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INTROauc·;IQN 

Dos dr.. laa' enfermedade!l:·más fri?cu,CnteR P.n la 'bo-CB de nunstroR 

¡)A cien te.~·· ~~~-, ~-~:. ~n·~:\~_;-'.:~!~·n·t.-~~-' _; }n ·-_Pn __ f~Y.m"J:!3.d ~~riod~~ ~~1 • 
. Debem.o'~:.'e_~·_ta:_r:·-~ P~.~p~~-r~~oS_:'.·pRrn:_-~eiP.c~~-~la~ ~-~ .t.i~~P~'. y. tratar--

1 ns,_ O_·:lo.~/!Íl:1s· i~p-O_rt'~nt~~ _J>ód-er::p·réven~rln~.-- _Parn·' ati."nrevonéi6n .d.!! 
b-:?rr.oi:;, C'>~-~ .. c-~·r -i~~-~;~~-t~d6's _nu_o_. ~-x~s-~P.t\ y. :de ':_~~-t~-:~-~-~~-~á:~evi tÁ.r!nmo s 

~-P. _·_P~ ~~-1~,~_:)!1~~~~-~-~-~-~-ª-''..d.e ·~1~~~s>lent~ri~s, ·,Ya ~-q~e .'. r·e~liz~n varias 
r'unci On~-9' rái.iY"· 1tiiPór tiln·t~s. ~~:~fa. b'JC~~- ~~· . ñü· -s tr.Óa ·.p·Acie:·n·tos·. 

~"-~~1~ :L1··""""-·"·ha viato'íin "·~hr~·· ... 1i~~{ituñ y ª" _ 
1 ~ -~~~ R ~.~~i-~-~· --~ ~--i~t? ~ ~i ~~.~~L~ '-~,~--?n.; _t;_ 1e-~ .. g~"r;~afl~P_· -~d)e~-~~ª1-~:a!'~!o.~ /d~1_::º.::dn.•t,o-11~~~0·,:g:: J>í~--~ra_ --~/t •. o~.;1•· 61:r.- ni . -
~-oúúi'Rd-~~ 1i~fma-r:1.·o-··,-co'rñO~ p-ñ-rte. ._ _ _ -_ _ _ _ _ _ ... 

. ,-,....·:~- -:-~:-: .. : _,_ .. -.-_. . . "--~'->:'-'i-~~-:- :'":_ .... ., ~~·:.":~·:-~l . 
e~ _re·np9rié~b-Íi{d~d-:d~:;~i~:¿.-d·~~-t1~t:~-a~;~·e¿;~ft~"~-:'Y -~~ti~~r-- a ·1na -

_ ~~m:u_ ~ ~-~!l_d_~'.~-~i ~~ ~~----~~ ~~Y-~r~~~~ ·_ c·n h_,i~-rü t in'a'.a'·: iil:~~-i~~~':;'d ~;- ~-r~~v'~nCi 6 n~ den~ 
_ta1_._ -:-.:.'.L: ~:~:~::_-}L:-~~~::: :--~ ~(·'~:> ·-<~.,,:s ,_._ ·. · ·" ·:·< .-

;;_·.~:.:.~; .. :.;::.-:· .• -:.:~ e¿-- -~~ •' '" O ';: :', ·~.-~ -~ :':_,;'. 

Loa CidtodO~- --~,~~V~~-ti ~~:,(~~~"J;:~~~rl ·'._~ci:~~·-:;~:~~~.i~:~ '.n".-·cabo -·-po_r_ dPn­

t1~i~-pnc1·:.nte_, :: p,i~a:_-- -~~~·-._ d_~:_. ~-~_t·~~-: '~~~~~-~ ·
1

·;~d~m-~.-~· ·O~tener-. m'!jorP.~ :.r~ 
Sul t-ndoe ... 



La envidad 

ent.re·:·lRs: _foBa~ 

CAPITULO I 

Gr:t;BRALIUAO;s 'oi;,cilvro~o OílAL 

o~alestasttunila •~ la ~ar,te \n "érfor ,de 

~~~al.eff .. ;·. ·l ~·-.: r~~i.6 ~~, S~P~.a hi ~:d~~; 
la ·cara, 

kis ·'P-ª~Fúi~S ·::~~ '{~ ·<~~~-iri~·~1· -dr~l'/~;~o~ "~~~i"~:---Y~.-~~-- ~i~-(iñ~~·n'- "" ~ 
antcriOr ~ · -~~ntP.Í-(0r>.i A~Peri·ó-r,.:·i;;fari·~r:::·~::,,·ú1t~ra1~~~·. 

'.. __ ---e"'._,.'•' ·-.·~~~-~:_'_~:j <·;,,:.¡;';,~-;.,·.; 

lL'Pn~e·d· ~nt~ri~~~-:.·. ·E-a't·~~ f~rm·:i:d~.:POJ.- loá-::·i~bioa -u~~ ~~~~~-i?T 
Y o~ ro>· i r{rt:iflá;r:·~----~o-~o-~-i~~:~~~:;:g~~ s:·: .. ~u-~o~í~~P.~b ~~-~-~ ~~-~. 

~·~-) _P_B._~~-~-~~~---~~~~-~~~-;,·~·~:--~~j-~llne~_: Anat6micamnnte CRtr\. cona ti~.;. 
tui"d~;."pó~; · .. a) ~J..~--:·pi~l.-; · t;; un te ji.do cfllular s~h~1l ~áneo'' ( bo'ia···ad.iP!r 

·O~. de Bi.~hat);. e·;· .. una cap~ -T'luacul~r -formada por ~l maAet~ro y P.1' -._ 

-b~~ci~nd~.ri ·~.4Ü.:\~-··n;~º-~ ~~- bu~-~~-

•3) ParÉ?.do:auperioÍ"~ b6vi:ida palatina.- Ef¡1 u~n !'C&ió~', P.1:1 forma d-

de hBrrRdura;.· ci-!"cunRc~i_tn · iJOr los .ar~o8 dentaÍ"ioe .. - _ _,. 

. ~nntiS-itcri."tn,,:nte· esta formada por: -a) capa 6aea; b:) ·un~ capn.-"."'" 

Slnndular ~-o~·re~~~~di~nt·~ n lna e;ldndulns .P~l~t-i~na; Y ·C) unR_, c~pa 
mucosn· de -color ronado, gruP.ea y resistente. 

·4) :l'nrCd· inferi,.,.r, pi.Ro de boca.- ~eta._.-r0rin8da.por 1~'.f_~·naUit·~" 
--y in·- ~-~ii.6-~-- ~~bit¡g\ifli. - LR regf6ric.n~b11ngu0:1:=ee~~~1>_:~~8p~~-1Q_~:º;?'~ii~.!i 

didO'imtY.é'lá.a·enc!A.e y la bnRe de ia lé;,_~1~a. - -·· .. _-----·-~--·;.·:.-,_ 

·.· :· . - - - ' . ( - ~-. ,,::'.'.:J_·:,:·-:','.;~-:;' 
5)'._Pared pooterior, velo riel: paladar y a1nt.gdala!l;-;.;; lia:.-pS.~~d.' -

po'ate'rio~ d.P. in· cavidad 1Ji-al.esta. for,,;"lda:en'·Au ~·a·y·~··~-:·;»~é~h-~::.Po~. er· 

velO ·1~1 pnladn~, nntre cu•roo ptlArea .se hállan -'.i~~:'.~m~Í:~~i.-a,; •. :· 
t;l velo del paladar prP.fH=mta· .una ·a.~r·eC~ús·n. ~oílt~J.OPo·a-tor~_or. --



P rimP.!'Ó ho!'~ 7.~n.t~.~ _, lui::-so ~-,.;bii~~n '.y fi n;i~~Ot'e- .vArt.icat. · 
L~n. a:ní.g.i~l.n~<~~r.>:~·~'¿ 'J ;-.:'!~~?~~ -{a~-~-·Sci!'ln~ -~~{~~~1i.·~~~:, -""u .for-

mn. ~a 1 Á,. rle .:~rif1 · ~l ,·~~d;R-~ 'i- .. \: 
.,, 

-~ ---· ·-·--. . . -
lh:iStn - _1 ~· fldad -dP. ae·S o' nieta años, loA d"ientes !'¡On en ndl'IPl-o 

di?-· die-::" i:?.n -·cada nrcada- ( di1m tes temporal.ea¡;. an el n~ul to A~ te _n_ú­
-mer~: flP. -eleva- a·, diec:in~in \dientes per"!tanentea). Eatán al.o.iado~ en 

los Rlv4olon de lott TT'laxil.nran uni o inul.til.oculares, nP.e\1n P.l mim~­

ro de aus ra{cen. Est~n comunmente implantntlon verticalmentA. En-­

t.ftn "'6ll1n.mP.rit.e fijoA gracins al ligamento paradontal.. 

Lo!l rJinnt.es pooeAn t.oñoA el.loa una o varias rn{coP: y una corg 

nf!., r:ep:-1'"-:.dna p11r el cu~llo. Ll'l rníz ~s amnr\1.1ent.tl, siripl.c o rnm! 

fic:ada., riP. forma l!&nif:a, aplnnada, Aegó.n las AUf!erficias _d<? con'ta.!: 

to, y perfo-rr..da ~n su vf.:.rtice por un orific-io -destinado~ n1. loa V!! 

sos y n~rvio::; d la pulpa. El cuello, que está claramente limitado 

del lado de ln corona, se contim1a sin demarcnci6n con lR. ra{7 .• Ln. 

corona, dP. color blanco, de conai~tencia dura, repreRenta una masa 

de form:i. vAr~nbl._e, que -VR f'?nsanchfladoao desde el cuello 3 1 n RUPC,! 

fic.io~iibTC,.-LAfl. coronas_ ~e_ l,.,n_ c_\i.E!"!lt;._ee- P.etfi.n separada~ por loR e~ 

pAcio~ int1?rdPntartos. 

Loe· d.i-P.ntef\ corr~spo!lrien .ª ~os curitro tipos sigutm tPn: inci-

Incisivos': e~ n,s°mero d~ c~~tro· e~ cada maxilar, están (rioa a 

l.n ñi:qfoha ,j ... ·~9a ~~ Ja i z'o.;;i e"~da). -S:gr:U.pad.os a. ca:~~ iado. de lA l!riP.a 

-ne1iR,. .'··. . ... \°_. 

Cnninos: Son. dos en -é.~d~ ñi~~~,~0.t-;' Y.":,:,cR~A~:',-~'{:tur:i,doe in"1~rliata--

2 



' ' ·. 
ment~ ··por.-fÚern·: d ... iri~ .i nci.Rivoft. 

·r.01n;~·~-?:"~,;'.PnC~~~l.r:t'n ·ar:oi.n nn· Cftt1a.'maxil.arf t.reA·a·la rlere-­

éha y -·tr~;~.:~·:-1~:~,::i·~qt.11··..;·r-~a::(·pri!llero·; Rr;eur:-.n~ Y:'.~e·rcP.~c;). 
- , • e·_: ·_'~:.·_;. ;-•': '..· ·.·.' : '.; , : : 

'.~t~rn·-,~:¡;~~-.~~·~·::·-~s';.~~ \ra~~•Ú_i_doA por cua i.ro ·.t"eJi'rtoA qU~ son:. 
E~~:~i t'.;;·~-~-:'.:-6~~r;,":,~ú1; -Cl~roñA n.~ ~0-do cd~< ~~-~'¡j-cih6ri:~--~~-- 8-fO-.~~r-· al-cnrl 

zn ... éi~!llá-;._i~O ~ _e_.;;:-1~:.flÜpP._ifi_cte'. ._tr.1 t~rn~_t_~-~. ·;S~ _Co10~aC16~~ v~"rf ~-- deA~~-­
d,;;~:~1-: a~~~iii~-' : . ._1 b).añCo R?.i.lil:ldo.. Su' reS1atf:mCia': e·e----~o't~bl~~ 

Ce~~~-tO~~;~:Cub~~·~-.~ ~-a: ··r~í_?.·_--del dter~e y ~e A~h:i.":'r~·;_ l!Ó~ -.au-_.'ciu:a 

Denti~~.~~:·.Eflt;~-~cubte~ta--por0 el e~m~it·P.<~y .r.Al!IJ?nt"o-Y· ~cu~_n 1~ -

may·o~:·~ma'iia··-.déi,.die'!ie·. .--·-
~1pá .. .:.. 0 E~'.ú~ cSrg~no, bland~, ·roji?.o', 'qué. 1.i~~~}p~~ .c?mnla~o · -

iA ... ca~ida.i --~úm'tal-ia, AU voluÍnen· diÁminuYe ·c~~. ln':.edad.-· .. ·sufi rU:ncio­

ne.~, a9n f?r~il._t~ vti< d.-:-· deñtinn,. da. <ir?_f_~Oan ( renc.ci :~n.Ando ·an tf'?, cual-­
qui_er-· t"1;·0 de"'~rT-it~ciÓn. y, r~nccioriando Por ilt~di:o de ia ·inflarnaci­

Ón), .~~n~Í.~iv~~ 

3 
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MU!JCU.LO:.>_ MAS'.fiqAD,O~ES 

• • • • t • • ' • • 

Loa. r.iúaC.ulos ~n-Rt.iCs·Hlor~q ~·o~·-;~·Jatro:·"~l· ~P.'.".p?ra1·, .e1 mn"'a--­

.t~~o Y-1qs ··foS·.·_:Pt~r1g~f·d·é~-~~., ~;·te~~~~-~ ~rÍtP.rn~: .. 

fül~R~L.:: Aplnnado,)L¡nn~tl~a 2ñ ~bn.;io~. ocupa la foaa -

teopoi:~:~~ci~!l_~á~-:-·., Por: arri bn: ~~~~~·- ~~~~-:~,~-~,-~:~:~-~~l.:~-~,:~}~-~a:,curvn t~mpo-~ 
~._nl" ;_i~f~r.~.0-~! 'i~ .-!'01:1~· t~mp~.:~~, .J_n_<~.P.~-!1-~ur~~{a·_;. ~P.~p?~R1 · y -P.l arco 
ci.goi".?!._tico • .,·~flsdP.._este punto-sue,,fibr8R ·a~:·dif'igen hacia 1.:a ap6fi­

n1 ~- co_~º-~~-~·d_e~.; ~ ·_'s~_ c-i~~~-~t~n·_'.:~ri· ~u - cn·ra -irit0r!la, - su v4rtice y mis 

don·.- bordas~ > .~e1acico~~-~~:-: __ S~·::-c-o~~-s-(~lri~-~~- ·en éi~;~do~~,---Caras Y. tres b.'.ird~A. --

Ln ,c~ra inte~nn cRtA. :en relnción'-c~n la ronA. tempo-... al, y por- ~lebn­
jo de "Jlla, con __ loa dof1-m!iflcU1ns-pte.r:igoidnoA y ,...¡ bucr.inador. Ln 

' ' . . . 
cnrn-Pxte~na ·a~·tá an relnCi6n_ Con la aponeur_osis temp'lral, e1. arco 

c-~-e;or:-tf~ico y~ el r:tnse-t.~~?•. '¡n b_~~de ~up~rior ª"" cor.,.enporid~_ con P.l 

ttiigulO --r!e UntÓri -do la apo0f?uroaie temporal con 1 a pared crRneal. -

lU bordP _po~terior ocupa un canal labrado eri la baae -de la apcSfi-­

niA cigomd.ticn. El borde anterior estd en relación· con el canal a! 

veole:..r. 

AponeuroFiiR te:nporal. - Se extiende desde ln línea curva tP.mpg 

rnl puperior al borde_ AUperior del arco cigomAtico. $1'.TlplP en nu -

origen, al R.proxirmree al arco cigomático ac dendobl::i. en dos ho.1ae 

que f'P. inaertP.n cndn una en una de laA caras del arco cieofllático. 

Directft·•ente en relnción con fil :"th1:culo en au oartP. auneri..,r, está 

sepP.radn_dc él, en su pr:rte inrerior, por t.cjido cP.lultrndipono. E.§ 

tá separada de In piel por Unt! capa de t~jido celular y una prolo.!! 

6,t1ci•1n lateral de lA nponeurosis epicrR.nenl~ 

-rnervnci6n.- Ti--P.A -nerViOR- -ter.-p:)_'ral-e~--pr~f11ndo~: anterior:-, me­

dio y pii=tt.erior, ramas del r:inv.i ar inferior. 

Acci ~n .. -- Elnvador del mn:d,lnr in"11rior. y f-gtract.or df'l cóndilo 

( re~cículli poi:J.li=?r.ior), cunndo este último l-a !'ido Conducid.o t·ncin 

~cielant'l por Pl pterigoideo externo. 

4 



MA;JI-;TERO .. - ·F:a un músculo corto, erUPAO, adoE!ado a ·:ia cara P""i:"­

ternn <le .1a::rár.ln d_01· ~nXii'ar infP.rÍ~~ .. 
Insercion_e:::i.- Comrlr''rndP. dos. rnnc!culoA,. El rn~Cdculo ~unerri.­

cial ·g, ... e~Ü~ndn ~el b·?rdo: inferior·. riel flrco cieo1T1l1.tico nl ~nculo 

de .ltl_ ~A!1d1'buV.i. r;l f'a~-!culfl :irofur1do AP. ext.inndP rleRde el nrco -

cig.1m:1tico 'a lt.1 ·cnra e:"terrla del la rama asC,,P."ndP.nte. C!ÜOP. dnn --­

rase?.icul:os eat::.n sep1!r11dos ent.re R{ por t<?jido con.iu!1tivn '!:/ ·, vc-­

<;::ea·:por un11. bo.l.aa serosa. 

Relnci,.,ne~.- So C.Jnsid~ran P.O ál dos cnras y cuntro bi:>rden. -

La c_nrA. interna, eatá. en relación con la ra:na del inaxilar inrerior, 

~-?~··la esdotndura ~igmoider. (paquete vnsculonorvioso maset.erino), 

con la_ ap6fisia coron'lidP.fl y co!l el bucr.inador (bola de Bicho t.). La 

cR.ra externa está cubierta por la ·--p'lneurosiP :naseterina, :;, deFS-­

p~~a .de ~eta, se encuentran loa mtieculos cutf..neoii de la. cara, la -

arteria· tranaverAal de la cara, el conducto de St~non (con la pro­

loneacidn "'lAReterinn de V1 par6tidaJ y las rn'Tli ficacionP~ d,...l ner­

vio fac:i al. El borde superior se correapondn coi:i el arco cieomáti­

co. ,El borde infP.rior, con el i:fngulo maxilar. F.l borde nntarior, -

con el moxilar superi 1r, con el b.1ccinador y con la arteria facial 

en au parte más inrcrior. J:;l barde posterior, ai tundo por delante 

de ln articulA.cicSn to:naoromandibular, esta en relaci6n con la rnmn 

del maxilar. 

Aponeurosis l!lnneterina.- C:sta aponeurosis tiflne la miRmn for­

mn y las ;nismae dimenAion~A que e1 masetero. _!ns~.· ta por arriba en 

el a-co cigom~tico, por abajo en el borde' .infe~ior del maxilar: y p 

por detrás en el b'>ri1e parot:!deo, Re fuai.;·na por. dei11ni. ..... c.,n 1 n -­

aponP.:u ro Ria bU_?Cinadorn, fo?"_!rm!ldO __ ~ÁÍ p_ar~:.c,1.-.-mlÍsculo_- fn1\Re.t-P.ro, un.a 

esp!':!Cie.d~ vain:.i, abier~a única:n,.nte a,,-nivel-._de la eacotailu~·n si.:;­

moidan. 

Ine'rv~ci6n .. - tlervio mneP.:terinO, · ~ama ·-~~l: "rinxi l~r infer:inr. 

Acción.- Elcvndor del !'laxilnr inf~r-ior • 

.PTERIGOIDI=:O H.TEiUIO.- Si tuailo por d.e . .,trn f!q :¡a·:"ramn d'°'.l irRYi­

lar infei-1or, tir?ne la "lifima é.Úr.po8ici6~· q_u~ .:ei' ma~.etero. 



lnRer:cione~.- )1C»~ · 1-1.i-ri bP. en la foan PterigoidPn •. OP..srle eRl-,~ -

pun~o. ~l ::t-i1S~u~o' ~·r.: di rf8P. ·hac.iP.. abn.jO, .at.ráS y· qfu·er~ .. ; ·'?n · b~tAcn -

de la :i::~r~ int~~n~· del áne~lo' riel 11'.1-xiln~ 1 ~~ do~de tel'f!'ina · qnfrP..a 

te ~e. "l~P. ir.·s_-.:-~·i~ne!'l. rlrJl "'!a~<?'t~ro. 

ílelacionel'I,.-: .Pr)r df.rt.ro_l'!:'l•~ en rnlar.i6.r: c:On·l~ farinep·(esp!! 

cio riinY.ilofrirfngeoJ. 'Por .funr~, cOn "!i--,,oncUlo.ptarfgoi"!eo· exter.no. 

y se· n¡jr<:>Y.1~~- p::iulfttinwn<?ntt?·.nl '!'llY.ilnr infprio:, f'o~".l~ndo .. con .i.;1 

~'l :.l.:ngulo- di~dro, en el cunl ~~ encuer:.t.ran "Pl n1?rvio linguRl ·Y ·1of"¡ 

va~on Y nervio A den t.~ri.rJn ir rerior~R • 

.1!'-e!'vaci~n.-_ R :m.a _dP.1 _!'!axilar ir.fpr~~r_. 

Acci6n.- E!'\ elevador del ma:xi lar inferio'r .. 

PTS:U.Cu!D60 CXT!::RNO.- Tiene la forma -de ·un cóno, cuya baRP c.Q 

rresponde--al -cr.1neo y el v6rt.ice al cóndilo .. Ocupa la fosn Cieom6-

t icn. 

lnE'P.rcinnl:!o.- Empie?.n por don fanc!culo!"! que part.>:-n de la bn.-

8"' del cT~neo: el fascículo nu,,erior (esfenoida!) se inserta. en la 

p<-l:rtf'!- del ala mayor dP.l esfenoidPs que forma la fosn Ciflo?'llltica; -

el fn:::ciculo infrp·ior Re inEJerta ~n 1a cara externn dPl ala exter­

na rin lo ap6fisiA ptaritSoidof'. Desde eot.e punto de víAtn loA don -

fa!"lciculoR oe dirigen hacia atr~R en buscn de la nrticulaci6n tem­

poror.mndibulnr, fH! unen ent.re sí y i;ie insertan juntos en el cuello 

del cónrlilo y •m el rnP.niRco nrticular. 

Re.lrcíon"!s.- Ln cnrn <1U'lerit1r está en relación COI" la bt1vP.da 

de la fosr.i. ciC"l"11ticn (nerVi'lR rnasí!terino y temporal profunrlo me-­

dio), Rien !o de notar 1un el nervio bucnl paRa ent,re lon dofl faAcl. 

cu1o3 C.Pcl -i6¡:>1;ul·1. L:: cara ant".'.'roe""'.t.Prnn "::>+.1 °n r~lnci6n con P.1 -

masetero por ln eacotRdura ai¡;:noidea, con la ~~pófiiüc: cor1noidP.1~ y 

con ln bola dG Dict:at. La cara ponterr:iint.ernn nAt:t P.n rr.lnci6n con 

a1 µtcrigoid~o ir.terno, con ~on nervio9 lir.~unl, de~tario in~nrior 

:'luriculote::iporP..1 y con le, art(!ria '."1:i.xilnr interna¡ ~ot.a pasa unaa 

·J~r.:u~ por deba.jo di:?l ;-(;.r-culo y otras flnt.rrt f1llfl; do!"! f<H'11~{c~lr)E1. 

lnt:?rvaci.\n.- .Procerle dP.l t.e"lp"Jr1bucal, r:-,,.~1a del rna.Yilnr infrt-

rinr .. 
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Accio·'.,ee. - LJ'\ c011t racción si ""!Ul tán.Aa de lon dos inl scul oa pt-:?­

rigói·i<:>o~_ d~ter~i na ln prn:¡~nciór hacia · d~l antP. de~- maxi 1 i;ir in fo­

rio~, y 1~ cont"l"'ac~i6n ;¡Íslndn de uno _de ell1ia, movinientoR de la­

t=•Í"I'!. 1 id~d. 
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El nervio tri~émin,.., t:?R u-.,, 'lP.rvio mi:irto int,P.:_:!""ado p~r unn. ·n,.,r­

ci6'.'. :'l~~~ra '11? ·-i•mor t~1h?lo, :¡una µ"lrciQr. nensitiv:-· ljP TT1ayoi: tnm_!! 

íl.o. Est.:t últi~" po~~P. un ¿:nn,:::1\o grnnrl!' rm forrnn !\P. ir.e~ia 1.un::i., -­

g:i.nglio d"l Gn .... ~e, qu•:- '1cupa la i-i re!1i6n t.rii:;e'tlinril en r:-l 9it-m de 

1 fl. f"?nil cer".'bT'n.l --:"!din. DPl gnnc;.l i" dr? Gn'lsP.r r:ie dP.qprPnii~·n ln·!'1 -

t. r""S gr.:_i.n~~.. r.::.r!ln~ :1--: e ~te nervio: l) P.l. nervi 1 o ft~lrn.ico, 2) Pl -

nervi'> mitvil:tr !'>U'.J<"!ri r y 3} ~1 ,,,,.,.rvio rr.n.xilr-1r inf'erinr. 

~Ein'IO O:"'!AL?:Ico 

El- n1~rvio l'.lf+.~l"'lico J?S ~r..tn.ra"'\~ntf> aennitivo. s~ intrQduc"' f'ln 

l f., órbi t!, <l tr:-iv6n t!r· l:.i ho..-1dirlurn IJ.'lfP.noidnl y una ve':'. ~n n.l la RP. 

divid:: r>n tre~ rf!mni:~: 1) nervio lacrimal, que da ra'l!as a lo r.onju.n 

ti.va ocul~-r, inP.rva una p?qoP.i'!a zonn de piel nn el tmgulo ext.ern.o 

d"l ojo y l<> cl.4ndulH 1f1tlri ... al 1 2) nervio nasociliar que AiguP. un 

t.re.:,·ecto haci:~ }r, lfnen 'll"'dia y va a inervar ln mucosa dP. la por-­

ci6n r>nt-~r~qup,..·ri.or rle lnA foAaa nut>alPs, la piel del dorso ·ie la 

nari7 y la •\el ;fogulo irt.Frn~ del ojo y )) nervio frontal, "'l cual 

corre> in~edi~tom·~nt'S' d,...bajo dnl t.~c~o rlP lP rSrbitn, divirH/!.ndoftP. -

1118(.;0 en fr'lnt~!l f:YtPrno '.l rrontal interno que iner•mn 1a piP.l del 

p"rp'!dt1 super111r y de lR rnf;iÓn frontal haat.a P-1 cuero cahellurlo. 

El nervio ~r.xilar eup,,rior es purn111ente '."leMAit.ivo. Atrnvieea 

el ::gujer.') re !1ndo m::.yor pn.rn lui;!:¡zo n·~n~trri.r Pn lfl !'o~" pt,,rleo!':!a:.. 

xilnr en d'JndP r,e .;iviQ··. :'.:ntrP. su~ ra:"'las p"lrl""IOn Anu!'1erar¡ 1) el 

n~;vio .1rbitnrio, que ent.rn en lA 6rbita n t.rtJ.V~s de lr: hP.ndidura 

•-?9~~r?ric.-:,:dl:,r y f!P ·Jirig~ ~:-icin <tol;,nte pet;arlo a la p.?.r"rl <:>Y.t.;ornn 

c\P. ,<!"t:°'.t ymrn luce'.> rlnr doil r"lr:!' n Qll" i.nnrvan ln ~1i()l ri•" 1~ porci­

•.Sn 8.nterior 1iJ? lf.i .'1if!n y 1·~g c~rc:ir.ía~ •Jr>l ~n,eulo c~te1·r.o rlel ojo; 

:?} 1nn r·11":~'" r.c1flalr-s: pn:t.,.ri.lrf's, qtl'' ir:i:rvan 1~• ')·1r~il'in ~'l~t.eroin 

ff~r•'lr dP ln r:-:uc0~a d ln.!l fa.-tar; n·l~F'1P11. Un~ dr? cnt·lf! r:1rria~, r.>l n 

nnr'll1) r.i·.r.op~.l:·t.in,,, ~.; rl.iri¿" ~ncin dP1nr:t~ y nhaj0 ""'º r.l Fr>pt1Jm 

p:1r.1. ~ll,...::·"I, r1. tr1\:é·~ ,~,,1 '<:;-...ijr>ro ir.cinivo 1 rlivi·itrge .-.. i~r-rv:11· ]..:l 
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norci~n anterior del pal1>.dnr duro y ln re¿;:i~n ndyncP.nt.P. ~I" _l n 1Jnt"'fa 

4) P.l nervi:> iri"'r:1orbit:~ri1J, C'lntinuaci6~1 directii d.o:>l nP.rvio Mll.Y.i 

lttr superiflr., i)p;:¡pul'.r; ·~e ntr•1.VPsar l?. t'ientiidur;i P.rifeno'!lnxi1::ir, co­

rre en ~l pil'!O <ir l•~ .Srbit:i formando lol'I n1?rvío9 nlvnolnrP.!"' d~ la 

m~nd!bUln superior 1 dP. l~ i:rncía, pnra luego !=lnlir R trnv6P rl~l -

agujfHO infr;l'Jrbit.nrio y dar ramnR n la piP.l sit.undn ent ... e l.n hen­

didurn pP.lpet-.r-.l y lns v.;nt:mrip nr.:v-.1.lr.>R. 

Ur;:iVIO 1•.A".1:.0AR u::-·::RH;·~ 

El nervio reaxild.r infnrior ea un nervio IT'bcto con predor.i.inan­

cia senRitivn. SnlR del cr<.1neo a trav~A dP.l n.~u.ier'J ovnl y llega a 

la foe2 infratempornl dondí.! da aun prim~raa ramaR m'ltorns parn los 

m6ecul o M:'!Rtic:-!.d'.)ren y unu rama aennit.iv&, el nervio hucnl, quP -

sigue un trn:tP.cto hacift abajo P"r la cnrn externa dP.l músculo buc­

~inador, al cunl atravierrn con nur.iP.ro~an ra?ifl!' quP. van a inPrvar -

la eni::{a comprendidn P.ntre 'O'l sP.,sundo molar y el ni:>g•1ndo p ~nTTTolnr .. 

Luego el n~rvio m::!xil..-1r ln"~r1.or ne r!ivid~ en lnl'I i==i.:?;u'er.t.eR rm::mn 

f1en11itivnn: 1) el n'lrvio auricu1otemp·:>rnl, que P.std: en un !)rinci-­

pi.o locnli:i:~id'J por dP.nt.ro d,..l cuello del ct"in1i1o dPl !!1axi1ar inrc­

rior y l1iego Et~ r!i rig~ inrn~tJint.a:"l~nte ~acia nrri b? pa!"R ~~gui r por 

dela!"'.t~ dP.1 con<iuctn a\l•lit.ivo eyterno e inervar ln piril rle 1.s:.. !'lÍ"n 

conducto A.Udit.ivo externo y pnrte de la concha; 2) el ncrvi<") lin-­

c;u:?l, que nl princiriio R" rJirige t•acin <ihajo P-ntre ln .. am;l_ dP.l ria­

xilnr in!"eri r y el músculo pt.erieoideo interno, pora lui:teo, den­

pu~a de doblrne P.O un 1'1.rco convexo hacin abajo y P..trás, pP.nr>trar -

en le lP.r:!QH! d .. 'sdP. ::ih::ijo e in9rvar :~u n'1rción corporal; J) el ner­

vio alve">lAr irifRrior, qua corre Al prin~i ~in pegarlo tfr.>t.r~~ r'lt?l -­

nervio lin¿."Unl y lue,;o SP inl-.rod1Jce en el orificio dAl conducto -­

dental inf!"rior par:·i r-~t:,rui r •·n P.l conducto r!J?l mi !lrn nol".brR' y dar 

TA"'lO~ a ln d,..ntnriura y en~ra rl<!1 mnxilar infnrior. unn rn~n c'1lnt:fr 

rnl, el nnrvi··, Tf1 ntoniFino, niil,. ·" tr:P1(.n dr..1 neu ;,..re• ..,o:-ntnniano P!! 

rn i~ºrv~r l~ piPl del l~bi inf"ri0r y rl~l Ment1n. 
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CA~ITULO Il 

u·.,;?IhlCIUt< Y OBJETIVOS ·1>E 

OOO~TOLOGIA PRe:VENTIVA 

·A_ 1a.-Odont~log.ía preventiva ae le flefine COMO la- rama de l_n -

odontoloi;!a ·que· tiene por finalidad-mantener un equilibrio entre -

loa 1t1ecaniamos de defensa· del organismo y_ los .aeentea·.cau~nles de 

enferme.dad •. Adoptanrio •1H!didaa como son RU"'lP.ntar· laf' · defensaa dP.l -

huáeped; modificando e1 medio ambiente· o·· Teduciendo·--la acCión d91 

ngente·.Cau·aa1. 

OBJETIVOS 

~r M~~~~-1:1~-~ un ~\1~~ .<:J~_ta~o de "Salud· buca1 ·· má~ que_ -~ra_ta.r, u_na 

enfermedad • 

. 2) .cáne~~~~ar ai' p:~~ien t-~ como unirlad y no eir:iplcmen te como un 

jueg:o··.J·e d1-eñ.t~~--~~~n- cierto_ grado de enfermedad. 

-,L ·31 -e-~iÁte ai¿;no de enfermedad, tratar de re!';taurar la· sa--

1-ud tan ~áPi.~-~·-i P~-i:.fectam~nte corr.o Rea poeible. 

4> PrOporcionnr nl paciente la educación y.1J1oti"la,c_i6n necean­

ria ·para- man~·ene-r au· propia Salud, R~Í como la rle su fnmiJ.in-·-y la 

de lOe !niembroa de su CO""lllnidad. 



CA.Pl'l'UI.U III 

De acuerdo c<:>n lo"'I autores Leavell y Cl_ark consideran'.el· eón,;. 

cepto qe prevenci '1~ con reap~cto a"t in di vi duo y -ne;> -9:,.' lti. ª1,1 re'rmed~d 
o al ór&ano inv_.-:>lucrado. 

Estos aut<J;res conaideran a la enfP.r.r.edad :cti!llO --~ria~/ief~l-ia-Cjue-
comienza cor. el pri"ler alejamiento de la ~al1:1d·,Y ~q\¡(:--f~';,'~i\-~~ CO)'t-; 

"'-:.'\~,¡-,_~ la T.Uert.P. o lA. di scapacidAri. 

Se rie~ine a la oa1ud como P.1 P.fltado "de ~¡~~~-e~~~';· ·:fÍ-~~-~-~~m~~--
- ----- - --

tal y acicial resultante del "quilibr~o P.601.~g~-~~; ~"~-,~~i--c?-~l.· ei _ho!l 
bre Ae d~~empei'ta c~n mayor eficacia. 

l::n todo estado pntoldgico cualquiera q11e aP.an sus c~raCter{a­

ticae enctJntral"'l.oS pref3P.nt.es t.res ractoref' quP. al. en<?adenarE_Ie Van a 

provocar el desequilibrio en el organismO, estos factores· non: 

1) Agente cnunal do la P.nfermednd 

2) Ur~anismo susceptible n ese agente 

3) Condiciones propicias de1. medio ambiente para de-earro11ar 

la enfP.rmP.dnd. 

En nuoencin <\€' cualquiera de estos 1a enfermedad no ae prese11 

t.a, por lo tA.ntn, pn.rn prevenir la aparición de un cúadro patOldltl 

co ten~moa que: 

1) Eliminar el agent:.e caunal 

2) Supriir.ir la susceptibilidad del hu4eped 

)} r~odi ficar el m1útio nrr.biente. 

Sn el -nrlP.lo de Lenve 1 l y Clar':<, e]_ prinP.r "lP.ri.,,do de la cn-­

fer~IO'dlld, tte denol!lina eat.ado prepnt6¿:Pno .o P.Bt.~vHo preclínico, yn 

que es P.1 periodo en P.l que ntJ EH~ evidr.mc1'.an 0 no puf>der. nl?r hal l!l 

dos !1i,3n03 de ln. -r>nfermed:-tñ. Cuando loi:t flignon cl:!nicof' de la ~n-­

fcrr:;e.lad !V)n evi1lent.r'a, lo!" estadías RP. conocr>n como l)nttír:enos o -

el {nil'.!os. 
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L!i prevenci6n puede clrnoidera~ee ·como una "lecha qu~ apuri.ta -

en direcci~n 'opÚestn n ·,a e11femed.ád,_ y· consi~te en todo!' 1.on P.R-­

fuerzoa ·por poner bar- .... era al nvance· __ de 1.a enfennednd Fm totfoR y e~ 

da uno de su_s ~~tad~oa .. ·La prevP.n<?fdn, .flBÍ como 1n P.nfP.Mlednd, PU.!! 

de dividi·ó1e.en d(Rtint?a p.IO'.ríodoe;·La: prevención ·prir->aria, o prE'!­

venci6n en ·términos absolutos, actúa durante el estadía prPclínico 

de 1:ª enferrnednd; la prevención a0 c1inriaria, durnntP. la prii:nera PR.! 

t.e, del eRtadí"l clírlico de ln i:lnrerm!'ldad, y la pr~venr.i".in terciar!::? 

durante el ~.eStadío fin:11. 

PASES Di>L or;sArtROLLO DE LA ENFE!lJ>:EDAD 

l) Prepatogéneei~_ inl"?spec!fica .. - g9 un fH'!t<ldo anterior al tJe­

Biir-roli~ -de: la-·anre~medad .. i::ata dada por las cóndir.:ioneR-g<"1n~ral~R 
:-d-81 r'rl~i vidÚo Y. del medio ambiente que lo predispon_en a una o va-­

rias enrerme_dadea. 

2) Prepatof3~nesia ea~ec!ficn.- Se refiere a la a"'gund:i faRe -

del d"'Bnrro lo do la P.n'"ermednd, ya entra. e1 aeente ·causal. La pr,!l 

aencia de. una serie de factores que P.n· un momento rfado y por ina­

daptación del oreantemo podrían hacer que ~P. perdier~ el .~quili--­

brio y apareciera la er.rerm:edad. 

3) Fase clínica precoz.- En ella obeervarr.oR la aparicióri de -

los pri..-eron sienas y Ríntomas. 

4) Fase ~-Tínicn ovam~ada .. -
' . 

evol"ución y termina en: rrontablecimiento dP- ~ª·:Aa~u'1 1 > ~P.cuel~R ~U,P. 
inad.a¡itan al iiirlividuo o con la r-.uerte. 

5) Secuelns del p:irteci'Tliento.- Son lfls que dejRn caria··1mo rfP. 

los penos an··~rioros. 



~uanto,:ant~s ae caloque.n b.~r!"e~á~_.·)~P.~~~:t .. ~-v~s m·áa~·erP.étivo -­

nef-fi el _ rP._s_,~1 t~do_, r1nni~. ·SSt~a p~~:r"~~s :·~~::'Pr.~v-~:n·~i.6n .. :~·q.~-,~Ú~rJi Vt-.-:. 

den. en., nivgleá· :·de lR 

Primer nivel~- FOHEUTO .D:E :~A S~UD. ~ Este nivel no ·en ·eapecí­

~Íc~·, :.e~ _:!ecir,. no- P.Sta-1Urigido hacia-18. Preven_C-16ri de:. ª~-~na."n~­
r_ermed~d da,da ~ fncluye tor!aa l~s ·medidas qUe- ti~n_e~. por objeto. M,!! 

---·-jotar, ~-a. snlud-'eeii~ral--t:fel -paciente .. Las medidas- són: nutriCi6n b~ 

lanc~ada, una buena vi vifmda, condicion~s -Je trabajo ad"°euadas, -­

précticn <fo departes, hi¡:::iene personal y lan posihilidndes-de re-­

creación son situaciones de medida que actúan en este nivel. 

Se5undo nivol: PRore.;croN ESJ>r:CIPJCA.- Este nivel consta de -

medidas pnra· prevenir la apnrici~n o la recurrencia de enfermeda-­

deR cspecíficnR. Co11ati tuyen un ejemplo lnn vacunas para las die-­

tintas enrermedadea, la fluoraci•fo del agua y la aplicA.ci6n t6r-ica 

del flúor par:i. el cont.rol rie la caries, el control de pl.aca para -

prevenir ln cari~s y la enrermedad parodont.al .. 

PR.::l'EN<.:Hl!i 3~CUNDARIA 

Tercer nivel: DIAC',QS1'1CO Y TRATAI>UE:·iTO TEt-'.PRANO .. - La radi~-­

¿;rnfía dentnl y la odontolo6ía. re.Rtauradora te"lprana; son f>j-:!mploe 

de -(1sLe rii•.•el .. Eñ algunos casos, t.nles CO'llO el diat!?Jdo_t_i_co y _trat,!!. 

-.,-miant-~- _de tn's -enref-.,..erlarl~a rnnlic;rini=J bucal.~n :/~-~te ·_f!e -o?n ~-Lá ac_tua"'." 

1 irlad .E\l nivel Más npropin<lo para iniciar et" trtitamiento .. 

Cunrt.o nivel: LI.·1ll'At.!ION DEL DAílo.- Eata-ni,.,el tncluye medí--
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das que tienen·por objnto l.irriitar el. grado dll nn~o·prod'.l:lcido por -

la enfermet\nd. Los recUbri"'liectoe pul.paree y 1os ·trn~aoni_P.Otos ".?niig · 

dón tiCo'S en ·general, así como la e"'.:t ra'!ci'6n de. di en teR ir. fectadoB, 

son rned:idas prev_~n ti vas· dentri.li:?s · rJe cuarto ni:vel.. 

·Quint6 ~.~vel.: ··ntihAHILl TACIOll.- Colocaci6n·'._de -prc;>t"'~is .rl!'! co-_r.Q 

pr~~tod~ncia. parcial :o.~mnple~~ª':. Y: .. I-ehahi1.{t~Ci6n _, 

-;>:.::.·· ,;:· .. ~.:- . . :.-/:·.-:,'~ :::.'' '··: -.- . 

~i~~~s ona~viiNc1CJ~ 

Fomento: de ; .Frote6ci6n 

Snl.ud l!:nPeéí fica 

.Prevencion primaria 

Diag. y 

Trat. 

tempranos 

!lrevenci6n 

tlecu"dA.ria 

Pr~venCi6~ terciaria 
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CAPITULO IV . 

. CAllIES. D.illTAL. 

A,-~~'·~,~~~.~~.~ :,'~-~ri·t~~ ,-. a~:--ie. di? filie -cqmo ~~n: P-ro-~-P..RO P!it.o 16si cO -­
q uími_~o-!>~_o_l~¿ico; córl iíli-~i-o -~- :i~·!"·r_é~~~~):t?.).

0

e~~q~~:_-.d~~tr~ye-l.Óa.º ~~:j{ri \a 
d ent1u:ios~~~~~~:~~~-n~o:·---Í>T'.'Oitiótr_--pc,¡::.º_-:via· he-m~ f;i~~ -1-nre·é-·~1o·n~s a· -ii~tan:.. 
ci._~.. ·- -

~-~ r·~_i ~~m-~~-t~:;~ ~:-·-:.r:~~a~-~é~1 ~-a---_pO~_---p_a~
0

bfo_-._ ~,{.-ca i_or, -~--~ ~d.1 ~ª 
t-r~'~-~iu~id:~~~~-)~~~~~~~Ci-:~i Ca~i~6n -·de_~loa · t-eji~oa~- a~ectad-~e. ·-

'<.:c~;"¡~~o~r;dso~iiif-fl\ e.rro~üc;~ ~e· tA ;ARr:,s 

T EO:JIA ACÚlocE.~ICA 

d~ -

·E~;: •• <2:!~:.f ;¿i~uye a u .. Niller (18~0). Eata téor!n se-

::~:~:!:~~r.j:~s=0 dUL::~ies eón lodcidos producidos por los _ 
-: _L_a.:--dCai_n teG~0:cÍ6ri' -haCte rtana. de 1;,s narbohidratoR de la di P. ta 

es i~dÍfipf'zÍ.~ablJ? .. P.ar&.· Que nP. ·inicie el prnceso pat.oldeicO. -Lteade -

· es-t.e_~P_unto .. de>viatn· f6~ .ácid-oif ::ton C'Jnaiderari~a .18. 11.!lva de.' tOtlo -

P-1 reñ6;n~rio. y _lrrn micr?o-ganiemos ad.dot;érlicoa P.senciRl ~a Pnrll au-

-__, __ ,~--_-~Una-·amplia-~·ariEidad-dP. -ñlicrfl 1rl!a~i.~mos de la !'lora ·orar puP'3P. 

producir licLdos, 'e1 ·'atrept.ococo mutanR y el lacta....:bac:116 son loa 

p ri nci p:tl es .. 

TEORIA PRO r~OLI rICA 

Se ha propuest.o que loa elP.rnP.ntoa orc:,<'í.nlcos o protP.!nicos --­

.-:onatituyen h1 prir:i~rA vía pP.ra lR invasión de loo microorganismos 

t;l dientn humano conti~ne apro:d1J1adarn'3nte de 1.5 a 2 ~ dJJ materia 

Or(."11nice. de lR. cual 11:! 0.1 a 0.4 .-¡. _corr'?spond7 a proteína. 

JJe acuerdo con la teoría ~roteolítica, el compf)~<:'!nt.P. oreánico 
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eA 'lllÍ!'l vuln_erabl_A y lo ;.:tacan, ln.,. P.nzimas hidr!lli~icas de 1,,s mi-­

cronrgn~ismos. Este P.roceao ocu~re nry.tes dP· te:rm'tn-R:r:la· 'fa73e inor­

gdnica. 

Cottlieh (19'14) ane'tuvo qua l:i ac~i6n in·i.cinl· R~ !"IP.b(a_· a que 

lnA e'nzitnae prot.e'll~tic:ia ntar.n. an l~A lamini1~aR~---Tn·a···v8ina~·rJP.·­

loR· Prisma'1 del ef!~nl tP. y las _pn,redco lie .. los ·:tllb '>loa -dCnttÍ1R.rioa~ 
tiue:! ri6 que un- ~oCo l Stl'lp1 yJ ococcus Aur~URJ, se -~·8:11~b-~ pJ.:esen te -

debido- n :.a pi'-rnflntnci6n amar! llP., que el conBide;.nb~ .:i:iatogno'llrSni­

cn -·de la ~8r1"'a dental • .SPtilln Cottlieb~ el·--ácÍdc,-~:~Qr}s-Í·-~ismo e"s -

capaz de producir un -ee71nl_ te- gredoso, PA!"I?: n~:--·~e.i-.da:d~!"~--- c·á~~ ~-~· 
Las Ídeas rle. Cottlieb se ·baaP.bari :'9~''.iBi--ob~e'"~~a-Cio~e~- hechas 

e~. ~uaStras his to16et can cuyos componen tes ·o.rSáht~·oa= se cOl,,reabnn -

con n~;;:~~e ';,,:~:;:· describi•o la carie/~oOlo \ln ¡>roce"º. pro tP.ol!­

tico_ que incluía le- deepol.i-:e~~z~~~~·~~,-~~-~~~~:·~~.~~~~~~qi6n·~~e l.ª- ma.:.­

triz org~nica de1 eem~l.te .. ~~~r~'-t:~'._n.~O __ :~:~~~-~·?a"~-~.ª~~i-~~1:'.~á~icaa me~oP. -

solubles podrían liberar8e .·de. au '-en18.~e -~t:"gánico .. io. que ayuda.ría -

a su propia disoiuci6n provocndá··:po·r '.baCt'er.f~n ·aCidól!eri:ie que lut?­

go penetrarr·:n a _trnv~s de-_ las .;v~aá. amPii~ºa. 

TEORIA DB.IIA QUELACW,N'. '.;· . . 

E1 ·agente· q~·e-~a!1te ea úrla-.'.~'Tloi~~U1~-~ca-PB~; d~~;-~~jet~r- -un -16-~. m~ 
t~iico Y:->1~ r~.t~~er~~. -~n:. u~_e eap~~.~e. de.:·P.ff1:.?.a'_·y~·de·-.. .fOnÍ1ar. as! un· -

anillo. hetei-oCíclico. Los ·átomO_s que -fijan ·un i6ri m-PtáliCo recibP.n· 

el nombre·de licnd iras y Gt:>OP.ralmente se ir.8ta de oxígeno, ~itr6Gf1 
no .-o a7.ufre .. 

_L~--~eo_~:(n d~ la~qu"Etllicidn conaide,.e que la -cñri~A eS unn dr.n­

-trucr.i6n ·bf!.cterinna de los 'dientes en ln que el primer atnquP. ~e -

dirige pTincipalmente a loa componentes or¿an1coa del esmalte. "(.'lR 

.producton d'• deocompoAición de osa rr1at.e-ia oraánica tienen propie­

dadeo quelant~r, y, por lo tanto, diriunlve los minerales rh:!l ~nmnl­

te. Des ea te modo, tnnt.o loa cona ti t.uyent.e:J oruánico~ riel t?AMAl te 

como los inor~~nicos, se destruyen simultánea.mente. 
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O~ acUordo c"ln ~stn_ · .. eor:ía, la do ... _cnlcificectÓn se producP. -­

por medio r\i:f una. variedad de a¿entes comp1ejoa co"T'o lo ... -ani.ones ~­

ftcid~s, r..r:i.in~S, -tL:ninoft.cidoci, -p-eptidos, p·ffif~afatori y.10s.deriva-­

dos d~ _carb1J_hidratoR. -ERtns !:\ubot.:incias son pronucto ·a.e la-.deR6cim- · 

PORici6r. micf.obÚ\na, ya sea. de loe comp_onentes orgánico~ d~1 esma.l. 

t~ o·· tle-.1~ d~~t~na;· o -~~los "l1i-rento!l in.:;e'.idoa qUP.- .at~avi.,.~n_rl la 

Plfl·cn.. -Se" con_sideran- importnnte!t lns diferencias qu~ se __ obs~rvBn · -

fl-~'-.1~ P!"º~or·c·ión rie queratinn. existFJntc ·en el esmal t!?_: d-~--19s. die_n-;­

tee de ~-niffoe. Gue experinHmtnn carie!l a mayor o m11nor &rada·. 

T E•JRIA -ir:DOGEllA' 
~~- . ·-- . .. . -:- ,.· . ' . . - ' '. _, - ' 

~ --~~:~-r-~~y nRe'~~-~~ -Que·lR. c~ri~·s-P~~d<:? "aer_ei rea~i\a~d,,·--·~·~-:caiD-­
bioS b·i~'IÜÍ~i~~-8 qi.Je rie--"iniCian en 1a:pulpa .-y Be traducen- clíri.ica-

m .. ..;n·-~¿-·e_n·_-~1·;:~-9~~ite y 1a>-dentina·>e1 proc·eao t·;.ndría:·eu origen en 

ni.guna·.~-1 n¿:U~~-cia -d.el __ Ri.at.em~ nervi~ so ce!ntrai"; prinCi.pal~e~ ta:_ ~11: __ -

r.~i.~ciÓn-·~-:i.· ,~0.J l._8boi1a~o del magnesi~ de ~os _di~nt_es; ªª"º expli~a­
r~a que _l~. cáriee. ataqun a1gunoa di•mtee y respete otros. 

En esta·-tPor{n el 'Procedimiento de caries es rie origen tJUlpo­

r.eno y emanaría de una perturbación en el equilibrio f"ieio:t6gico·­

entro loe acttvadorcs de la .roafataza principalmente el magmmio y 

loe inhibitio .. es de la f"isma representados por el fl6or en la tJUlpa 

Cuando se pierde este equilibrio la foefatazn fltÍmula la fo..r 

r.rnción del ácido foaf"drico, el cual en tal caso disolvería lof.1 te­

j tdoA calci fir.Ados dl9Rde ln putpn hasta ~1 esmalte. 
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CONcr;PTos ACl'UAL .s DE i.A ~TIOLOCIA og LA CAílibS. 

La cari~s -dental r:n_ u'na P.nfP.rmP.:iarl m_1:1ltt ,~8.ctor~~~ ery lo .qu"! _ 

eY.iste in~e_r~r.ci6n·de lr-·~~ '"nctorea' prinCi;ia1es: .e1 hu~ ... pP.d ·(1a·'a_!! 

liVa_y lo~---·~1ent~H), lR micro flora y 'el aub~tr.á.to. (di~_ta). ndemá~ 

de_ eRtoa t~ee factores Pl tiempo .. 

·P~ri1 -~ue- Re -form"· carieR ~R ·necesario que-~lns con.dÍci ;·nPR· <le 

cndn ·p_ar.á,ietro aenn fnvo-ableR, es decir, p_ara q'.~e _haYa. '?ª"'"iJ:>i::i ~e­

be haber. un huésped susceptible, una_ ·f1.orfl o_ral cariog~nica· Y-Un -

su~StT-~t() -apr:opiado que debel-á P.~.tar .. preo~nte- ~--~~·~n_t~·-un pn:r{_odo -

det_~rmin?do. 

PAC_ToRr;s Qin r r;Tr.:1Vrr.:NEN ~r• EL DESAnRo LLO ne tA. CARJ ~~s 

El -_punto de mayor im~ortancia ea __ que -~_u!ln~o -P.l ·a7(i~ar pe,...·man~ 

ce_ en_.1~: bOc::a~:)a activÍdad de .la~ caries es mnyor, -y· dt?Rd~ luP.gf). -

la·· ecti vidnd dc."la CA.rice de;•ende·· también de ln frJ:>cuencia en ln 

t'ngeAti6n de 'azdCa:r. 

Cuando .. ol homb~e "s•1.fre de disminuci6n o ausnnr.ia de la aecre­

si6n salival, .con frecuencin PXperimenta un !ndice más nlto ñP. cn­

'ries: .~entál, Aeí como una J.11'pir:la deAtrucci6n dental. 

Se ha sugerido cietro pntr1n que indic°A que Aoue11oA paciantes 

con carien rampnntl? rrec11ente~ ante incluyen nlimentoe que_ conti+'-'?--· 

nen sncaroaa en AUB dietas. La RacaroRa sn ~a determinarlo como "lR 

gr11n_ criminnl" en ln etiolo_.ía -ie la cari~B. 

Los alimentos quP. contienen sacarosa en forma peenjo~P-. o :ulh,E 

si va, loa cuales pueden mflnl".!ner niveles r1l.tr>f' de a?:Ó"nr' en 1R _ho­

~!l·~:!3C!r: m_lfl_ cari·'>._;~nicos que _aquellos ali -:.en toa- que: nP. -elil'T'i na"I l"'n 

forma m;\a .. fipida. 

La caries rampAntt:? ea ln cnriP.R dental fulminante P.xtremnfl(l-­

mf'lnte nguda que afecta a los di11ntea y caras dr:o· loe miamos que ~a­

bitualmente no eon Ruaceptiblea. Avanza.· muY rápido. 
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El fact~r ~inhi"lntnl m(.'3 impo-rtantn r!e la caT-.ie·R :i~n~nl e~ la 

p_resenci~.-d~ .~.ir!rn~,,."1A flt> cnrbono fP.r~ent:l'bles:~n ... 111 .di.e.ta. 

L~s hidrntr>s rle carb'Jno ingeridoR .Ron_. con_verú'i'o"( .. por -l~R 
bAát.e.~iae ·á.- p~·l i aa-ci1ridos evtracei ulares :adh0si-~~:s. Ea-tOs·· poiiaac.,1 

rido0 ··ll~vaO 2· la a¡jh.F.rn'ióri rlP. c;:.lon11.s bacteriaÍ'l:.18 ·en ~re ··~í- Y. a la 

~·•1P~rfÍ.CÍ-~· .d"?ntaria J formacicSn d.P. placa). : , 

L::i.a· ~·ac~.Crina dP. la placa URari los hidT'ato.n ·r:iP. :caT-_ba·":~ -~e 'ta 

dietil .como fue11te r!e Pnergía. 0::1 rrrnultado de e11te'.procP,RO ·rnetab1-

l.ico es ,¡;i ·rarrr:nci•~ri dP. ~cidOR orgf..nicoR, que dÍ.au-'?:lVe_n_ a-.lo; rñin_g 

ralee riel __ di ente. 
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PR~ViiNC!OK DE LA CARIE$ 

L.~ qúc. ri~,~ _.:a·e ~t1:11 .... a_~·:_~~~~~ ·~e-~~~i ~: .º '. :~\1-~i-~nr' 1.8: c°:ri~-~ ·e_s_~­
i) ·Au11en ·~a·r_--~~ ~~-~i:A t~~~-~-a~ ~ d~( ·h~J§Sp~_éÍ -( ri_U:~r,o t~rapia; ·ael. ln-

dorna de·. 'fisura, '.iri~-un'i~flC·fd~) .:~ ·5 ~:~>:·~t ':0,.-1:: 

~ ie n t:~ l;::;;~~ ~~~lt;:;) :~•~mi¡::.~-~~:n~~::~i~i;~~;~~tlº~q~~~~::,--, 
' ; J)::Modificar· el· RUbst·l-;'lt.0 .mcdfante;.1a·.:.Rei"eCc1i1n-."dti'.ló'f1. pTo"r1uC 

to•· ª~-~"~::~~i~"tDti~~:; f ~u~~~~:~[~~iz¿~~~~f :~¡~2JB::·1~~: ~i~r. -
-,, -~'~'.- , .• -, ···:1ERA~iA'é'oii Fiuo~ÜR6~-~~- ~,}t;::;--, ;12 •; ;:,: 

-- , ---- ~ .;=: .:.:,/·._.;,¿'.o'.; .j;:,.t ~~ ,:,.~~~;?i'-L:~~'.\~.'..= ;c_:_i_o:,::~ --~.:::.: '-·:...~~~:~·:·· 

P• "º :~ór¡;:~~;~~:;;:~d:~I:~füffüt{X~~~i:~~!f~zm~fi~:!~:i~ b~ª~= .. -•-
ººmº Un 'Í;lÚJ' de·· 'c'olOr .:am:i"~1i1~'~ .,;: . . :.,·-::e_:_.:;';';:·/;· - . r:~·'.·.,l;~.i .. ;,~,;7.:-~<L<·' 

•• ."- • -· > • , •• •••• •• " • .;. _:.,_, • -.- ' • - , ,·;'..~-e· - . '. ,-- ·• . ;', ·.:::-"_'>:-,..:~ ," ,.;··~ ,. ':\:'"<-." »}~~; ~{; .: ·;·,"-", · :_·:.:~:<".;;.-, :','- -. '.C'·. 

~-1 __ -flíic:>_r :,_s~.:-'~_n_e_:··a1::~~-~~~~ t~~-~po_i;-~·--,'?e_d_i~ :-~~~'"-~~!' ~-1_~-t~;t~Rm~io;;: ~~ .--~::. . 

~:::~ t:~; ~~:~1:~::{uc:{~R~1,ii::1'!~~it~~jd~:~~~f~~~~füf,~~~:F ::1-= . 
m:i~ r~·."1i·Á·t,;ntP.. -¡~;~' .---· i-,~~-, :'J~~- .-:is:~::- ,-:_ '·"<;-:,>.::-1T' - ;\i-'" -'<¿:-:: ·,\: 

:~::::;:m~:€1.1~;~~~~~~~;~~~l~f~~;~~~~:~\:1:' · 
4~-'?~-~~ '. ~-~·"~-<?-~.;;:e_ ~~c~o_A·-~ ~-~~~f-~-º--~~-:~~~~:~~\~-~-ª-~--~~~~~~::~ d~~an t~.- J. o~ __ ,:- ___ · 

.. ::~:;::':~::::~;::~1~:;¡:1:~:tt~l!!~tf ~~~j!~li~!;',; 
-·.'.---•.,,··,·,,_·: .• ,·~·,-,:" ·r,·-~·-. ·.-.·:-.-, •,·,·_,,--.·-,·.'. .··.-{ .. ,,,. '.:;~; :I.' :~(;·<: - •._ r-;•> :~·.-:~;-{:'.;·-,,: ;,:,· 

-'Loe dientes reci~n· erupcionados_" r~cib~n ·l'oa·::mriYó'r·eR))J0hE!fié"i0e 

del r1~~~~'J.o ::~Pii~:ad~. ·tó~ic~~-~n·t~·. ·~e-.·~·s~~-·-1;;¡~\~_t'~~:~:co~~ :.f~-~~-~~r~'.--
m8.atic-ab"i~s Cori-í'1fl"U8i-nentie deSpUás d~· los ·aflOa··ndbl'eilC00'tea· .t\B~tá_:_ 

c.omien?.Os ·de ln ··adu1 te7.. Laa tabietaR masticada~· ·Pr.~1~~~~·.;;._i_~-,~ · dlii-!! 
ci6n del cont~cto fluoruro-esmalt<'. 
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Lo~:· flu~r~r~.ª .··_t.d~ic~~ :H~~:~-:--~-~·i,Uái~~~-~-~o" ~~l~_s ·d~'.. ni t_;l · conc1Jn-­
t.rncicSn con t-~nio.'1do;i"1~·,2 -·~· -~· :_5_.{ 'd~ xiu~-r~·~o ~-, 

~·1uoRURO Do SoDI~' ' < . ·: ">f-' .. · 
: L_;:.'~~"d¡i_~::.~- _:~«~-; :~:-.~:-- e -~~~:~::;< 

···'·' 

;.;;-_ 

El. nuoru·ro. ~'e: itOd 1~ó-.' ~~: ·~ata.bl:'? ~ ::<tr~be -::iA~~~;,.~orse en unfl. bote-
l la. de".:-Pl"~l'!t"t.~-a·~: .-,,,_'.;.: ··.::·;·;-

-Ti::C?~!é:~\; ·---É~: tÓ~~-;~2\·aa·-~'iá~·ri1d~:~~~-~~-;:ipii~a:-~~1dn"~ t6pica--~fe. ,f160r, 

:;6~~0 ;: 1::~i0t1"'.~1~~p::r~1 ¡~~~{iámi~r!~t~M1;~~ª~~r~ªyª:~1~!:~ 
miendn "":UP. no -uee-,:lrna Pn·~t.a_ ... q~·e :·~o~ t.'?ñ-&_n·~· ridó-r ... '¡;a .. seda· rl~nt~l de­

be pasnrae ·a tl-av~a d~ _l.Os-"Pimtc_HFde-con.tac~o,:.p1_1ra.,reriiover .cú.al-­

auier placa o .reStOe, en"Jrie:_~~ea.'~_.-proxim~-ie~~.-_D_~á.PtÍ~-3_,_de--_~sto, ~­
loa die:lt~~-n. r1on_· ai~indo·~ _ c_~-~· !~li_._o~ -_d~:·-~1'cO_~~-~-' -~~-~~,;;~'!~·a:_· po~·-.-~!1 -

cuAdrant"', colocA.ndo un 'aepir-a·~or;de· a_alivá:. de:--.~~-~ri-~el~C~cf~~~- ·io_a 

dientes 11.mpios y a~slad0A ne _encAn co·~ '_1n·._jnr1rlga.' df!':'aire.:y--.a~_-m.Q 
jan con~tnnter.:1ente con lo Ro1Uci6n d·P.:'_:fluol-~rc:>- ,dP. ·sodio ·p~j- un pe-

-. riodo de 4 minutos. ·... ;_ ·.-.. :.,·-.:-:.-

Deepuéa '1ue ne ha completad~· cada ~~ad·r~~i:;.,;·i. :-~~·:.'.i~- P.e·rmite.!al. 

pacinnte que aacupa co.mpl.~t~ndo ·):o~-. ~ti:6~ -Cuá.dratitea"~·;,;n · tl.irno. Al 

terminar lo total nPlicácicSn, '·a·e:- d.P.j~ :'qU:~ el :Pacie'Tite. ~eÍ:upa' y ea 

erijuogue una- ~01B:ve7.~~El t1er:ip·:> pf•o~e-~1.0 !J-~ ·1-a_:·a~l.168.cidn ·ea. de -

10 minutos. 

r·LUORURO E$TAN:>USO 

Ee unR_ flo\Uci6;-.d; ·a- 3_ )..Oi:y ee Eipl~cn. n lo~ dientea durnntc 

~inutos~ Algunar. r:J·· las prapiednde::i del nuoruro estRnnoso ª"": 
~)· ES rri1~y·nct,iyo, por lo tanto .ñPbe usarse en preparaciones -

reci.~nte!5. por P.l. a.enttsta ·o ·nu as~-stFr1te P.n caiia. se~ii'in. 

2)"Es nián OC?"'ectivo ~n·ndult.'?n eme '"'1 flp.oruro dP. sodio .. 

3) ·Tiene efP.cto ndn en nquel lan ~anos d'>nde hay fluo-...nc16n 
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óptima dJ?l_.r:gua. 

4) Ti11ndP._·a- rnnnr.har: llis "leSionRn c_ai-l?SA.<"'! inciPi.antP.~. y t-a~l- -
objáci-~n_ 11 1a:."~1gmri

0

nt.n.C1~n·~ produ~'1da.~ 
5f T·iEt~~--~·~.:~~·ho~ r!iPtáli.~o· 

_ 6 f Mllhic'~.,··a.fi ~6"'.·.~u~ · :·1;1~n :-a"óin .. ·ápi1caci6n anual d11 nuoruro P.R 

tan~qeo .~. -~!'~--_tji'(;.S~.f~C~~.n ~~'.. p<lri"~-dar-- prqte'c~1:i:n·-··c•mt-.=~·=1a -·cart ~R. -
7) C.ntúdiOa-·u1t-P.r.iÓreS-.ti~nden ·a-dP.moRtraf- quro -.;enos rfo lo~ 

-· 1 ·--(nU ~-¿,~·º_uSU:~':l~~'~ d~_- ~:Xp.081éiÓ-n ·cO~ · cR·a{ t~dO's iOR ~-a~f?ntP.s 1·~~~lPR 
d3.rin- ~~a_:-er~·~~i"'.'~)·educ.~16n d~ caries. Merce"r y Muhler reportar-'Sn 

buenos,,re_.aulta.doa~c!'.>n ,3:::> segundos de aplir.ación, mientras Scola y 

Oati-o~- r~duj-e~~~---e·1-- tiemp·~- de·1n apl.icacidn a .15 RP.gundos, con bu_!! 

riCu3_-re8itl t·ad08 _-en. reportea Rimilares. 

- TECNICA: Un gr_nino dE! criRtales de fluoruro eRtnnnoao ea di--­

ouelto P-n 10 ml de agua dnstilnda, y una cuchara ti.o una Medidn rn­

zonnblP.mP.nte exacta dr? un gramo, ae administra con Pl '"'atuche .. L::i 

mezcla se· agi tn hRsta que hnyn una E10luci6n c1nra., 

L~e dientr.s son 11·-piadoa y pulido~, se ~plicnn rollo r1P. • lc.!! 

dón para ::iielar un cundrante., La soluci6n se nplica n 1011 dionten 

continuamente con un i~op"'I, manteniendo loa diente hdmndos durante 

rloe minutos .. LA aedn dP.ntal ne pasa a trav~s de las 7.onne de-':_c:On--~ 

tacto, pnrn aseeurorsn de que esten mojadas con ·1a RoluCi6n, la· ae 

da no encerada es lri más rocomendable. ei· Í.~empo .. prom~ .. d:i~. pá.ra un~: 
aplicaci6n completa es dP. 5 minutos., 

Lae denvr.ntajaa ya ci tndas del flu~ru~o .. -~!3~~~~-~-áó~.son':·;~·' .. ~· 
1) La piementación de algunas Zonas·-,-de·: i~B-:dr!~!lt~~:;-= .-, ~·.·· 

2) La n1?ceaidnd di? preparar soluciOneo ·rraaca'R~tirité.ó rtOi tra~-. 

tamiento. "º. _:,. -,~ _~,:;_ ~:.?.~~:::-. -"~·~ ··~ ,·,e 

3) Las objeciones al. sabor. . e:~:-.~;.;:::·.,';·,. 
4) La. pigmentación. La coloi-Íicidn .. ·P.e nBOcilúia··.··con"'.7.Ó·naS 

pi entes de caries, indican. la dctP.né:.i.ól( ·~a··_.i·n,··~~)-~e·A~-~ ·~·'.'. :_:.: 
AlgunaR ventejns dÓl-fluor'~--~~ ,s.~~,;·.·ta~ ~iJ~ ~·9t·1yidn~ ~~por.tB­

dn de ln solución, perMitiendó_ ~~~c<t~~t~lni,~n~~,:~(~i$_:.·~··30'·~~~.ndrrn 
pfirll que s~n ~~ica?.. 



.C?nti'r?~.e-,~· •. ~·~·~ .. ~.i;.:,r1uO·ruro, es Al máe ut.i~i7,nble rle l!'~ "ª"'"-
- t.P.:-: ;t6~iC6R-: ~ :_loc~l~9-Áro·. rl~i:>rur~ -Y· probablemf!ntP. ~P.a ~1· ..;:is. utt ti 

zn1o nc·t.~~l~~n-t'f<?/i-u_n~<.t.'rat.ami.ento. d11 4 minut'>R e~ BurtciP.nt.e pnra.­

cAd~ · ?.qr.B::. ~-;;~-t.~d-~~ ·_:A:'. __ i·a_s---.~e1ea Re les a~l"ld':'! con rrec':len-ciR:~ ·~-~-~~-i.e-~, 
Té:Cr;'1cA:.Estn 'sigue el :ri.ismo patrón ·descrito previ~:ncn~·~;_.y a 

a-e º8-U¿;{rir.; ·q~E(--;,;~ · u.!\P.~·--a> m·e-m.ido aplicadores_-~apnciat~-~---P~ra-: __ -~ola-:... 

c~rj~·::--s~~UCión __ -~: ;;01 _du_:Hn_t-~ t?l t_~-_empo r~_quE'.r~do~_~:-~-~-- ~-~-t~::_-~e.~~r~-- _ 

d~:.· ,.4·~;~l~r -~-u~·~rlot_"- o:el .-Í.nferlor. puP.doii C0r11-p~leO~~m~-Ai·.·n·U.---~n0 __ :,A.":u •. '~.'.' .. ,'-pP,r:i~~.~~-- · . 
., m.i~utóe. El. ·pY.om~dio de aplicación ae dP "' 

". '' ·. '":~~ 
·La n.pl.icacÍ6n_ lo.cnl.:de- riuo_ruroR_,.d,,.,bf! de-llP.V8.rRe·:.::a. cnbO tree 

' -·_:;..__,-_.,_." 

L?ª p~c{.,j.º_teR .ñ?heil ·~~m.e~~·- ~-e.~~r ·:o_:·_·e_~jUa·g~~-~·~;:'.,~~T-~~-·tn~nt\Á~:­
durnnte 30 :ni~u~;_s .de~¡'.~~~ -~·~:: ·1~:~p~i·c~,.~i-Ón·~~ri~a .·y~;,?:~-~-~~/-·_:1~ :'..~en~·: 
t'rñCi6n y i:et.enc.~6n_ del ·quo~uro.. "~.c~~.-~.7 ""' ~-,_:'.. _, 

estan::.:a6~::n:t~;:0o~~:::l~si::~::i~:",·.?~~o~~~.t~~:~:··~~:::::o ~: 
·riostlúicos · éficac.éa:_ y:~p~d~n ~educ:Ú::1a: ~S:ri~·~.'~~·.,u¡/:_15.:a-~·201; .. 
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SC:l,tlADOHES o.:: rOCÉTAS 'i. FISURAS 

La· P.rP.V11~-~i "i.n ··de;.'-{~:.-~3'~ins, en l.nn fiSUrns ha Rid0 itnp<Jrtnnta~ 
yn QUC ·· 1n:a ·.fo~·"r.:~- Y-.~ri-;¡U~e·s .. r;Qn ;náR. au~cP.ptiblOR a_ -1.n c:lr'irHl que -­

du_R1q~1.~r:.,~ t~~ ·;7:on·~.~- .... 
. :~_:.·~ri:-_t~-,·!~f~~·t:~·n:i.i'd~d;·::\á·~ :r:-eainnR ~o;il _tipo b~Arenol .A glicirlil m~ 

tac.ri1a_to.,'( riIS-C:-1A) "son :l'os ma t.cria1en rnáR pro.mi norÚ)E' pRra snl lar 

lns foce·Í.~~ .:;·. ft~u.~ns .. Como ea tos l'!at.P.riale~ son reAina!t clara~ -­

.- cOn--~1-~~o~Íd~d: r~l2 ti vamentP. bnjn, hamedecen y penatrnn lR RUp~rfJ. 
ci,e ·,:ad~niá~~·tina:-y-llenan los interstiCioa microscópicof' cr'?arlos por 

.·-fk_:~o::c{i6~'.::d-~-~i-~ ~ól~cfóli_- ácid~ c·alocaria previom~i'ltn .. so-:pucrlP. bri,n 

~ar ;p-r:ote~ción fmriciente a las fisura~ si ae las p¡el.la adecuarla-­

mentí? en loa planos inclinad-.s rl~ las cúApides de est'!alt"', se pre­

~0_rvn ·P.l. seilO.do ~~_rg~na~ y Re_ mant.~P.ne P-1 sel. :ante .. 

REQUISIT~OS DE UN SELLADOn DE ?ISURA 

r;o en absolllt.B:~ente ne_r.:P.na.r~o que e1 scllndo l1"!nc.-1a fiRura. 

en toda su pr()ruíid'.t'd_ad, Pero si ~ebe extenderse a._ tod.o -la: -la.rS:~ :-~ 
de ·e11a pi:ir~. un_i rBP.. __ fi_rmer>:"mt~ ª.-.el oí-i. ficio _de la :.fiaurn.., tl'r!~~.Y.á 
haber ·unF.l auAenciíi total _de· microescape en ·la inlPr'"fol~".::~rle:~ ,~n:m!l~.::. 

te y el ae1·lndor_ 'para ·eVi tnr que los. nutrientes·· ee_ di fu .. Jld~·n. a, 108 

o rganismOs .. que· todav:í~ ea -r:mcuentran en-_--la fisura~ '3.ní: como<~.~~:-~~~· 
~ién P.vitar que. P.ntren nuevon microorganismos. 

PAra sel. ar unr> fisura primP-ram<'!nte se limpin, ~P.- .~i~~~~· :'~·se · 
le pone ácido grabador, todo' ent.o prr.cr,.d~ a la· colo~f\c~6n:'.o,~~-\_~- r_!! 

sine en superficies_'JclunRlP.A li...,piHe y ai~cnR. 

- - -=--- -i::os--d-iP-ritP.A qur v11ñ -n-'"-SC!" t.rrltadoo son l-irpra-r10~'-dC-:t.OiOP'~1.ó.:'I 

materi.~lPB •.•xdgenoR con una pasta profiláctfca rio _nUOT~r~·~a:-·~;,-ya~·.~ 
oue el fluoru~o _har4: que la supP.rficie_ dal noma1t~ _ae_a~·_máS reairttO.!! 

te al° f1cido grabador .. 
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Lan. piCzas._dr.nt~ri~s::~eben aiRl~rRe c1Jttladosa"l1P.nte y .t!lantennz: 

He en ._P.~<tta:t\t>· .. Rerio dÚrante 01: r<'!sto; del proCP.t\iT'liAnto. Ln- tácnica -

dP. .a~slaci~~. ·:~:"Ln:P-~6c\.i.·_c:l./c;,;p~·~r.-~e el "uno ti"! rol.1:on de ~lg~rtdn. 
_El :ainl~'.':':(~nt~--·puP:de :R~·r· ~~n un··dici11e ñe hu1P. pi.!rn garantizar 

qll:e .:1ri, .. n~li~~ n~ ·~"·~·~~~i.~e ·_~ti _s~-~erficie _d~ cs"'atte g~nb~dR __ por --­
e1·º.'áC1d~··. Rn tP.8 .dc·· ln :nplicacicSn y.- poli-:...ert zaci~n dei Rnl1antP·; La 

cont;\·!!li~aci.Sn ·s~l ~ yai._.rt~l·. ~Brnal te grabarfo dia~.inu:re· "{a, r·~t-~~-C-:lcSO. 
-~-ºª. di:~nt.eR -~i~li~doa_ -~on s"Jcados cOn una jerin~a::d~---a1ra: :y:_-~ 

humedecidos con ___ una. s,.,tuci.~n ficida (11.cido fost"drico) ~llevnña a.su 

1.J~~-r--C~_n-_u_na ~~r~ndn de ~lgod6n o con un pir:c,el._ E~ ~c1d~--·R~-.'1!~n- r 

tiene en contacto- cOn ia auperficie. ,,clusal.·. p6I-'_60_~·aegundo-s' o~'por 

el tie'Tlp~ "?.<JpeC:i ··1cndn por e1 fabricante. Loo die11:tes, B;On )a_vii.dO-.a 

a fondo-con un cho .. ro de agua y eecadoo, por ~o menos d~rantf'l_1'5 -

segund'ln. Si ln superficie ha A ido ad~cuada11o~t_e. grab;ad_a·~ tendrá :O::. 

un nepecto opaco, natinndo; 'TI.ate y como escarchado:- Si eRto fal.ta,-

ln ~uperficiP oclunnl deb~ ner grabO:dR· nuéva'~eñte; El- ~el."iante se 

deja fluir lueeo en la eupr.rficie oclUsa.1. ~on _un pince~ a_-un npli­

c~dor ·pl'1stico. 

Den¡m~a ae eyam~na c:>l. e0~1ndor polimP.riza~o con-'ayildn. de. un "."'. 

explor=idor pR r::t. A.negurnrac que t<?da l;R zona, grabada' ·ast& · Cu~iert.B, 

uniformemente. En el. caso en que ª-~ _co~~~d~i::~.qu~·: .. úri_~:º_zOna· ~i~n~ ~ 
una cobertura inadecuada, puede· ap1icni~8¡'.:eobre: ell.;::,n1áo,_aei·'.!.8:dor. 

, ~~:,::~:.·:~'.'.'.'.~:::. ; .•. L;i'"~;~¿ ~.,i.i ... '.. . .: .. , 
, -.-•1alo·~'~-de·~··ae~s-~"m·é·s~~a·~:'·: .___ ::\·-~·--,~-~.~~~·:.:.>', __ 

-~~.:~P-~_~b~~-~6-~i1.~;;~~\~~~d~~-:y;:e~~~~~~~-·~.V1:~u~í::·.~.on-10A -.medioA priri-· 
et p~le~. _ d~. ~,n~~~c~i~.~~r .. ~-~·~·~-:-: ~-eíl_.~~~t~;~-,-d.<? n'sur'as .P.n cuanto a '.:P.te!! 
ci6n-y párdid·~·.d-:-·~ .. -~u,~t~~ci·~-~,-~i::i:~ agre@;~d~ ,de un colorante rojo o --

.flua·1."':e~~~n·~e."ayUd~':.n.~. deSCub.T-i.mi~~to ·v~nÚn1 .de loR ae1.1arltP.R. 



CAPITlrLO V 

:i:N.'clíll•\EDAD PA~ODO!ITAL Y .p;¡;:v~:NCION 

·. ' . -.'. .''. 'i.·.· 

Una de lao .enfP.rmEidB.ties en.'irnportanciB prÍ.B:i
0

nBd~ Por ... la nlaca 
ea ·1a ·e.nt:_erme-dnci pi:irod0ntal:Ea·t·a-- c~-b~·é·-lO~~ .. e~"t;d~:~ ~'1·r"ni.C~"f··caJ.R'~­
te_ri7.Rdoa· ~Or'-hl iñ·f1R.m86i.~n '·YJ~',.:1·~. d-~s-~_rri;~:~~-6_?1·~.:d~~: í"aS·\~~--truct~r~~ 
de soporte =de los diP.ntea. 

La gingiVitÍ.s y la periorlonüt.ia~--Que "º-~ láa- fOr~aa·'!tlás .Co'!ly 

neo de :en~e-n;,.edndes periodo~talea~-::_el9táñ Ínt·f~á'!len'te.:.r~!Á;.,;-iona:·d~rl~-­
con la_ a~U_rnulacic:Sn ·de plac~ e~. l~a· __ zo_na~ ·d~l~--~11'r_co_: B:inG.1Va1..;_ 

- - '. --· -
Los rnctoreR locales y/o eistámicoe que pueden: 1) di8minúi r, -

su· r:-eei et'!!nci ~ al a tAque-. bacteriano y/o 2)_ di.~!l!inui r au capaciñad 

de reparación. Como resultRdO estos factores locales y AÍat~micoR, 

no e6lo deaempeffan un papel en la ~tiología-de ·las enf~rmed~des p~ 

i--iodontaleA, sino que ta1T1bi~n deben !'l.er cui~adona!l"li;nte conaitlera-­

doe en cualquier programa intoeral parn su prl!venci6n. 

El primer estadio de ln mayoría de loe ti pos de enfermerlR.d -

periodo.ntnl es ln ¿incivi tU'i. Como el nombre lo indica, lá gingiv! 

tia ee cnracteriz~ por ln infla111nci6n de las encía.A con el corrP.e­

pondiente enrojecimiento, ederr.a, fAcil nnn~rado y nlt.ernción de la 

coneietencin tisular. 

La periodonti tia comprende la inflamaci6n que ha afecta.do ti -

todas las estructuras de soporte de loe dtenteR. La periodonti tis 

::Je caracteriza clínica-,ente por la pr-ea11ncia de eurcoe gine;ivalPs 

profundiza "loa (bol Ras pnriodon tales), na! como por. p~rdiñn de hu é­
so alveolar. Si no PP. trate, la periodonti tia trae como reRul tRdo 

una_ progrestvn mt')bilidad dP.ntaria, y, finalr.ie_nte,_ la_ pér~ida_ df.' ___ -~-

loa dientP.R. 

La prevención mlia P.""Pctiva para la enfermedad pPriodon~al e~ 

la prcvenci.tin de lR c,;tneivitin:, o por lo "'ª"ºª n11 control precoz .. 
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CARACT!i1l1STICAS D~~L PA!lOOOliTO, 

El ·p~'rodonto ·.e!ita.: formádo por· cuat.ro ··tejtrlo'3; iios .blf1nrlo~ J _ 

dt)R du!"On, ·a~ los·l.J~~nd~!=t'encort?-A.r.ioR a la ·~!'l~ír{ .. Y al.·Ügs-ii:•ú=?rito ·Pi! 

ro don ti-11; ·'de".: lo~. ri~I ro~ a~· ·huoi=>C?. nl veo lar·",; Ce""P.:ri to' -i:-aii.i.c_ul~.r.·-

EUCIA- ,,··· ·-· ::·.·:·:'->:.··. -~; 
·La .en.CÚi p·-;;; 1a parte de -la '!meona btfcal que. rodea 1'11' difm tA a 

l.n --·~~~~f.~ ·.~~:~·:~-~~::cuelÍo y r'ec1~b~·~ el ht.~e_n~--. -ª~·:v~~~~~-,~_:.~-~~~-á ,,~ó-~pue~ta 
po~~:t·~ea .plir~-~-n-~ a) la ene! a· 11 bra a m8rei_~~·l ,._· b)~:,lfi encía .~adhf?ri-
da ·y -(Ó:··ia<p~~iia ·interdPittaria. . .... - ---. -- . 

_-·Lr:-··:-en;;.ri mar~i nal con prende al mArgCn ~-OÚJ~e._·.:df:J_ ·-¡¡:( ~~cí.~, __ ·tinno 

aleo ~uia.de 1· -m de ancho y forma la pared. ~l~nd~.-_i:lel··-~~r.~o .• g~nei­

val. La encía maq;inal estd eeparada.de:ia- encía.~dherida adyacen-

te por_ una· t1epreai6n lineal_ poco profunda-;,· 

El.. BU!"CO _gingi viil ea una ;h~mdi rtura.- o :espñci~.\~~i:o~,Pi:O ru·ndO -~!l 
tre 1 y 2 ir.m r,uyos l!mi tefl ~on por un lado la :~uper~~cie; del_·.dt'en­

t.e y por el· otro el epit1?lin quP. tap~?.a·e·1 __ ~árg~!l:Ü.bre d..,.·ln ~nc!a 

L~ enCía _-adherida sP. Pxtiende·.deade .l~ encÍa·: mat:"ginal haata. -

la !lluc6 s:· al ve ilar. Tiene _una ca_n~iat-<"ncÍ.a · -... rrm~;->r~a·u:::..;n~tit Y es­

tá· íntiman:ento unida al -hueeo alv~olar- ~ub~~Cen~e:y·-~¡_-ce~·en~d _'r~-­
diculnr. 

Lna papilas ir;tr>r;~entarias eon ei~p~Pmen~~ ~~~ ~!"~ye~~fdn~A .. ·­
dÉ? la encía que ocupa los eApacios interpro"'("_ima"leá. Jlor~:almente -- _ 

llennn las troneras y lermin&n inmediatamente ~,,r_'1~hi::i.jo del_.punt? 

ae cont~cto. Cunndo hay espncia!l _entJ'."ff __ laR df~nte~_:-vecin~n·,- Úl._~~n~-· -­

- ~Ín interpro~t-nl RP adhiPre al hueso alveolar y fonna ~nn papiln-­

:ile:o plPr.n y redondeada. 

L11 encía nnnn 1.ien~ un r:olor T·'"IB:J. coral y una .mi.,errtciP. nun­

ti 1 lnrla ( nemejn:
1
nte a la c·t~~cnr:t ·Je naranjn) •• Ln. _enc{:i ,...n fi rm~ y_ -

re~i tan te, y Rstá fuP.rtr>mf?nte unid"<. nl huP.ao .. alv~olar· !;!UbyncP.rit.A. 

L:\ encía mrire;:inal termina en un borde bien defini1o Y r!elgnrlo, en 

filo do cuchillo. 



J..os_ pr~fllero~ ai.::no~ tir. .infl::.mR<:i6n se: .von gen.~r~l.r.icnte ·en· ·1an 

pllpilas intP.rdentnri~1s y constan progronivSJ.mnnt~e de. Un ;"enroj.i:r:i"Ji­

ent~ del teji-do, edcman y hemorragia. Clínicnrn"!ritP. ei edPma ·se·:'vP. 

~CJ:lllc) u_n aumen.to "'10 el,voiumen del tejido (tUrt1>fac.ÓiÍ.S:nf:'y:un~· Ó~rdi 
da del .. puótillf?o, l."i encín '"P. vuelve bnat9.ntE' lÍ.~~\P:_·láAe~~~~ .. 

EY.i!'Jte un eqn··cio ?'1CO "lroí'undo "!ntrr> 111-e?tcí~ Y ~'i ·riiP.nt~: .p 

este espRcio r.n el llnmado !'!Urca gingival o cr4vi~~-_,·L·n--"p'~~fu-n1'id~d:_.,, 
-de este surco ea normal"!.e:-it~ dP lo 2 mm .. l::n lJt bR.se.del_~ur~o·gin 

gival, el-ept tP.li? coiitint1:1 hant.n P.1 di,..nte, --terMI°n1indo:-co-ntr:i-;l::> __ -­

-=au-pe;fici~ del eemal te .. Ea ta porción dei epi teli~_ p~r~ce orta;,;·ari:h~ 
r_ida a la au:ierficie del diente en lo q~ se conoc_e COll"O S:d~~J".en...:~-

cia ~pitf>littl o U"lión gtn3ivodentaria. 

, Exi_3t~ l"'!ie_rta. eVidencia de que lrrn c~lulR~ del_· 0pi t-éfiO_:g1nP:á:~­

val producen una proteína rica .en prolina que-parece c~n-tributr·'a 

la adhr.-sidn del e ·t telio fiel oamal te aRÍ C0"10 n ln c.oh"!~i 'íri, d~ las 

c4lul~.s·epitelinl "'!entre ~lÍ .. EstP. mAterinl ti"n~ una.rP.novac~6n 

cada 4 R 8 dfAa. 

·El .epi talio dAl surco ¿;in,:;1 va1 consta a6lo de ·urr. d~lgada ca­

p_~.- de :·ep_i t1?lio escamoso no querat1?·1ze~o. Como_. resultado, el epit_!! 

·110 del .surco y-la adherencia gingival no eatdli protPgidos por P.l 

esCudo de queratina r¡u'? aP.: obAerva en e1 r~eto del tejido gingival 

Este aiti.o bien puedP. ser el portal de entrada de los neentea in­

flamatorios Que provocun las prirr.erne man i restacione~ patol6eicaa 

de. la enfermedad pnrodontol. 

Debnjo riel epi tP.li? e~xiste una capa de tejitio ~onP.ct,ivo qul'l 

c~ñtiene células, fibras, sustancia f1mdamP.ntal, vanon y nervioA. 

sa-·1a llamadl't 1:1'.minP pro¡>ia o cori 1Sn .. El corion anezura. la nutrici 

dn y lti inerv:icidn de la encía, y es el ai tio en ouc nP. proriunP.n - 1 

loa renccionP.n bio~uímican y morfolóeicas del proc~~0 i nfl:ima:tnrin. 



•• rGA!~EsTo pÉ;:,IOilON':'ÁL 

EL: ligame'!lto periodontnl es la estructura di? tejid_o coriect.ivo 

que rode~ t3.·:ra{?. y la une nl hu.,rno. C:!\ una continunción "!el: ~,cji-
1C?. :C?º~~-ct.iVÓ -'de -ln -~ncía y S'! comunica can lOa o:;?npR-cios medulare!\ 

a t:Í-nyés :d_~-'cond11cto!\ vnac.ÚlrlrP.R <iel. hu~so·. 
?~b.rns .. 1.el ligamento pP-riodontnl: 

·lA~·.!'ihr:is prin~ipnlen r:e riivi•len P.n loa ~-t:<~ien~~~ grupof!·: 

~:it.r~s _ tr:ln~-~p-t-··l 0 q.- ·Esta fihra·a a~ ~-xtietid~-~. 1;;-t·~~P-i-o~imal-
m~Ot~ -sobre ~l~ --crJ?nta alveolar :J. -se __ ~~~i.u:Í~~:--~-~:-_·_e;l'.:~~~,~~.-~~'.~:d~- ~ie.!!_ 
tes-. VP.Ci_r.oe. L3S fibras tranAep~.nl~s conat-~ t'Uyáfl_ Un ·ha1.1.a?.go nota~ 

ble .. 3e_ rP-conatruyen inclus_o una vBz ·p"!'Oduc~da i_a· deRtriJC'1i1Sn riel 

hurAo n.1veo1ar en la enfermP.dnd periodontal .. 

Fibifút -de-la cr1rnta alvnol.nr.--- J::r.t.n -fibras·-se nxthmden-obli­

cu"::lot1,,nlie -dl'Hid'! el, cemento-, h~medialiamant.e. i:!P.bajo · <ir.1 epi. te1io de ~ 

uni6n haat.a la crest.a a1veolar. su: función e:s equilibrar ol e11puje 

c-~rona_rio de .las fibrn.s más a?icales, ayudando a mantener el. dien­

te deritro-dP.l :alveolo y a reAistir los movimientos laterales dP.l -

et iffot'ii:' > 

?ibr'fLB .hc.ri2ontales.- Esta.a fibras se ext.iend~n perpenrlicular 

a1 ~j~ mnyor dr?l diente, desde el CPmento hacia P.1. hueso alveolar_. 

su· fUJ'.lC_ión ~s sir.iilar a las d1?~ grupo de 1a cresta al.veolnr .. 

?i ~ras oblicuan.- Estas fibras, el grupo ~á~ firando del liga­

áien~o.periodontal, se extienden dasde el cemento, en direccidn co­

rona .. ia, en sentido oblicuo reRpecto al hueso. Soportan el grur.so 

~e Jna ·fuerzas :r.aoticntorifl~ y lnA transi-orman on tenai~n sobre el 

ti \.úieo-:alveolar .. -_ 

t'ibras a •icn.lcs.- Se irradia-deftrlo el CP.mento hacía P.1 hueso, 

en el fOlldO .!el alveolo .. No lo hay en ra.{cel\ incompletas .. 

1.Ú.ras fibras del lic),amento periodontal Ron las fibraf! Plásti­

can, que son ·relntivam·s·nte pocas, y fibr~-.s oxitalánicas láci11ore-­

aifd.entq9)- q~I? se diRponen principalmente :;lro.-\edor de loa vaaoA y 

ne insertan en el cemento de]._ tercio cervica1. di'? la rníz .. 

Los hacrrn de fibrns principales se componen de fibrar1 inrtivi-



t' 

d ua1ee qu~ form:a!i _nna. r~d .:::in8:s~omo~ndn r.6n t;!riun- ·entre dient~.' y' 

hUPSO ... 

úi'sCu1.íi.ri;Ú1cidn.·~" La· vrisr:ul:tri•~nci~n pr:1viene d~ las itrtc­

r iaR ~l v~~l~r~~~ · ... !'\upe~i~·r ~ ·¡~ t'P.r!~ r, y 11 egnn- al ii.:;nmP.ntO_ pP.rio-~ 
dont'ai ,~9,Sd~:: t!-~~~;:PrigenP.i::;: _vaao.s ·apica)..Ps, v~~ol"I· ·que penP.~~an ;dP_B .· 

de: ·'!l-.h_~eso::a1~_~0·1ar, y vaRos nnantomoaarloa del ia enc:Ci .. 

·. Lo~_·:y~·s·)~·· api·"alcs entran en el lieaii~'lto period~~tal P.n ·la·­

- _r-e¿::;{Ón · d0:c á~ice: ·Y l'lP.- ex-tie.rirl~r. haciA. ln · P-Í"lc !a dnndo -rama~ 1ñ'tern­

l és_ .. ~ri .. df~e.cC16n ai· -cem_ento y hueso. LoR vasos se coóec~tan' en un -

. p.1:~-;~ -,r~~i'~~~l~~- que recibe au apo!'"te principnl -,fe 1.Aa-·-riit~'"~i~s·~--~-~~­
for~nté~ -~lveolnreS y de vasos peque~os quP. P.ntran- por -cond-uctos -

hueso· alveolar .. La vnsculPrizacidn de la ·encía provic~e: de·. ra~_ .. 

moa de ·_-va-~os profundo~ di? la l~rnina propia.e 

Inervaci6n.- El lign:rento periodontal se hnlla ine!'vado_por· -

fibrns nerviosas aensoria.les capaces de transmitir sensaciones t~,g, 

ti1ea, de pnrnión y dolor por las v!aa trigáminas .. Los ha.ce;s ner-..:. 

viosos p;-;sB.n al lieaorento perio1?ntal desde el !irea periapicD.1.:--,. n-

t.rav~a d~ conducl.os desde el' t.UfO!SO alveolar,. 

Funciones:- Las funciones del ligamento periodontal .son físi­

cas, formativas, nutricionales y sensoriale!:'. 

Función física: Esta función abarca. lo ~it..'"Uient.e: tran11mini6n 

de fuerzas oclusales al hueso; inserción del diente al hue1m; man­

tt=Jni'lliento de loa tP.jidos gingiv<...les en sus ri;lncioneo adn.,·:uarla5 ;.. 

con los dientes; resist~ncin al impacto de 1 as fu""'r"'.R.!1 ocluRal en -

ln-bsorci6n del et.oque), :; proviRión de una envoltura- dP. t~Jido bln_!! 

do para protegP.r lol'I vnsos y ncrvioR dr? lP.niomrn product.ttan por -­

fuer1.as mect.nicao. 

Función formntiva: h:l lign!'llento curnplP. lnA funCionrm r!P. pPrio_! 

tio pnrn ~l ce!'!'lento y i?l huP.ao. L11s c~lula.s liP.l ligament.o pP.r-itH}O!!. 

tal par ti ~ipn.n en 1.'l form:.ci6n y rl?Rorci6n de cstoR tejiño~~ foro::_!. 



.! 

ci1n y resor:-ci?n quP. s<? produce., du:-:t~te loD 11nvimi~nton fisi.,l.1-­

glco!" del di 0 ntl'?. en la a.~nptJ:lci6n iiPl :-nrindoncio a la 9 ~uer7ap -

oclu!'Jalea "./ er: ln. rP.paraci 1n rir. lf'!'Siones. 

t~uncinr.<?-= nut.ricioi:ole~ y APnaorf~1"~: El li_:.a'"'.i:>riti) pP.riodon­

tnl provee de .olPrtent0!1 nutritivos nl C<=?mP.nto, hui:>.EO y !?nc!a m~di­

!-nt~ los va~on- ;~n!.'llí~·v•os y- pro;"Jorcinr.c cIÍ"P.naj~ ·li-nf'~lico. La ine.r_ 

y·a~i~.n -~~ 1 l~ga"';<?n lo peri o~on tal . con tiene ·aen_si bi 1. ir!a!i orootocPu-­
tiVa····y t1f~til 1 ·oue detP.ct.n -y loc"!.liza fu~~~aa ·extrai1aa q-u~- actó:~n 
aotre loa· 11"entes y denempei".ln un p~pel i..-portante. en el rnecaniRJ110 

neuromusculnr que controla la musculatura ·'!lnsticatoriA .. 

C_EMEN"_:ro 

El ceme!lto e~ el tejido meeenquimatoso calcificado que forma 

la: capa e:ttarna· de la raíz anatómica. 

Hay doR ti pon prt ncipale~ a~ ce""ento radicular: acelular - . 
l p-TiÜiario) y celular ( Recundario). -

.. ru ~ement.o ·cf>lular y el acF.!'lular, stc? rliapr.inen en láminas AP.P!! 

1'2.~ae pOr línnas tfo crP.cimiP.nto paralelos 8.1 eje· r.inyOr dP.l diente. 

El cernan to - celulnr ostfi menos cnlci f'icndo que _el_ acelular. 

La di!;'tribución del ce:nento celular y acelular varín. La mi._­

t.ad coronaria de la raí~ P.e encuentra, por lo genP.ral, cubierta por 

el tipo r1c9lular, y el cemf'!nto celular eA máa comáo ""la mitarl -­

?. pica l .. Con la edad ln mnyor :iCUl!lulncidn es de tipo celular en ·1a 

mitad Jjpical d.,. la raí?'. y en la zona de la.'l furcacionea .. _ 

Ei e~ ~er. to in tP. -media es un::i. ~on:\ mal rJe fi nirlA d ..... la U-Otón _a­

~nlocem~ntari~ de ciertoa dientA8 que contiene remnnentes celula-­

reft de la vaina rle hertW'iJ; incluidos en la suatancia.-fund1.mental -· 

cnlcificada. 

El contenido ino!\./inico rlel cemento (hidroxinp~ti.t::);,' C~-10 ( 

Po.•t.)6 (0tt
2

) ª.scier~dP. da il,5 n 50 ~' y es rr.enor _qu~- ~1· del ~·~ues~·; e~ 
m~1lte (97.5,.;) o dentina (70.<). =:1 ~alcio y la relnci6n' ma&ne~io-­

fó..,foro son i:án r!lf!.vado~ P.:n árP.aR npica 1 el'I'. q~ el"! l~R ceryicril?P. 

~ 
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En 1a unión amelocementarin. ha:r tre!'\ claP.es r.e relncion~s del· 

cemento._, El cemento cubre i;>l esmntte en 6:.J ~· 65~. En '30.~ hRy una.­

unión de,.borrl~ con borrle, y en 5_a lO~l el cemP.nt.o y el.' Pf"mn1.te no 

a.e _ponen en contacto. 

HU Stll·· ALVEOLAR 

-· L~ .ap6fisi s alveolar es 0 : hueso que forma y Ronti~?nP. los nl-

-,( 'OioS d~ñ-t'~l-éA: Se compone de la ¡.>i:;':"Pd inte,rna de lo~ alveo1.os, -

de._lÚr--:o ñelgado, co"lpacto, d<c>nomtrad• huP.so alveolar prooiAmPnt.f'? 

di.cl:o (lámina cribi forme), el hueso alveolar de RORtán, que consi1 

t,e·: e_n _ trnbeculo~ P.sponjoaos, y tablns veetibul.ar y linuunl, de hu2 

eo-.compacto. El tabiquP. interdental conEtta de hueP.o '3AponjoAO de -

f;'OSt~n encerrado dentro de cierton lf.rnitt?s compactan. 

En l.a compoRición rlel hueso entran, princi pal,,ente, el cRlcio 

y el r~efato, jUt.to con hidro:"'.ilos, cnrbormtos y citrato:=. y vet1ti 

gioa de otros corno nodio, mi:igneaio y nllor. 

L:·'!''I s:-ilcr:; rr.inernleA r.stán en forma de cri Atnlr.A de l'idro:riap,!! 

tita de tnmaño ul ramicroac1~pico y constituyen aproxinrndami:onte el 

65 al 70-. de la estructura 6~ea.. La matri.2 or.:.,~nica <>e comprme -pri.n 

·c:ipalrnentc \90t.) dP. colt\¿eno, con pequei'ias cantidadPB de proteínas 

no co~tt~enao, glucoprotP.ínat:', fosfoproteín,as, lípi~os 'j' protr.oclu­

canos. 

~1 . .::i~orte ann~u!r.Po del ~Uef!O alveolar, proviane de vasos que 

se ramifican de las arteri~o nlveolRreR superior· o inferior. E!'ltas 

- Srtel-iOlas 'entran en- el tabique inte ... d~ntal- en el. .seno de c0rÍduc-­

tos ñutric.ioa junto con vem1.a, nervioa y lin-fáticoa. 
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Uno .de l~rn ~:!t::tnr~a lon~lfln .. ·.máa 1mi>c,>r_~iin~~ on .la en:f'errnPdad -

pnr'ldontnl. l'lS ln plrrcq bácteriana •. ' 

. En~re otros facto re$ 

1) r.:ateria albn 

.?.) DepdsitOR calc~reoa 

3) Empnque tarnien to rl-=t ril imen to 

4) No ·reemplazo de· diP.ntes_ 

5) Malo el uaión 

6)Re'epirncidn bÜcal 

7) Hábitos pf!rniciosoa 

R) Tr::turnA. ti am~ rtel· ceP11i·~;~~ 
9) ~-~~~ªJ~~~c_ioti1?B· ~~L~'á.j~s·t:~d~s_:-.~ 
10) Higiene inS:decuadii'" .. 

-L~ ~:ut~1CÍ.
0

ó'ii'~i~·ad~~~&da· ~e ha.:Cona.idnrado collÍ,o un.agent.o eti.Q 

16~ico: .. _de ~a ~~.r~r:ne·~~-~;~.~~odont~1 .. ·' 

~~is.~~:."~·n'.~· ca~t{dad de problema.a nitcit6mico'J, .~a1Ps co~o al t 0
-

raéi~n~a--~~_i8.;b.6i1ciia·~ diacrasias nnncuíncns, Pnfef"!'ledadeR ryebjli-­

tSn,.t~s/-~~t~d-Oa h-~redi tarioa, de f'ici enciaa .nut-icional es y nl tP.ra­
c.ion~'~·-_;e;·a-ci-O~ales, que pueden deaempeftar alc;i1n pnnel en la enfer­

~~dad 'pe~i<J:do'ntnl disi!inuyendo la resistencia de loa tejidos pPri.Q 

.dónttii'lÉJ n· los i!"'ritnntea lOCRll?R, O interrirfP.ndo con }fl r~cuperA. 

cidn· tiaulnr una vez que ~atoa se eliminnn. EvidentnmentP., !'!:U con­

trol trol requiere tanto un correcto diA.gndatico como una evalunci­

;dÍJ. _fís.ic::i del pnoi<=>ntc por partP. dA un m.Sdico y 1:-. "li"'liraci'1n n- -

·--=- ·controi '-de cualquier e-tac:!o que puede d<>montrar esn evaluncidn. 

Los métodofl 1J1ás P.fectivon pnra ln 1rP.V'lnci6n o el cnntrol de 

l~ enf~rmedad period11ntal POn nquellon que C'1mprendP.n ln p,...ever~i­

dn o ln eliminnci!'Sn rJe la~ acum1laci ·rnen dn ractoreR 1 rritativon -

locales, partit::ulnr.,,mente lao colonina bacti>rianP.n qUP. ~nttln sobre 

los dicnte!l y dnntro rlP.l surco ¿;:i'1¿;ival .. 



i•:ATi:;'! fA. AL~A.- -h:s ·u!'l ·~ryp<hd to a':'lnri llo o blnncn grii:1~r.po ---­

bli:¡n.rio Y·. p~Bajo!'fo qur! .:iP ;]P:lORitu nohr_i? r.·1perficieR dnr.tRl,..R, rea­

ta•Jracione9, Clil~ul.on r_:e~Cía. Esta mater_itJ nlbn ?!"! Ur>R. C">n_éP.ntrn­

ci6n de :"licr~or¿~n~ s"":on,_ c~lulas P.ÍJi telia!P.!'t d"?!'f<'!Dr:i:idas,. 1..,.uco~i..;­

toA_ ·y un~ ~~z~"..a 1e pro"i.P.(r.as_ y-l!pidos s_Rlivnle~ con pot::a par~"íc.!! 

la· d-= .al~ ~.ll,.; '.·.1. o' . ni nGU·n~ •. L~:1 bact~r-iaB encu,,.nt r::o.ri un lf'l:!:•H'"l .·i.d.eal 

d-~--P~t'Jlf~;;~r-~c-i6Í1.·ll) ciúf? ·-r~~u~d~ra nn PP.rjuicio para i=>l t.!'?jirl~ pnr2 
do~_~nl, di=:t_B_i?rnpP.~~n :tsí ·"!iSTT'n Un pap~l irr:portanti:> en el ·p_roCi:!Rn c_n-

- . . ' . -
-~·--u¿POSIT05 ~ALCARC:OS .. - -r.R una maaa tidhffrente;- ~~1-c:i~rt~a-~·ia:·-¡;- .-in 

c-~lc{f_ic~c-16n, r¡uP.-.o~ rorm~ _Aobre ,ln-,supl'!r!~icie -d~ d·Ú~~·te_~-~~n:~:.t-U:r·~~, -

~.e_n _Y,_ pr~teni Jt ,~~ntales. Se comp?ne. de. plac8:. b~ct~_r,iari~~" ,m_~~-e·r~i":i.?.Et. 
d~-. ser.;dn ~u r~1nci6n, con el márgP.ri -gin,Si ~~i --a~· e~~~·~ f"i.i~<·~~-:: ~ ·· .· -

~) cd1cul-o nupra¡_;in~ival.- .Se-· ,J.P.fi~r~_al c6.1Cu10.,~qr~n8;~i~"::-a 
ln cri:> .. tn rlel mfirr;en .:;i n6i val - y vi.si ble~ en -1a <;_aV:i~ad "but~;;¡ /-p~·r-~::. 

10 een~ral es .blanco o bl~nco nmarille~to dé cona"infP.~~i"~,rtu_r~, ·a.!: 
ci11osn, y ru? lo desprende con faci.lidad de ln, superfi~ie·· .dé~-tál~ 
Una ve'l eli"'linado nu recurrencia puede ser -.. ápidn;-- eapP..ciálme~'te,_- ' 

en J.in¿;unl d<? los incisivoa infP.rioreR, 

Ente c1.lculo aparece con mayor frccuenci'.1, y- en cantidadl!s -~ 

mita P.bundant.,.a, en lus superficies veatibuln. res de ·los molares au­

jH?T"iores y rm 1 as FJUperfi cies l ine;ualcs de -los di sn tea antEfroi nf'e..; 

;rtoros. En caeos extremos cubren la e:uperficie oclusal de loe die.n 

t_eR ·que- carecpn di? nntagoni!'Jtn. 

bJ Clilculo flubc:inetvnl.- E~ nquel que se encu<"ntr:\ d~bajo d!3' 

1a CP"PtA. dll l<l •>ncía marginal., por lo COrT>tfo en bol_sne pP.riodonta-

1~s-y- quf" no-~l" visible durante nr examen-bucal. Piira RU iocúiiizB~ 
ci6n es necesario P.l sondeo con un explorador. Suele ser df'nao y_­

duro, pA-rdo, obl"lcuro o verde n".!gruzco de consistPncin p6tr_ea y un.!. 

do con finne7.n :> la superficie dental. 

Er:PAQUi:."TAi"~IC:r.TO ::ir-: ALL·;E;tTO.- El crnpaqu~t.amiA>rto de ali"lento 

ea ln ricui'\ación forza•Je d~ rtli11ento en el parodonto, por las fuer-
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zas oclu~n'l1rn. Se produce PO 11ector'en int~.~prox_imnln~ ·o -~n n~n.0-t-ri 
ciea dental~s vastibulnr1rn o lingunlef'. r:i ~f".tpn.quntmniP.nt? - ~,S?~~-·~."t: 
monto es_ unn ~:~1111;a ·r:iuy ca.,.ún de P.nformr.dad· gi.nliivnl·:y · PP.ri· d·Ó-nt."a1 .. 

r;1 impacto ·nli "!ii:?nti~io gua.rdn r'lÚl~i,r~.·-_~o-n -~tl--~.n~~~.~'.~a'.-.'~~~--- ~~ 
dÚ'!nt.e, _con la Po~ici6n ele, lo~ má.reone~ -sinB:iy;;,i~~; ::-~9-'?:~:~~~-,~1°mt.o-
de cont~ct~_ int?_rpr~~imnleR y con· lon ··;,untoR. de·'-'c~-~·~OCiO·~::.;~óri·~'~i ,'.;:.~-
diente c.nt<Jgoriist:~. : .. :>.':\,~: <:::-' · 

-Los '-nteui9ñ_t,: a . at·¿no A -y A(iltoma·s :. ~~ ---·p-~'1'A~J\:~~-~}:j_~~-t_d'::ci·ó~"~:;;;:· · _:. 

· ampaqi;t~:~z::r6:i. d~~:~:!~ón y urgP.nci~;~~~~ it'1~t;ú·; .. ;J~atii:á~-L 
ent~·e>io~ :·di.~nlte_~ .. .:¡_ ;:7'.','.- ·u~;_-;¡:.:_,.-_;:~~;~'.:~~~ - ,:~·,_ :- -- _, ---

.2} Jiofór:v,:go, qu~)e~iff~dl~' ~ff~~~rofJi~~i~Í'-ª'~~,l~s ma:ú1!l 

ren. ~í r~ri;Ulíi~ión ~t~~1v';;Í con .•a~l;rad~ ~~u~i~ :.ug~d¡b~: en 
ir;·z~-~-ª ',~r~~-~n:~~.-"- ·,<·~- ·'.: .: ;,. ... ,_.· ':' .. = ,.~- •·•. · 

4,) ~ R~ce-~i.6~·:~'inSiVa1 :. . ,- ·(:: )·~·.,·; ~,·, . .-::. 
_ 5) F~~~ci-¿·n:-d(" abÁ.Ce~On ·Pe;iod~~t~al~a-_. 
. 6) _Div~ra~e '~~adoe,.de .. i~fl~~aci6n del ·iifiam . .:'>fito pa_--:-iodontnl .­

j~nto-··.con ·e.le-ynC,~(S~- del:_"di_é,~te·~·:f1~ ~\vCol,o, _cont.actcis _prP.:mnturr:n'\ 

y f'len!3ibil(~~d a la pereuriión. 
7) Dáa.trucCi6n del huea~ n.1. Vel)lar 

8) Cnriat:t radicular. 

tto' Rl3aMPLAZO o,..: Dlt:liTES ~'n.IS...:NT&s.:.. La faltn de uno· o vnriOR -

dienteS trae como cansecue~ctn una serie de caMbifl" en el tejido -

parodontnl ·~un-- p~etlan ;l-levar-li .uh ~El"t~do pntoló¿:;ico .. Ln mayoría iio 

I:os próble~fiR qu~ cncont-nmo.a t?n el cano de 'Jna A~tracci6n H~rán -

migrAcionee P. inclinaciones de Los dientes con la ~iteración de -­

las á:rr:na Qe c"ntncto por lo' que rmmF'!nt.e ln rt>tnnci6n nlit1tnntidn 

·ractor cnuenl corrii:onte ile la onferm"•da.d par<'Jtlontnl. Ri""mprP. y mi­

ando no sa si.c;a una e •Tiducta de hi¿iP.OI'!' adP.ct.i:tdn. 



:·:ALOCL_U3IOU.- hl :dirtearnfento iz:'!"'egu~ar .de· lo~,',dfentea>.:PrOd_n­
ce ricumul"<:ci.Sn dP. rest.'ls ttlim~nticif)fl' y-,-hA.ce·o-iriJ'.pósi.b1~·:·,,,~1· c~.r.~~~i 

·de-' ln phocn, lo iiue puedP. pro1-·1ci r· -e-6TP.81 ·:5~_ ·gi-n8i ~:R1:->:"~L:~·a·· ·d~Rar­
r-oniaR oc: lusnle~ originad.a a por-. l~·, m.áti::i~1·~~i6P:: ~·"!·~-i~·na·:-:·~l::;pq-~f~r!·n!! 
.,to. i-or 111 een"'r'tl, los borri'es' :tn~,1:~~~:t';.1J:·:-;!~_~:i~;~~:·~~~:~·~~~~~,,~-~-n·t~ri~~­
r~n· i .. ritan· l;i. l!lncín c:Jel ~nvilnr_._·e~ ·r·acr~nt·ef:':: 6on·:.entr·ecru.;.amicnto 
p r·>n1rnci.a'30.. "' ...... ,_. ···;> ?;~:. 

'. :·~.i(.:-~:__::·. •, ;j: -_·.,;'.:·" 2 

::~:::i1!\=1~:;:~;=s~:iit~~~~1t~~~~:~~r~~~1~::; . 
. l:t P_n;!~~-OR estuiioa reci-~~f.~~·-"r~v-e~B~--n,_-;;~~-bfiR-~~~~~:~arú:~t~Ti--~~ -

aob.ro?. -la.º a~o~l nci-óit· de -r-.-~ •Íra-éió~ ·bUcál. ·y cirlgivÍ. Ú.'s~-:_~.,_- ~~11P1r·~--­
ci6r'l ~buc"l>no- t.i"'n"' 6reCto sÓbr1J lR prevo.lenciA. o./~X~ate~·~i~ d:a'·~a 
8:tr.;;iyitin e·•copt.o en paeiPntes con cálculoR c"lnaiderablea,· 1os -­

rnRpi .... n .. orea bucales tionen ginc;i vi.· 1 a mA:a grave Qu~·,Jos nO': r0RP:i.­
rnd 1 r11 e bucales con (rdicc d~ plnca aimilarea, no ha~ _r.el?.c:(~n-_~en­
trn la renpirnción bucal y ln. prevalencia de· gingivi ti·a, __ e.,_c·~pto -

un ligero aumP.nto dP. la gra"adarJ. 

HABI'ros P!':macrooos.- Loa hábitoe son factores impoTtant.e~ en· 
el comien?.o y evoluci6n dP. la enfe..,.medad p~riod<?ntal .. : .r:a,t~ri' Í1!1bi.:..­

toa son: mordisqueo de labios y cnrrtlloe:i, morder palillos; ·empuje 

linguP.l, morder!'e l:rn uí'iaa. :nnrde~ 1:-ápices y plnma1'1 .':loste~r'~-~~a- ~, 
vo11 en ln h"lcn, cortr1r hilo_ con· ~os- d_len_t~s, _ mRsc.8r-: ·t-abacotº·:l-eS¡:)f.:.-- - -­

raci6r:: bucal y succión- del - Priif;~r-, d-estAp~r hót~llaa·, __ b~"Tismo ·y ... 
prr.tmr.iento 1~ r1icntes. 

TRAm1A1'1SMO JCL Gt~PIL 1100 03;?-o'l'AL.- Como conaecu<?ncla fiel ~n~J: 

gico cnpillndo d<?ntnl hori?.orital o rotatorio nparecP-n en ln P.nc!e. 

nlteracione~ y abrasión en loa diente.A. Loa ca-,bion n:gudoo aon R'iel 

gn.ziltninnto de lR l'\~pP.rricie epi t.elinl y rlr?nud.ncidn dP-1 tejirJo co--
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necti vo Subyric_cnt~ p!l~n: ·formar uni· '"'i,nCh11zón ·. rtolo-osa. --

1:!1 tr~~at·i·!J-~~- .::_~Z.-&!ÚC.o, d~1 'c::~'Pi.~i.~·~~ -,~r~~ ,; ~ojO COnae~uencin -

recP.a~dn ·. gi~gi ya~_:·<?_Ó~.:·_.d_P.íiu~aci6il :-~-~-- 1-a , a·up?:r_ ... iCie .- rnd~c_ula~ •. 

... RESTÁ'J :AcI'óNi-s ~.i~·íAi:'·~-.rus·;:~.DAs .. ~.:_Lan _:~~atk:u·~:&~i:qn~-~- .d~íliates y 

i.ªª.'. pr·~~~·á:·~~:~~-~-~ -:~aj-U'~t~d-~~a. -7'.º·?·· º-~~;~r( ·~a~~"~-~:·:.~?~ i.~n·~-~~~~-&~ 81nru 
_val ·y· ~e~~t.rU.cCl6n , peri.od~tlt81;· . __ Las. sii"uiéli\es:.:car~~ter! s_iica.c( '1e.--

~~~thufAc10ri~~ >Y· :~·rd t·~~is>-.p~-~?·i~ l_P.·s·~-s~zi-:d~ -imP~-~·tá·~-~:.i~. -d.~~d~ ~l -­

~ti .. ~\o·.-:~_e:·_ViB-~-~.-.:-_pe-~~.,rlon_tal: 'itiá:f.g~n~_~:-_ p~~-;-d_~~~"j~-~=,d .. e __ \a -Anb,í.a- _acrP.-..: 

-. -.~:~=~~-~~~"i~.-~~~?~-~~~:~.~-.1.~n:-d_?---\-~p}~-~-?-;"-:i:-~.:::~:é~~f-~~'.'1~~-~-6-~_: ~1.n~t"._.,~1- y_ 1a vn-
lOcided 'del flujo _1e_l fluido= gingival .. : La-s ·rntiml-P.cioneff -qu~ no :-­

coñcua¡.:.dn~'-:~~~ :i~B p~la.;~n~a ocluaa:l~a· de -18: boC'n cat.ÍRa'n doaar111óni­

as- ~Clua"ñl~a"- Qu~:-~ Pue.rYeli' .·ser ·fe~i ;~·~ __ .Par:a lo1<·t~j ~doR P·"l'l"i"ld.Onf-.nlP.-.!:i -

de _;~~~~~-~e;\ 

PLACA D!::NTAL~- Ea te"_ como· ya: se dijo antariormentl? ea el fnc--, ,._ , 
tor loCal'. :iiáa·~1mportr.ú1te. en la Pnfennedad !>eril"ldontal. 

L~·- ~~a~n ~-ezit~i e~ unarnaaa blanda, tenaz y A.rlherr:inte de· colo.;.. 

niaa bacterianaa que se colecciona aobrl? la nuperfici~ d~ loR rfie.a 

te~;~·P.~-cí~s y otras superfiCiee bucales (pr6teaia) cuilndo. no Ae -­

prac.tican ·m~todOs de higiene bucal adecuadoA .. 

La placa denta¡ es responsable de las 'dos ~nf'eÍ"tnedadeR buc2-­

les más,prl?vnVmf.es -la caries dental y la enfermedad periódontal­

Y qu~·l.n i:-emoci6n. d'! la pl.aca y AU co"ltrol deben ocU~ar .. un ,1uear -

Promine_nte en cualquier programa preventivo .. 

La:·plnca e.st'4- co~"liuCsta por _hacterins -Y po~ :_~g_a_:inatri:~:.":_{rlt~.i 
celul~!':~q·u~,~-~~~atii-~en·:-g~nn medida- d~ hidrat~~- ele CaTbo~o· y _P·~otf!{~ 
:~as. i·~~-?ie6. pueden ·e·star- presentes 11~gunas c41._ulas Jl.el hÚ~~.p~tt," -
ya epi ~lialea: descamo.das dP.l ~pi telio bucal,- ·:a 'c61ul:i'!l hPiil~tt"C:a~ 
s~brP. todo.:l~~CÓcitos· po1imorfonuclP.Rrel'I. Eq muy 'P'oco Cl'l'm1_n-:h;:i:11Rr 

rP.stos. ·dé" ~Ó.mid;,." reCon'oci bles en una placa. 



CONTROL ~C l~A .PLACA J ·.rlTAL 

.El contr9l :i'? lo· p1acr.i P..:'i ·la 111i.~ir:i_ac.i6ri d.e_ la plocn ·microbi!! 

n11 y ln._ prP.vención de r1u ncu:nuln.c.ión 'en lo-s: dient.eR y P.n lan· Pupr>J: 

fict_i.rn gin.t.:~·Va~P.!l ~dyncent~:>J. En .cont_ról·· rl1' .. ta- plncn tambii4!n rP.tr,!! 

fla la f".l~:n-~ci6!1 d"! -r.~l~uloR. LR ~liMi~:ici6n d 0 l,n- plnca. -con-luce. n 

l~ re:o;oluci1n.de li1 infl;maci6n ,ginsival'·.en sus etapaa·inicia,P.a. 

'l!:l c_ontro1.. d13 l~ ·placa. e~ unn man".'ra eficAz. dP. trnt.ar _y_ t>rP.V.f!: 

:nir l.ri .. t;in¿t.vi tia y, por· lo ~P.!"lto, ~a unn p·jrt"'! cr:ít-fcn dt? todoá ----­

. foR p~o.cr?ri.i~i ... .,"to~ d<? prev11nci.1n rle la ·,mf~rmedad periorio'1tnl. 

:-~1: mido ~As seguro dn co!ltro~ar l_e p~nca dP.. qu,. _~e -rl~~po_ne. -­
hnst.-<! rihor11 ea la lt..,.pieu1 inecánicn- con ·cr.pi lto d11 dienteR y otroR 

au""<ili~rPR '1 ln hiei~ne .. 

P:.i rn. enRe"l:nr. las ti!cnicna d"! cepillado, nosotros pod~mo~ ~ot!, 
_-vnr educar_ y· mostrnr al paciente. En -la :no ti vaci6n explicaremon -­

cuidndosamento·el papP.l quP. juP.¿a ln caries y la rrnfP.r1Tmdnd pnro-­

dOntnl y·el·oa cuidurlln su bocn y motivnrán a su familia. 

8n ln P.duc:tci6n se 1e indicarfi al pncirmte que h~y rlifP.rP.ntes 

tácnicas . .: áP u1mr:1 ln mán ndecuarla. En la demoatrnci6n P.l pEtcÍen­

te· fieber!i traP.r el cepillo que lMn en ~u caca, se lP. dir'. ai ··eR P.1 

adec1:1a·d~ o no y dt?berá mofltrar au tácnica. 

TECNICAS DE CEl'ILl,AllO 

~EPILLAoo· CON ~iUVDlli'~NTOS os BAHRID:O 

,-:;'·ru~· diAefladQ, como un 'Tl~todo de li'Tlpiezn gener~l par~. retirnr 

riil ,;en~9.c· y __ pl:··ca_ ~ri~ci pnlrt'ent"- de_ l R coronn· -rlP.1 dientP. 
-:1~to'do·.·.:. .L-n~~c~rda~- .lPbP.-n n.punt:"lr en di-~~~r.-i6n npi~ai coioca­

rtO ~obre .1a. ene!~. Con un movirr:iento rlr" barrido laR r.P.rdAB son frQ 

- tRdO.S sobre. ln "nCÍft y loa dientes, P.n direcci6n a lna supP.rficiP.s 

i ncisaleá u oclugnl"R· ,n ce pi 1 lo vuelve ~ C'1locarac t?r. su Juenr y 

se continún este tnoVirriento en 1n zonr;i. <::incn g riiPZ veicee. CurJndo 

se ~ynn reFili?.ndo los movi"'iento~ para unn secr.i6n d~ loa rlientes 



ESTA 
SAUR 

TESIS 
DE lA 

un diente dfll grUpo anterior·""º la -nueva ?.ona. 

rw nrnr 
BIBLrnrtct1 

Cu~ndo .A~. hH-:/a"' ter.rni~lldÓ lit: lil!lpte:irn·· d~t· .,nxt lnr y 111 'T!anr'lfb!! 

lti- t?n: .. ~~-~- su~'lr.r{~.ie'a bllcri1 y·»t.ingu~l,··.dl).hertt <=Jer c~pil lada ta FJU­

perfi cie. ~~l~~Rl: d!?ápln.znndo '10.a··CP..,Í'riR-~ hrnc1a·_atráR·y hnciJl nd~ln.n 
·_t·e • 

. Ngfooo 
·.Fu~· dis-etiád·o··· ·para eatt'~~inf.- y_ l:f~r:p·i·~_l'.'_ ~é,..rln-~·~¡..vics=ll .. ·Post~ 

rtrirUlen.te ·. s~ :1n~J.-uy~ --~i :~oVi~i_~r:i·a d_e.,' b~r.rido p·ara-1 ~mp111:r· ·las· r.o-

--!"~n~S -~_lí_!1-~i:A.EJ .. e__ - _-- -

~I-6t-6d~.~'-:Se R~jet~ Pl ce~ilio ~-8~- colo_can·lna cerda~.an di­

rR-cci6n npi.r.ril a un 4n:;ulo de_ 45º, Rohr~ la enc:r:t1··-inaertada.· ·tnf:I -

'cei-daa· deberdn ·aer flexionlidnA -con ·la 'sufic.iente prenitSn. parR prQ. 

Vo!!ar ~na· ~iger~- iaquemin sinei~~1 /-'se -nct(y8n -co·n 1:1n· -p_e~uoñt?- mo-:­

v1m1-_enta· cfrculili:: o girato~io; El movimiento -do :roti:ición a~ renitP 

de 8 R diez veces .. Cunndo eFJte oe haya realizado, ~e barre con el 

cepillo deAde la ~ncíR hacia las superficies oc;tu::ialP-R. _S~ tP.r!llina 

con.el cepillado ocluAol y ltA_la l~Ílgun. 

XETODO .DE BASS. 

t;a- gener<llmP.nte aceptarla -para eliminnr e.ficazmente la .:PlJ:1ca de 

la ·zona del surco gi givnl. 

Mé-todo.- Se aujQtn P.1 cepillo apuntando' lan cerdn'a en di recr:! 

d"n ·apical a un ffngulo de 45º con reRpP.cto nl ejn. mnyor dnl dfP.nte· 

y ~e cOlocr.n a· nivel <.fol m•"'.rgen ein3i val. 

11".Ci"n~o preRión lii:era lrrn cP.rdRR b'}P..ndan .ae ados.Ár1'1.n a l_Oa 

contorno.e del nurc...,·_y zona interproximal. Sin levantnr-el'ce¡iill"'O··-­

-;;-~- -~~Pi'e~~- ~p~~;im;:i.dnmente riiP.? p~quei'toR mhvimiPntoR vihrat,orÍ.oR· -

dEJ: ntr~S hocin "!delante pn.ra 1iA01VP.r la ~·11iCfl An EÍstn ZO!la~ S~ -­

alivia la p ... eAi~n y se drrnplaza el CP.pil lo haat.a í>l :"irea siguiPnte 

procurP..ndn incluir un dientt? d-'! ln r"lgión an t.erior. 

El mi$todo Qp h11rrido puede uti li7.nr!"le en Ct>'!lbinnción con nnte 

m4todo y !1'"' l-,no•·ina :n6torJo d"" .Il:is~ rr.odi fir""nrlo. 
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Lá. ~·~~erri~ie .. 'd"' ln l~í!iJUn ~s un ~itio idenl para 1.c :r•CU7.uln:.. 

ci.Sn 'de plRca. bactPrii~na y restoe n1irnentici.oR. Se lP. pidtt "ll nn.-­

Cif'?ntP r¡UP capil l~ la 11C>n~\ln p::tra 1 i'!'lpi~rv., de ~st-.a "':~niP.ra ,...li'l'i­

n1:1 d··pi'Sai t"lR qu~ puednn cnusnr "'nlor. olore5 o C!'.'lntl-ibuyen a l.a fo.r 

!llaci6n tie placa Pn otrn.R 7.00·•R r!e la bor.a .. 

:.a.tStodo .. - .Lr.clinnrR'? r;ohrP. "'!l iavabo y proy~ctar ln li?ngua. -­

Util.i7.::tn1o ªtl':1'; ~n abnndanciP.. li·.,pie colocnn:lo P.l ccpil.lo tnn P.tr~R 

ºº'"'º RN1 ooAibl«'> 'J :rn.rrier.do ~1 c~pi llo hacia la- región ariterior. 

E:..~CCION DBL CBPILi.O om:TAL 

Lns CU9lida.li'!F; d·"ne:ibl~~ d~ un cepil.1o dental nom 

1) Ceril.nn cor.troladna por el homt>re 

2) M.~dinno o SUl'.lVP:nente mP.dinno 

"3) Cabe1.a corta (2.5 cm) manUo recto, alrededor·de 1'> ero 

4) Ce rdna con cortP. recto 

C') l 1:_·n!'lcho rnultiple de filamr.ntos dP. pl.1atico, en el que muchos 

: ~ n:r·?~t'1fi t'e empacan r.prJJtndam .. nte en cadn penacho ;juntos. Cerdas 

bl:mdns y los Pxt.rer.ios rednndendos para Pvit~-r ñaño a lo!'; tejido~ 

gtnei vales. 

DSNTl PRICOS 

LR función principal de un dentífrico es li'l'pi.nr 'J pu1.ir las 

sunt?rficiea de fácil Rcr.epo de 1.on diente~ cuando ne utiliza en -­

~'1.,bir,c.cl6n can un ct'!pi llo de dientes. 

- Un- dentífrico debe proporclonar la limpiezn l'li'b::imA con la me­

nor nbrnsión poAible de lo.~· tr.jidon <\ent.a1"':". 

co:1,po81c10N n.:: ¡,r:;N1·1:-:ncos 
Ahrr..sivoR.- !::l comp1ment.I'.? princtpnl por volumen de un rtent.i-­

f rico es rl r1t:;f.'nt1? l'>ril lndor quf> ~onforma del J1,) nl C'\Q( dr?l pror1u.Q 

to f1..nnl. 

lhlT.eCt.nnt~8 .. - S~ Ut\li:~RO pnrn pTeVPOir 1;1 p~rdidn :'!r> rt[:UJi y 

1<>l ~n<i•:reciMient.o sUbfiiguir.nte de ln !JD.BtP. cunr:do SP "''Jfpnngfl al ='li 



re. Lós hu'llectnnt.en r:Ufl RC? ut.ilizan Ct)n !"'::?yor fr 0 cur?nciA !100 P.l -­

&licerol, "!l surbilol y el propil.:.n¿;licol. 

Aglutinan teo. - Si r~en pnrn_ esÍ.nbi 1.i znr la p~P.pnraCi6ri. e i!!!pi-. 

den la aP.pnrnci6n rl .... lnc ;JOrcirrne!'! <':6lidas y líqÚiiiaS: 'duran_t~ t:.'l -

al'!lacennmi en to. 

Oetrcgentc!:I.- Reducen 1~1 t~r.sión dP 1.a l'!UperficiP., p1m~t.ran y 

nn·ojan los dep6sitoe: d~ rmpnrfici,. y emull=liOnRn·o-au~pt?n-dP.n-loa -

rPciduon que "'l rll?'nt{frica remueve de lu sucerficiP. dP.l. <l_i.,.nl;P.. 

Sabores.- Loo ir.gr~dienteri que le proporcion1.1n ~l_'_aabor n un 

dentffrico constituyen unn, p:Jrci6n muy. Pequeit~_(l ~-2-~)_, ·Patos i!! 

gredientes debP.n fJer compatibles con _loe: o_tros ingr~ñi~nleR y dP...;.­

ben pe~man~c~r sin altn.racio-ne~ dúrante. RU ~inbo?-ación_·y ~l~m~~~ná-
mi Anta. 

Conservadoren.- Estos airven para, protegerlos dP. mic.ro~rganil! 

mon o mohos. 

Lo• d~nt!rricos que, por lo go~ml; ~.;n ;é~o~end~~l~~a d'eR~P -

el punto de vi.~tn ter_ap~utico, J>:on,-)q~_' q_ti.e'_, c~niirf~P.n' ."o0mpue"a't!ln "di: 

fluoruro. 

Algunos pacientes q~~.)ie?~? :·~~nh~-'.',~~~~-~b~~~, c~;~icn~.eR, -:n·~ ·~ 
pueden benef'icinr cos el. u·~·o- de·, p~Staa ;le,¡e'~-ai bi iiz~dor:na_:.c·~m~ l·~ -
S• ... naodyne, Emo for.11 ( 'rhermoden t),; Se pa~B:- --~l: .·~·r~~.a~i·--·~ to ~-P.f8t~"'át.i­
c 1 de ln. dentim•. no dn i"~ ~.nr?la,-.. -



HILO Di::NT AL 

El hilo y lll ftP.cia d11ntn1eP f'!On lo .. princi pnle."'- P.lnrrP.nt.'l!'t pnra 

la el\"l"in::tciór tlr~ 1::\ plncn intP.rpro'l'.i'll:ll. Se requi.t?re un l""nteria.l 

1ue pueda ~r.r.nr C'ln fPciHi.nd n trr!v4n d~ lna 4.rean rle ctJntA.ct.o e.§ 

t.rechnn d"l lo:::. dir?nt~r, -p:ir .... limpii~r r1 RUrco int".!'rpro".l;im.ril y la -­

porci6n ':"IP!':inl. n tli~t.<..l rlP. l'H• diP.nteA qu~ no han si.<:io tocP..do~ 'PO!" 

el cP.pi~lo. llo_: '!stn ra'tór. ha.1 en el rnP.rcado varioA tipo!l dr hilo 

d01:nt.nl que vnn ·l!>r,dr> lrrn nrt')rluct.o~ rl.Plbad0!1 haPtH lP.ft cint:l!'l grue­

sas enccra.daA. !.;1 tipo de hilo deb<? elegirse ncg-6n 1 as condicio-­

neA específicas dnl paciont.e. 

ActunlTl'~nt.P P.l'ltn ri :nod:i la SPña Ai" "1-ncernr, p11rquP. A·P.-dice 

qui'! Pn URo,el bilo Ae nbre y ntrapn n 1n ··laca bacteri"l.na y:·lon_-­

re!1tos, de ~Rtn r::en~r1. ltmpi.a ~jor los diente~. 

Una p~r~f1nn con dir.nteR n.piltadon, ·por ejemplo, c-ont".8.ctO-R. eR­

trcchoa o r~ntnuracionP.a intr.rpro-xi"!lnlen áRpr.ras pued~n -~enr !'-110 

rtentnl encPrr.do, resintPntr? al dP.Ahi.lnfT'liento. 

Tec .1CAS PARA su uso 

Se tor.?n un hi lfl riP. ::i.p ~aximadn.mr?nti;o r\5 cm dP. lRrgo. Ambo A ex-­

t.remos ae P.nrolla.n nl.rodetlor ·del dedo medio o me:>\ique dP- cod~ :rinno 

El hilo se !'\Ujeta con los dcdoR índice y pulgar ·ie cada. mflno rie-­

jando un tromo d~ 1.9 a .? .. 5 cm entre cada mano. EAtr? hilo ñ<>bn pa­

sarse por el ~r·•n de C'Jntacto entre> los dientes .. 

E:u el !l"n~ilnr, el hilo Re '!Btirn sobre loo pulg;'l.rcn. En ln. -­

mRndíbula el tii1o ne ei'lt.i rT? sobre la!'! dP<ion ím!ice, que ~e Pr.lplP.an 

para conrJucirl). ::;1 trn!!lo libre do::?l hilo RI? inserta flolir~ •!l 6.r.;a 

de cont~cto dP.eli7'ind:11o cor.tr:i unn dP la~ su.nerf"icies pro,.;imalefl 

do uno de loA dii?ntes. :;1 hilo i::;r;- •!,..n1 i7fl nobr<? .;l di1?nt~ con un -

'Tlr')V\l'"le-t-i h"lC\'1 11tri'i~ y hncia r-~d.-.l:~r.tt! '1 nivt!l ri~::>l punto de. con-­

tacto. Un~ •.re?. nUr> AP hny;~ pA!l~"\O Al t•il"J fl'"Jr Pl p!lntQ dr. C'lnt~\CtO 

enrP.dA. •tl r~ 'f'ño-r" i!.P.l dif'nt•• y r-" r.u~vP h!ci:t "lrrib:t y i-:.nr-in rib~ 

jo c.-,nt.ra L1 '."'Up.-.rfici" rlPntririri n-nt.r" r>l!"!u:-oo y P. Ar.:--:•·!-. C:J!'"t-~.!: 

to d':' '.ln"' n_.~ l.n:1 ·ii."'nt"·"· i\ cnnt.inuaci<Sn st: r~··1i7;"! 1~ ""ir:.mA mnni!! 
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br1l f?~ el diPntP nd:¡~centi' :il mis"10 l'?~pncio int.P.rproximnl. i.U liilo 

R€> rnt.irB. RO!ÜJ.>ni4n·Jo1o cirtrn uno a"· lon <li~nt.q~ y ú•.{li?.antJo ql 

moVi"':',ie~·t.o rl~ VlliV"'n p;iru pnr.nr el 11.rn:\.tlP C?ñ~act.O .. ·~i -los dir>ii-­

te!l RP 1rnc11P.nt.-nn m11y C<?r'r.Hno~ r!Otr1f ní o P.Xi~t_:n rnárg~neP d"' rP.~­

.taúrÍ1.ciOn•Hl: que provo.,u~n prnb1.~mas,!'>np~~i:il~:,;, ~" RuP1ti;i un J:":!t'-­

tr~:io '1el hilo .. Al desplazaran al áreñ Riguieftte,' el -hilo usar'lo -Pe 

en rol ln ril rededor d~l d~<.!o pr1 ra pr?rrni ti r. acc~RO a un. tramo 1 tr.ipio 

y fresco. 
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l:OllCLUSlOllES 

ConAiri~r'1 '}UP,_ ea muy imp::>rtnnte dar a conocP.r q•it> r»p. tr""',ior un 

t.rnt· tni(?nto rir"'ventivo <'\.tiempo, que un tratD.miP•1h1 -•~P.terior res­

taurr1.tivo. 

Ale.'"Una!:I rie 1.ns t'lerfidaA prP.ver.tiv:-~A para ln ·invR~ión bacteria­

na a 1.oR di ... r,-t<>~ son LOR sel ledorP-~ d" fo ce tas y fisuras, afti. e'omo 

lnf! aplir.r1r::iones de fluor1.11·op, ::;stn~ ':'\edidas físlc;.~..3 y qu{TJliCRR -­

ap1 icn1laa r. dif'?1_t.<?r: suscP.pti:.1es a 1.n _cArieR, junto con una hi.gi.f!­

ne b·:cr•l r.d~cuada e ingeetihn reatringidn. de sai::aroea, Ron me1Hdns 

eficacqs para prevPnir :¡ ~nnt,rolnr la caries .. 

Un·~ de laa medidas t:iá.s importantes par~ _prev~ni r ~a P.Tif~rme-­

dAd parodontnl eA el c:ont.ro1 de 'ln plR.ca hact.erinnB. 

_a m'1nr.rn r:u\a e ficR7. de prevenir la ncu':!lulaci6n de 1.a _ p1.a.Ce -

bncteriBna n.n rnediant.P. el uoo dP-1 cepillo denl.1t1 y una. buena t~cn! 

ca de ·cepil' ndo junto con Pl uso del hi1o rlental. 
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