue11os Aires Mun111 1971 

O. Cl ful cu de Nurlt~nmb1·lcu 

287 p. 

OdontopcdJutrlu 

Me. Donul Rul11l1 E. 

lluL'ltllH hln!tt Mu111ll llJ/', 

5'> 7 I'. 

Atl6s de Odonto¡1c1ll11trl11 

D.B. Luw 1 T. M. 1.cwiz 

lluc110H Aire~ l/11111. 
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Operatorio Oer1Lul c11 .Odontu11ediuLr1u 

6oq 11 . 

l'cquci\os n;ov 0l1~1·r~'nt-o~; ~ICn.Lnrlntt 

clcl niñO én.~ .. ~~r'ir..-tm;.:~¡../~.n··_-
M ~ -.M¡cha~·;--:d:¡;·~6-~/. 
Edi ~··. P-~,!~jÍ1~·,,r_l~~0-~1.~ 

'135 r. 

NíJclcos de SUA 

llNAM 



llistología y cmbrioiogla bucales 

J, Orbun, UnLl1iL: 

Uucnus 

371 fl. 

3u~· l·:d_lr:·.f;J,~ Mbxicn 

ln1·pf-11111t~rlrilnn 

823 p. 
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Odontol0Nf11 11urn 11lílOH y 11clult!Hc1~ntes 

H111lo 1 I' P. llot ~. 

1•:1! [ 1 111' i H f f'n11111111• 1· i 1 111111 
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