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lHTRODUCCION 

E&te •atudio trata d• d•mO•trar lo ideal qu• •s la amalgama 

d• pl_ata como mat•rial de re•tauraci6n, siempre y cuanda el 

cirujano dentista tenga •l debido profe•ionalismc tanto •n la 

preparacibn de la cavidad, como en la manipulaclbn del material 

para obt•ner a•t, reatauracione~ adecuada& que devuelvan 

realm•nt• la &alud dal paci•nt•. 

S•r• basado en una r•copilacibn bibliogr•fica y se •nfocar~ 

principalmente a la obturacibn d• cavidades el••• II, t•ni•ndo 

como fin r•cordar lo que repr•&entan la• r••t•uraciones d•ntalea 

con amalgama, lo• principios de preparaci6n d• cavidades el•&• 

11, composicibn y propi•dad•• d• la amalQama, sus v•nt•Ja• 1 

tndicacionus y contraindlcaciones, 

cavidades amplias, a•t como la 

t•cnica para la obturacibn en 

importancia del ai•lami•nto 

La amalgama, e• un tipo ••P•cial d• at•acibn d• m•rcurio qu• 

es un m•tal liquido al m•dlo ••bient•, con uno o ••• .. t•l•• qU• 

•• •ncuentren en ••tado •blido. 

Se utilizb por prim•r• v•z •n •l ano d• 1B2b por f'fo•tr•v••U 

•n Francia, •n forma de una pasta de plata y mercurio. qu• con el 

tiempo ha Ido evolucionando mejorablem•nt• a pe&•r de Qrandea 

controv•rciaG que h~n pue•to en duda •u u•o. 



La& controverci•• producidas por la intrcducci6n d• 

restauraciones d• amalgama, untflcb a la prcfes16n e 1nici6 

inveati'ilaciones qu• aOn se r•alt:an sobre el 

de len mat•ri•las. Estos esfuerzos, han •~guido 

campo cientJftco 

mejorando l•• 

r•stauracicnes cllnica• al desarrollar nuevos producto& de 

amalgama y t•cnica• en la preparacibn de cavidades para las 

restauraciones dentariaa. 

En nuestros di••• l• amalgama •• considera como un material 

de restauraci6n id••l •n cuanto a su uso, durabilidad y su 

pratecci6n contra 1• d• ci11rt••• utilizandola 

correctamente. 



CAPITULO l 

COHPOSIClON QUIMICA V PROPIEDADES FIS?CAS DE 

LA AMALQAHA 

S~ denomin• amalga~a a una c::laB• •&pecial 

donde se combtn• el mercurio que es un metal 

d• al •ac::i On, en 

liquido a la 

temperatura ambi•nte con uno o v•rios m•t•lea 

••t•do sblido. E~t• proceso da ale•cibn 

amalgamaciOn. <251 

qua ae hayan en 

En odontclogl• sa uttli=a princ::ipalm~nte ent 

!J.- Restaura~ion•s •n les dienta& posterior••· 

2),- P•que~as re•tauracionas palatina• o 

•n dientas ant•rior•&· 

3).- Recon9truc::ciOn 

c::cmplata1&. (221 
•• pr•paracion•• 

como 

La amalgama•~ un bKCQlente material d• re•taurac::ibn d•nt•l, 

ya que tien• una alt• tendencia a dt9Jft.1nuir la filtrac::ibn 

marginal. a soportar grand•• tanstonea, •d•mJ• d• pr•••ntar una 

gran resistencia a la& fuerzas da masticaci0n1 •i•ll'IPr• y cuando 

•e real lee un ed•cu•dc tallado d• la cavidad y una carrltCt• 

mantpulecibn del materi•I que •• T•fier• a1 

a.- RelaciOn d~ m•rcurJo. 

b.- T•cnica y tiempo d~ trttur•~ibn. 

c.- r•cnica de condensacibn. 

d.- lnteQridad Mar9tnel y caract&~!~ticas anatbmic••· 

e. - Ter mi nado final. <25> 



•n cuatro tipos dif.r-ent•a, d•p•ndiendo del n6m•r-o de metal•• qua 

•ntren un au compo•iciOn, •~f tenemos! 

Pl .at,. 100?. 

M•rc:ur-io 

Plata 75Y. 

E•taho 2~r.-

Mercurio 

Plata •• • 7 .. Y. 

Esta,,o 25 • 28% 

Cobr• ' • b% 

H•rcurt o 

Plata b9.4Y. 

E•t•"o 2b.2:t. 

Cobre 3.6!'. 

linc a.BY. 

Mer-CUr':i.O 

Al unir•• 1• •l••clOn con el mercurio •• denominar-A 

•rri•lq:an¡•• qu• d-1>erl t.•ner una rel•ci6n de li1n,.dure-111•rcurto de 

1 • 1 epr-o~im•demente. 

L .. encuentr;1n 

•tt.011.lniente en d••u•o• ya qu• no cumplan con 105 r-equisit.ow; y 

1lmite5 d~ compo•iciOn qu• e•t.•blece la Asociac:i.On Dental 

Am•ricana. (1,22,24,25,34) 

J 



La• propi•dad•• fl•icaa 1 aon loa •+•etas que dan la• 

camponent•a de la ama1Qama, aal t•n•mDa qu•1 

La plata dAI a) R•ai&tencta 

El •staflol 

b) EMpancibn d• fraQUada 

C) R•actividad con •l mercurio 

a) Aumenta la contraccibn 

b> Aumenta la v•locidad d• ama1Qamaci6n 

e) Carro&i6n 

El cobr• dA• a) Our•Za 

El 2inc dAI 

b> Resi•t•ncia 

e) EKpansi6n d• fraQUado 

d) PiQm•ntaci6n 

al EKpansibn r•tardada y corroaibn •n pr•••ncla d• 

aQua durant• la condenaacl6n 

bl Plasticidad de la amalQama m•:clada 

El m•rcuriol Forma una ma§a pl~9tica junto con la aleacibn para 

amalgama, que endur•ce por r•accibn de fraQuado, 

tambt•n ll•m•do cristali:aci6n. Debe d• ••r 

qutmicamente puro. tl,22,25) 

• 



1.- Resi•tencial 

3.- Eicpansibnl 

4.- Eacurrimientol 

poder 

decir 1 quo una 

cri•t•lizada 1• •malQ•ma no deber• •ufrir 

•>1p•n•ltln. 

Our•nt• la crl•taliz•cibn de l• •mal9•ma, 9~ 

bu•ca ci•rta •>1pan•ibn can el fin de que 

•elle toda• le• m•r9•n•• de la cavidad, pera 

no 

No deber-' 

crlatalizada 

4~. (34) 

un ••currlmientc 

micra• 

una amalQama 

mayar •l 

Sea cual fuere el tipo de aleacibn que •• emplee, laa 

partlcula• de la aleaciOn para amalQ•m• de plata •• encuentr~n 

en polvo e tableta•, las cuales pueden ••r de tre• tipo• de 

limadur•• 

ll) Grane fino 

b) Grano QrU••o 

e> Es.ftorica 

s 



• V.nlaJa• y d••v.nt•J•• d• la• a1••Cian .. d• partlcula• d• 

orano fino, gru••o y ••f.,.tca•. 

Grano fino• 

Tallado auave. 

Fraouado r•ptdo. 

Sup•rfici• t•rsa. 

&r-.no gru••o• 

Bajo ••currimi•nto. 

Baja d•formacibn p•rmanente. 

Raquier• d• una r•lacibn d• 

mttrcurio baja. 

- D• •Up•rftci• t•r••· 

- Tallado •uava. 

Buan ••1 t ado. 

5• cond•n•a m•jor. 

Buen~ resistencia. 

R•qui•r• mayor cantidad de 

m•rcurio. 

Mayor d•formacibn p•rman•nt•• 

R•qui•r• -ayor r•laclbn d• 

m19rcur10. 

NOTAI La AaociaciOn Dental Americana e•tablece llmit•• d• 

composiciOn para proporcionar ci•rtaa pautas r••pecto a la 

resistencia a la corroaibn y evitar tambt~n la tnclusibn d• 

m~t~loa da~inos 1 tales como el plomo. (l,22,24,25,34) 

6 



CAPlTUt..O 2 

INDICACIONES V CONTRAINDICACIONES PARA RESTAURACIONES 

rtEDIANTE Al1Al.GAHA DE PLATA 

EHisten numerosos m~t•r1ale• que pueden sar empleado& para 

Ja ra&t•uraciOh danta\, 

tempor•le•. T•mbt•n 

~stos se clastfic~n como parmanentas y 

axi•t•n ncrmas para la sal•cctOn del 

matarial, como aon las propi•d•d•& flsicas, la d1strtbucibn de 

tansi6n en la d•nticibn natural, pJqmentactbn y corroslon, 

•xpansl6n, contr•cclcn, escurrimi•nto. y lo§ factores de btclc91a 

bucal que •f•ctan la r••t•uraci6n d•nt•l• 

En ••t• C•pltulo v•mc• a referirnos ••P•clfic•mente a la 

amat~ama, qua •• un matert•l d• ~••taur•ci6n p•r~anante, •1 cu~l 

cu•ndc •• manipulado adecuadamant• ofrec• numerosas ventajas para 

1• rastaur•eibn d,• dlent••· 

La cbturaclcn de di•nt•• ccn •m•lQama, ••t• tndicada •ni 

•> C•Yidad•• el••• t <aup•rficiea oclu&Bl•• da mol•r•• v 

pr•molAre• con e sin •xt•n•ibn h•cia o ambas de laa sup•rficl•sl 

V••tibular y linQu•ll caras palatinaa d• loa ~ol•r•~ aupericrea v 

c1nQulos d• las incisivo& •up•rior••1· 

mol•reG, con o sin axtensi~n haci• l•s aupe~f~cie& veattbu?~re• 

y~o linguales, •fempre y cuando •Mist• bu•n soport~ dentinBrio, 

pera evitar una poaibl• fractur•J prbMimo-oclu•ales da primaros v 

••QUndoa pramblar••f· 

7 



cJ Son eKCelent•• para r•staur•cion•5 posteriores d• ca&J 

cualquier tipo, cuando •• hac•n correctamente. 

d> Indicada para reconstrucciones y re•tauracionv& con pins. 

"' <te~clo glngival de 1•$ 

fJ EstA indicada tambi6n an melares primarios en al9unos ca•o•• 

(1~) 

•> E•t• contraindic•d• •n la obturaciOn dR di•nte• anteriores •n 

superfici•• v••tibulares, debido a su color no armonia•o, qu• 

afecta 1• ••t6ttca y la apari•ncia del p•ct•nt•· 

b) E•t• contraindicada •n cavidad•• •Kten••• d• par•d•• dabJl•• 

C•sm~lte stn •aporte d•ntin•riolo 

e) Cuando a• ha pen$ado en r••lizar una r•con•truccibn y 

rest•uracibn con ptns •M dlent•• MUy deatrutdo• y que •d•m•• no 

tenQan vitalidad pulpar. 

aJ E• absolutamente !neolublv • lo& fJuldos •cido& bucal••· 

b> Posee 9ran r•aifitenc1a ant• las fu•rZ•• de 1• maaticac10n. 

Durante mucho tiempo se r~onoci6 qu• l• falta d• una 

realstQncia adocuada pDr• •~portar las ~utrrz•• masticatorias, •r• 

• 



uno de los punto• d•bil•• d• la re&t•uracibn con •malgama, pero 

se han r•aliz•do estudios y han llegado a ob5ervar, que la• 

fracturas de l• amalgama •• producen principalm•nte por un 

inadecuado dise~o de la• cavidades, y por su mala t~cntca de 

obturacibn, asl como una inad•cuada manipulacibn durante l• 

trituracibn del material. 

•decuadamente la cavidad, par• proporcionar cierto vol~men de 

amalgama que soporte l•• fuerz•s y evitar bordes delgados 

de amalgama en la• zonas marginal••· AdemAs la amalgama deba de 

•ar manipulada adecuadament• d• tal manera que se aaegure la 

m~xima resistencia. 

Otros de les factores qu• influyen en la resistencia de las 

amalg•mas, •• la trituracibn in•uficiente, que debilita l• 

r••tauracibn. 

Un afecte muy importante en la r•gulacibn de la reaistancia 

es el contenido de mercurio. Cada parttcula d• 1• aleacibn deba 

de ••r mojada por mercurio, p•r• no obtener una masa granulosa y 

seca, qua deja una •uperficie rugcaa que desfavoresa a 1• 

•In embargo un exceao de mercurio, reduce 

notablemente la r••l•tencia, 

L• pre•ibn de cond•n•acibn, ••I como la t•cnica, afectan la 

r••i•t•ncia 1 ya que una deficiencia •n la ccndensacibn 1 provocar& 

fractura .,, la re•tauracibn. Para evitar asto, es ind1•pensable 

tomar •n cu•nta quu a mayor pru•ibn de condensacibn, mayor es la 

r••istuncia • la compre•iOn 

La poro•idad, •• un factor que tambt•n afecta a la 

re•i•t•ncia, Y• que s• comprobO que el volOmen de 1 por 100 de la 

porosidad reduce la reaist•ncia a la compresi6n 10 vecQ• ~~g qua 

• 



•1 •urnenta d• 1 par 100 d•l contenida fln•l d• mercurio. 

Par bltimo •• important• •c1erer qu• la in41u•ncia d• la 

pre•ibn d• eond•naacibn •n •1 cont•nido d• M•rcurio, y l• 

poro•tdad •& m•nor, •iendo 1• r•ai•t•nci• 

usan al•aeion•• •ufértc•~~ 

mayor cuando •• 

e) Son d• f•cil mantpulacibn, st •• lo9r• dominar la t•enica 

•d•cuad•. 

., Se •daptan 4acilm•nt• a l•• 

En la actualidad no •Misto 

par•d•• d• la ceYidad. 

ninQOn m•t•rial de obturacton 

p9r~anont• quw se adapte como un a•llo h•rlllt>tico wn la eavtdad, 

por lo t•nto s• ha encontrado percolacton alr•d•dor d•l maro•n 

d• unibn •ntr• •1 material d• obturacibn y •1 dian~• •n 

cualquier tipo d• material, atn embargo, la amal9ama ••ll• •A• 

aficazm•nta 1• preparac16n 1 por lo que la mlcrofiltr•ciOn 

dl•mlnuye ccn •l tiempo, y •sto s• atribuye en gr•n P•rt• • la 

formacton 9radual do O~ido 5obre 1•9 par•d•s d• 1• re•taur•cl6n 1 

que funge como un tapon m•c•nico. di•minuyendo ••! l• poaibilid•d 

de que •Mi•t• carie& re~urr•nte. 

el Su costo •• r•latJvament• b•jo1 •n cOlltparaci6n • otroa 

Materiales d• obturaclOn permanent• y tomandb .n cu•nt• la 

durabilidad y b•neficlo• que nos brlnda. 

Esto ne& 

~orre9pondi.nte 

=~ndensaclbn, y 

proporc;ona la ventaja •• •• 
d..ntarla tan pronto como conclUy• la 

bruhida •n •1 mo~•nto para au ••Jor 

10 



•d•ptactbn ••rQin•l, con 1natrumontoa de m~na 1 posterior •1 

t•ll•do da l• •m•lQ•m•. 

El pulida •5 t•mbi6n de gran import•nci•, ya que nos p~rmite 

de&pu•s de la cri•t•li~aclbn <~e nrs. paatericr • au 

condensactbnJ, obtener una superficie li•• v t•rea, •ltmthar 

a~cudantee y adem•e acr•caentar la resistencia • la corroai~n 

mar9tnal. 

ql Otra de l•• vwntaJ•• dw la amalq•ma es que no causa res~ue•t• 

de&favorabl• al tejido pulpar ni a los tejidos blandos, siemprw y 

cuando un l•• 
preparactonea, sobre todo •n cavidad•• profunda&, •sto •• loora 

colocando b•&aa cavitariaa y b•rnic••· 

hJ Se puad•n colocar •n C•Vid•d•• •wt•n••• con pina d•ntinarios 

cuando •• domina la t•cnic• v •• r•all~• ad•cuadamentq todo •l 

procadimt•nto op•ratorio latalamiento d•l C•mpc, prep~racibn de 

ta cavidad, cclacacJbn d• les pin•, obturación v pulido>. 

•> Son anti••t•tic••· 

Por •Sta rez&n •ole la podr.mo• colocar en caras oclu•al•& y 

prDKi~•l•• d• di•nt•a ~aat•rtor•• y clnQulo de pieza~ anteriorrs. 

b> T•ndenci• • cambias molecul•r•s •n la cull ao cit• 1• 

exp~nst~n. 

La •xpanstbn eHc•&iva da l• amalg•ma 1 e& una de las 

principales couaa• da restauracionos defqctuoGaa con amalq•m~, y 

•xlaten dO$ cau••• de esta expans16n. Una e& lA trituract~n y 
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condens•ci6n in•ufici•nt•, y l• otra as, la eKpansiOn retardad• 

producida por l• cont•minaciOn de la amalgama con hOmadad durante 

la trituraciOn y/o la condensaciOn. La Oltim• •• la causa 

principal de las re•tauraciones defectuosas. 

E&ta eKpan&ibn provoca que •Ki&tan m•rgana& fr•gilas da la 

amalgama, ya que quedan sin goporte y tiende a fracturarsu y a 

•xistlr flltracl0n 1 a su v•z •ª pre•ent• cambio de color en la 

r•atauracibn y la consecuente corrosibn y formacibn de cavid•dea, 

por lo tanto •• di•minUY• consid•rabl•mante au r••i&t•ncia al G•r 

contaminada. 

Para •vitar asto, •• important• qu• la amalgama ••• 

triturada lo GUfiCi•ntvm•nte, da manera qu• •Ki•ta una masa 

homoQ~nea y no granulad• y •vitar al contacto de liquido durant• 

la condan&acibn por medio d•l dique de hule. 

E• importante aclarar, que •bn cu•ndo no •xista una 

expan&iOn excesiva, esa amalgama deber• ser pulida deaput& de 4B 

hr&. de •u condensaciOn, para eliminar la eKpan&ibn de la 

amalgama en •u& limites normaleg 1 tratando d• producir un •lni•o 

de c•lor para no disminulrl• r•&iBt•ncla. 

c) Tendencia a la contracclbn. 

Se &abe que la trituracibn inauficient•, provoca contraccibn 

de la amalgama, y tambi~n es cierto qua puada haber una 

contracciOn leve en algunas amalgama• bien trituradas, sin 

embargo la6 aleaciones modernas est•n hechas de tal manera qua si 

•• tiene las precauciones para la trlturaciOn, ne hay que ••parar 

unn contracciOn importante. 
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Como Y• •• h• mencton•do 1• trlturaciOn y condensaclOn 

inadecuada, 

~ltima varia 

favorece a la corroslOn y a la pigmentaciOnl 

de persona a par&ona dependiendo de la dieta 

~sta es rica en azufre, o la higiene bucal ayuda a la acumulaciOn 

de a:ufre en la placa, presentando asf una pigmentaciOn intensa. 

Para eliminar y evitar la corrosiOn y pigmentac10n, serh 

Importante realizar un pulido a fondo de la restauraclOn de 

amalgama, una vez que ha tarminado la crlstalizaciOn. El exceso 

da mercurio tambl6n produce corroalOn en laa r•stauractonvs con 

amalgama, y provoca cambios de color •n el diente, 

e> Tien• gran conductibilidad t6rmica y eltctrica. 

Esto •• favorable para la corroaiOn, y la amal9ama en 

contacto con una r•stauraclOn m•tAlica de distinto potencial, 

pU•d• ocaalonar posibles reaccion•s pulpares que n• elimlnarAn 

facilm•nt• con un ad•cuado pulido de la amalgama. 

f) Toxicidad d•l mercurio. 

En lo• ~ltlmo• a~o• •• han realizado ••ludios acerca de loa 

po•ible• •f•ctoa local•• o g•n•ral•• •n el ser humano. 

En el caso d• los pacl•ntes, la po&ibllldad de reacciones 

tOHicas por salas de mercurio as r•mota, ya que el contacto del 

paciente con el vapor da mercurio durante la reali:aciOn de la 

restauraciOn ea muy breve, y la cantidad de vapor de mercurio es 

demasiado pequeha para ser nociva, 

excretada por el organismo. 
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En el caso d•l cp•rador •s importante tomar una& simples 

medidas para eliminar •1 riesgo de alguna r•acci6n t6Mica. 

Los afectos bio16gicos qu• pu•d• producir el marcurio •n 

caao de prolongada e~poalcibn a niveles por encima do lo normal 

soni 

cefalea, fatiga, d•bilidad, pérdida de la memoria, somnolencia o 

insomnio, afntoma& de enfarmedad renal, temblor•• •n la• manos, 

labios, lengua o mandlbula. Los temblores pu•den afectar la 

escritura ha&ta volverse ilegible. 

estomatitis, gingivitis, movilidad dentaria y mayor salivación. 

Recomendaciones del A.O.A. en la higiene del mercurio. 

Como el mercurio •• vcl•tll •• important• ••;ulr cierta• 

r•glasi 

Guardar •l mercurio •n fraacos bien cerrados. 

Uaar capsulas firmemente c•rradas durante la amalgamaci6n. 

Evitar el contacte con las manos. 

Recoger todos les residuos d• amalgama y guardarlo• •n fra•co• 

bien c•rrados con agua. 

- Trabajar en ••P•cioa bi•n v•nttladoa. 

Evitar poner alfombras. 

Evitar •l cal•ntamientc de la amalgama cuando ••• pulida. 

Emplear un roela d• agua y •ir• •n •1 brufttdo y pulido d• la 

amalgama, para ovltar •1 desprendimiento d• vapor d• m•rcurto. 

c1,e,22,23,24,2~,27> 
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A) C•vidadt 

CAPITULO 3 

PREPARACJON DE CAVIDADES PARA 

AJ1ALOAl'1A CLASE JI 

C•vidad e• •l desgaste que se d• a un diente a efecto de 

cclccar una restauraciOn <con materiales y técnicas adecuadas>, 

con fina• preventivca, •atéticca. de apoye e scst•n y para 

devolverle funciOn dentro del aparate masticatorio. 

La cavidad, ccnstituy• el cimiente de la restauracibn, y el 

hacerle minucicaament• ncs va a d•tarminar el 6xitc del 

procedimiento operatorio. 

Cada pr•paracibn d•b• h•c•r•• •n forma biclbgica para 

l~p•dlr la racurr•nci• de cari•• •n el margen d• la rest•ur•Cibn, 

para •&te, •en necesaria• ci•rtas profundidad•& y •ngulacicnes •n 

l•• par•de• de la cavidad P•ra apoyar y ccnaervar el material de 

r•atauraciOn. 

8> DbJ•tivca de una preparacibn cavitaria. 

1. Ap•rtura d• lo t•Jidoa duro• para t•n•r acceso a la lesibn. 

2. Ext•n•iOn d• la br•cha, hasta obtener par•de& •ana• y fu•rtes 

ain debilitar la ••tructura d•ntaria r•man•nte. 

proporcionar ratanciOn y anclaje a ,. 
reetauraciOn. 

4. Eliminaclbn d•l t•jidc d•ficiant• <cariado, descalcificadc, 

•te.>. 

5. No d•b• da~ar lo• t•jidc• blandos. 
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1. D•b• facilitar la Dbturacibn. 

La• l•aibn•& d• cla&e II, •&t•n originadas pcr carie& qu• •• 

inician •n la& cara& proximales de melare• y premolar•• alr•d•dor 

e •n las tnmadlaclone• d• la relacibn de contacte dcnd• no ext•t• 

autocll&i&, ocactonadas por impacte de alimento, o r•t•nciOn d• 

placa •n ••a zcna. Contribuye a •lle la faltad• hiQi•n• por 

part• d•l paciant•. 

E•taa carie& •• caract.,-lzan por perman•c•r oculta• •n SUB 

paribdo• inicial•• y a v•c•s, pa••n inadv•rtldas por el mi•mo 

paci•nt•, •i•ndo com~n d••cubrlrla• cuando aparee• la 

Bintomatologla doloro&a, cuando •xi•t• r•t•nclbn d• allm•nto• 

ftbro9oa, pcr d••Qarraml•nto d•l hilo dental o por m•dlo de la 

radlografta. 

El diagnbatlco cl!nico dir•cto, Bblo •• poatbl• ••parando 

lo• dl•nt•• o cuando •xi•te •u••ncla d•I dl.nt• adyac..,t•t •• 

pu•d• ob••rvar una •ancha marren o n•gra qua indica la pre...,cla 

d• carl••• puttd• •xplorar•• paaando entre la aup•rflcle 

lnt•rproMtmal ••da d•ntal, la cu•l •• ro-.pa al ••r pr•alanada 11n 

lo• bord•• d• la zona d• l••lbn. 

Por lo ant•rior, 

atntomatologta BUbjetlva, 

ll•Qar a un diaQnbBtlco 

avan:ado. 

el •x•m•n cltnlco y radiolOglco, 

pr•cl•o ant•• que la l••lOn 

•• 

Cuando aMi&t•n todo• loa dient•• V•cinoa y antaQoni•ta• 1 al 
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can un 

mAt•rial duro y p•rmananta, que su superf1c1• ••• liaa, que 

reproduzc• l• •natamt• narm•l, reconstruya el r•bord• marginal, y 

sabre todo, restabl•zc• l• r•l•cibn d• contacto que d•b• quedar 

ubicada •n •l mismo luQ•r qu• && •ncontraba ant•• da produc1r5• 

la l•s10nl d• no G9T" aaf, proparc1onarA tra&torno~ al paci•nt• 

durant• l• m••t1C•cJ6n par impacto de alimento, lea10n d• la 

paptla gin;ival y movimi•ntoa indeaeablaa d•l diente, 

OC••ionado• pm- la fAlta d• •cport• que brind• ••• ccnt•cto. 

<2,a,21,23,3~, 

indi•pwn••bl• ll•var un ord•n• 

op...-•torioa. 

•iQui•ndo ••l le• 

11> 

E•t• ti9t11Po op.,-•torJo lo vamoa • ccnaid•r•r •n do• caao•• 

Al con auettncia d•l dt•nt• v•cina. 

1. Caria• qu• no af.-ctan •1 r•bord• ••r;tnal. 

2. C.ri•• que af.ctan el rebor'd• ••rgin•l• 

8J Con pr•attncia d•l di•nt• vecino. 

l. C•rl•• qu• no •fect•n •l r•bord• Mar9in•l. 

2. cart•• qua •f•ctan •l r•bot-d• MarQinal. 

At Con •u6•ncia d•l di•nt• vacino• 

C•aa "1" 

•• 

Cu•ndo l• caria• proxjmal •• p•qu•h• y al rabord• m•rginal 

,, 



no ha sido •f•ctado, la cari•• proximal se h•Y• libr• Y pu•da 

conf•ccionars• una cavidad proximal •impl• 1 Y• qua no •xist• l• 

pr•••ncia dal diant• contiguo y de e•t• man•ra evitamos al 

una fr•s• d• b~la pvqu•ha d• diamantv. <Fig. 3.1> 

Caso "2" 

Si la cari•s •• m•a grand• y •l r•bord• marginal ya e•t• 

afectado o d•strutdo, no d•bemos d• P•n•ar en hac•r una cavidad 

proMimal simpl• 1 convi•n• iniciar la ap•rtura d••da la car• 

oclusal • imaginar qu• •Mist• dient• contiguo. 

B> Con pre••ncia d•l diente v•cino. 

caso "1" 

Si •Mi•t• una P•qu.,,a cari•• proMimal, la pr•••ncia d•l 

di•nt• contiguo, t~pide la int•rv•ncibn dir•cta a la cari••, •n 

cons•cu•ncia al abord•J• •• tendrA qu• hac•r d••d• la cara 

oclu•al, aunqu• ••t• no•• •ncu•ntr• af•ctada, haci•ndo una 

p•rforactbn •n el surco o fosa m•s prbHimo a l• •up•rfici• 

af•ctada. CFig, 3.3> 

Caso "2" 

Si •• •ncuantra af•ctado •l borda •arginal o exi•t• cari•• 

oclusal, ••inicia la praparacibn con fr•sa r•dcnda o fisura, con 

l• qu• •• profundiza h••t• •l ll•it• am•lod•ntinario, lU•QO can 

fr•sa d• fisura o cono inv•rtido •• •ocava •l •••alte en 

dlraccibn a la cara proximal af•ctada ha•ta •liminar •l reborde 

marginal pro::lmal, tt!'ni•ndo mucho cuidado da no afectar al di•nte 

contiguo, para asto ee pu•d• colocar una matriz m•tAlica •n •1 

espacio interproximal antr• el dlant• afectado y el vecino, 

evitando ser tocado directam•nt•. CFtg, 3.4> ,. 



FJQ. 3.1 Apertura de la cavidad directamante desde 

proximal por no existir diente vecino, La cartas 

no af•cta •1 r•borda marginal. 

-- ~~-·-.- ,,_, -·~. · .. '-· 

FlQ. 3.::? Ap•rtur• d• una cavJd•d con re~orde 

marginal afectado por la carie&, con ausenci• 

d•l di•nte contiguo, 



Fig. 3.3 Apartura du una cavidad dende 

eKlste caries prcKlmal, pero ne afecta 

al rebardu marginal y •Ki&te dient• contigua. 

Flg. 7..4 PrctecctOn del diente vecinc 

can una banda matri%. 
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Despues de la ~pertura de la cavidad, se procaderA a 

realizar la •limin•cton de caries, que •5 el procedimiento que 

implica •liminar el esmalte y dentina con caries y con 

que toda la cartea haya sido eliminada, para obtener una par•d de 

dentina sOltda, y no tener fracaso. 

La preparaclOn •n ccaciones •&tA manchada por bacterias 

cromatOQanas o por restauracionea antertorm•nta colocadas, que 

por la• sustancias de •ata, hayan pigmentado la dentina, pero 

••ta zona no d•b•r• ser retirada •l •sta constituye d•ntina 

s61ida. 

La dentina •nferma d•b• ser •ltmlnada con movtmlentoa qu• se 

dirlgan d••d• el c•ntro hacia la p•rif•rta, con una fresa de 

carburo •n forma de bol•· CFig. 3,5) 

/ /) 
/ 
/ / 

FtQ. 3.5 Movimiento da la fresa para 

la eltmlnactOn de la dentina cariada, 
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SOlo debamos d• dar pQr finalizada ••t• ti•mpo operatorio, 

cuando al pasar suavement• un eMplorador por •l fondo de la 

cavidad, no •• hunda en el tejida descalcificada, ni levante 

pequenos trozos de tejido enf•rmo. 

Cuando la caries es profunda, y estamos en la prDMimidad de 

la pulpa, do 

consistencia blanda, qua debe eliminarse mediante baja v•loctdad, 

con fresas de carbura redondas de tamana ;randa nOmera B o 6 0 ya 

y se corre el rtes;o de l••ionar la pulpa. Lo• movimiento•, •• 

haran d•l fondo d• la cavidad hacia l~ periferia, h••ta •ncontrar 

dentina cltntcam•nte •anal ••ta zona •• reconoc• por la dur•Z• y 

par •u coloractbn normal. 

tn•trumentos rotatorio• a baja 

velocidad, es tndispen•able y como m•dio de s•Quridad, utilizar 

inatrumento• cortante• d• mano, como la• cucharilla• d• Black a 

eMcavadare• d• Gillett, utilizando lo• mismos movimiento•, con 

una fU•rza moderada, h••t• e•tar ••;uro• qu• no •Mlate ••• 

dentina cariada. 

Este tt•mpo op•ratorio con•ta d• una ••rie d• maniobra•, 

para darle a la cavidad una forma ••P•ctal, qu• •vit• r•cidtva 

de c~ries 1 qu• soporte la• fu•rza• ma•ticatcrias, y manten;• •1 

material d• obturaciOn en •u lUQar. 

importante saber aplicar lo •i;ut•nte1 
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Esta consta simplemente, da •umentar •l telladc del diente 

h••t• la superlicie dentaria inmune, para evit•r y estar segures 

qu• h• •ido eliminada l• caries. Es importante •clar•r qu• en 

y por •SO 

tnveetiv•dcra• de 1• d•cada de le& setenta6 1 han emitida esta 

prccedimi•ntc y mencian~n qu• al darle la forma de retuncibn y 

r••l•tencla • l• c•vidad 1 •• ••ta lcgrandc en gran parte la 

ewtenaiOn por prev•nclOn y de ••t• manare no se sacrifica tanto 

t•Jido sano, qu• ttn raalidad sol•mante debilita la eatructura 

fracturar••· 

L• fer•• d• r••i•t•nci•, •• la farMa d• c•J• •n la cual 

toda• 1•• p•r•d•• ••r•n plan•• far~•nda Angulo• bt•n deflntdaa, 

•1 pi•o d• la c•vtdad d•b•r• ••r p•rp•ndlcular a la tSn•• de 

••fuerza, ya qu• ••t• •• una condtcibn ld••l para todas lo& 

tr•b•Ja• d• ••clnlca aplicada. 

L• forma d• r•ai•t•ncia an oclu••l, •• obti•n• par al piso 

pulpar pl•no, y l•s p•rades l•t•r•l•• t•ndr•n qu• ••r paralelas o 

t•n•r un• liq•ra canv•rg•ncla hact• oclusal. E•to se obtiene 

utili~•ndc fr•••• d• fisura o trcncccbnica& con la inclinactbn 

n•c•••ria. 
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En un• c•vid•d cl•S• JI, •l pise pulp•r d•b•r• ••r pl•no y 

par•l•lc con r••P•cto al piso Qin9ival, y amb•• p•rp•ndicul•r•s 

al •J• longitudinal d•l di•nt•. IFi9. 3.b) 

El piso pulpar y 9in9ival, ••taran unidos por l• pared axial 

para formar un escal6nJ •l angulo que une al pi•o pulpar con la 

pared •Mial <axio-pulpar), deb•ra ••r r•dond•ado para •Vitar la 

conc•ntraciOn d• fu•rzas a••• niv•l· tFig.3.7> 

La razOn por la cual •n cavidad•• claa• II •R preparan doa 

cajas, uno oclu•al y otra proximal, con •ngulo• d•finidoa, •• 

para 

•ntagonista• <fu•rza• da ma_.sticaciOnl, y •vitar •l d•splazami•nto 

del ~at•rial d• obturaci6n. 

t Forma d• r•tanci6n. 

El motivo d• la forma d• r•t•nciOn, 

da•alojamianto da la restauraciOn por laa fu•rzas d• oclusiOn o 

•u• compon9nt•• horizontales. Los tejidos duro& d• lo• di•ntas 

•en los qu• condicionan •n gran part• la r•tencibn, • iapid•n •I 

d•splaza•i•nto d• las obturacion••· 

La r•t•ncibn para la• cavidad•• cla•• JI, qu• van a ser 

obturad•• con amalgama, ••r• total .. nt• 1119c•ntca, dando ciertas 

inclinaciona• a las par9das, r•alisando surco• d• •ncI•J•• 

formando ol asca16n aKio-pulpar y con acc•sorlo• COIM> pin• a 

••pigaa dantinarias. 

Las paredes lat•r•le& vestibular•• y palatinas o lingual••• 

daberAn ser paralelas o ligeramente conv•rgant•• hacia Dclusal, 

para evitar al desalojo del mat•rial d• obturacibn • 

•• 



Fig. 3.b Confcr••cibn d• 1• cavidad el••• JJ 

dond• •1 piao pulpar •• par•l•lo •1 piso gingivaJ. 

Fig. 3.7 El piwo d• la cavidad d•ba formar 

r•dond•ado. 

25 



Sl la conv•rQ•ncia •• d•m•slado marcada, •l ••malt• ••rA 

débil y eKistirA un gran riesgo d• posibles fracturas adamantinas 

por falta de soporte dentinarto, por ••D •• importante dar un• 

li;era ccnv•rgencia, para evitar fracturas, y lo;rando aal 

r•tencibn, ad•mA• qu• t•ndremos el soporte dentinario auflci•nte 

para evitar fracturas adamantinas. CFtg. 3.BJ 

MMM 
A B 

Fig. 3.B 

aJ Par•d•• paral•las, •l ••malt• •• 

soportada por d•ntina. 

e 

b1 Ligara ccnv•r;•ncia de las par•d•• can scport• 

dentinarta, para dar r•t•ncibn al mat•rial d• obturact6n. 

e) Conv•rQ•ncia •Kag•rada qu• productra 

fractura adamantina por falta de •aporte d•ntinarta. 

En el caso d• t•n•r una el••• ti wl•pl•r a ••a 1 que abarqu• 

•uperflcl• aclusal y •ola una d• las pared•• prcKlmal••• la pared 

diver;•nte hacia cclusa, por la razbn d• qu• a niv•l gingiv•I, •l 

;ra•ar d•l esmalt• •• menor, y de asta m•n•ra •• imp•dtra una 

pcalbl• fractura de esa pared. CFig. 3.9) 
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Fig. 3.9 Cavidad el••• II •impl•, donde l• pared proMlmal 

no •f•ctada por la carl••• •• dlvar;ent• hacia oclusal. 

Cu•ndo •• r••li:•n c•vid•d•• con p•r•d•s paralelas, o por 

gran d•struccten d•ntaria y •l9una d• las pared•• tuvl•r• que 

hac•r•• div•rQ•nt• hacia oc1usat, r•currimoa al u•o d• •urcos d• 

anclaJ•· Esto •• lDQra prov•ctando part• d• la• par•d•• de 

contorno div•rg•nt•a hacia pulpar o aHiall ~atas•• hacen en la 

unten d• la par•d con •1 pi•o d• la cavidad, con fr•sa de cono 

lnv.,-tido. <FiQ• 3.tO> 

En la caja proximal, l• r•t•ncibn •• d• tallando la• P•r•da• 

conv•rQ.,.t•• hacia oclu•al, y div•rQ•nt•• •n sentido aMio

proMi••l 1 ad .. •• qu• •• pu•d•n colocar ri•l•• •n •1 piso 

gingival, para ayudar a la r•t•ncibn. <Flg. 3.11> 

Otra 

uttllzactbn 

euando la 

for•a d• r•t•nclbn adicional, ••puede dar con la 

d• espiga• o pin• dentinario•, que son utilizados 

reatauraciOn qu• •• ti•ne qu• hac•r •• demasiado 

amplia. Esta t•cnica est• explicada apliamant• en •1 slquiente 

capitulo. 12,4,B,9,22,23,331 3b> 
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FiQ. 3.10 Oiv•rQ•nci• d•l tercie interne 

e pulp•r d• la• p•red•a d• centerne. 

FiQ• 3.11 Ferma da r•t•ncibn per m•dic 

d~ rie1era• •n la caja prcMimal. 
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• L11t1Pi•z• d• la C•vidad. 

Con•iate en l• •limJn~ciOn dw todos lo• rwstoa d• t•Jida 

amelodentln•rio •CUMulado •n l• cavidad, dur•nt• au preparaciOn. 

Esto d•be de h•c•rca pr•via • la cclacacíón d• nue&tra 

obturaeión d•finitiv•, ya •1 no limpiar la cavidad •• can•ider• 

un factor n•Q•tlvo para al P•rfeccionamianto da un m•teri•l p•r• 

qu• •• una •1 di•nt•. 

La limpi•%• de la c•vtdad •• 109r• aplicando un chorro da 

•QU• a pr••ibn impula•do por air• comprimido IJ•rtn9a tripl•J, y 

con esto•• •limina par lavado y barrida m•c•ntco 1• mayor parte 

d• la• d•ntrtta• d•l int•rior d• la cavidad. 

D••Pu•• d• h•b•r utilizado l• J•rinQ• tripl•, •• pu•d• 

u•ar una J•ringa hipod•rmica, qu• cantan;• •n •u tnt•rior 

p•rbxida d• hidrbg•no al 3 por 100, aplicando •1 liquido •n •l 

int•rior d• l• cavidad, para r•Mov•r loa ra•to• d•ntinario•, qu• 

no •• •limin•ron con •l agua V air• a pr••ien, po•tericrmente, •e 

•Plic•n bolita• d• •tQod&n ••t6ril•• par• •l ~•cado final d• l• 

c•vid•d1 ant•• de coloc:;.,. l• b••• d•ftnitiva. 

Algunos •utor•a r•COl'nJ•ndan l• aplic•eibn d• •lCohol yodado 

•1 SX o alcohol tiJM>l•do• con bolita• d• •lgod~n •n •l int•rior 

d• la caYid•d, pera •Plicar d••Pu•• •ir•, qu• prcdue• 

d•••c•mi•nta, v d• ••t• man•r•, 1• cavidad qu•d• p•rf•ct•~•nt• 

San cc~pu••toa qu• •• aplican •cbr• •l pi•c o pared pulpar 

y/e par•d•• aHi•l••· B• utilizan p•r• dar prcteccibn a la pulpa 
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d•ntaria, d• la acclOn t•rmlca, para ayudar a la d•f•nsa 

natural, y •n alguno• C••os, act~•n ccmo paliativca d• la 

•> OMido d• zinc y augenol. 

b) HldrbMido da c•lcio. 

c) Cemente d• fc•fato de zinc. 

a Ba•• para di•nt•• vitales. 

•n di•nt•• vital izados, ya qu• •• ha comprobado qu• e•tD• do• 

mat•rial•• ti•n•n prcpi•dad•• ••d•tivaa y no •Dn irritant•• para 

Sin •mb•rQD han •xistido ~ucha• controv•rci••• para ••b•r d• 

cOal d• ••tos do• c•m•nto•, •• •1 mA• Optime como bae• cavitarta. 

En los Oltimo• •~o• han etudlado • inv•stiQ•do •c•rca d• 

••to• c•mento•, y •• h• ll•gado a la conclusibn d• qu• •1 

cirujano d•ntl•ta, no pu.et• pr•cindir d• ninQuno d• ••tos 

U•oal Sa pu•d•n uttliz•r como obturactone• t•"'f>or•l••• ba•• 

para aialami•nto t•rmlco y para obturacton•• d• 

conducto&. 

b> C•m•nto d• hidrbMido d• c:alcio. 
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9uiar•mo& por el dolor y la profundidad de la cavidad. 

Si eMi&ta dolor a la cavidad ea muy profunda, y no& 

encontramos muy carca del techo pulpar, utillzaramo& •1 cemento 

de hidrbxlda de calcio que •n al9una• caaoa lla9a a t•char la 

c•mar• pulpar, ••timulando • lo& adontoblasto& para qu• formen 

neod•ntina. 

Tambl•n •• utiliza, para nivelar la par•d pulpar cuando 

•Mi atan zona& d• avanc• de cari••• qu• por causas m•c•nica•, •• 

buacO un r•bard• de t•Jldo &ano en toda la periferia de la l••l6n 

mi• profunda, con punto& al•lada&, para evitar de&gaatar toda •l 

pl&a pulpar y na tener contacta can la c•mara pulpar. CFiQo 3.12> 

Sin embarga cuando la cavidad ••a iauy P•QU•Na en cuanta a •u 

qu• •U ;ra&or •• mlnlma 1 y na le r••taremo• r•t•nci6n a la 

cavidad, y ••I quedar• •&pacta &uflcl..,te para nue•tro mat•rlal 

obturador definitivo. 

... 
Si na exlate dolar, el c•m•nta d• 0Mlda da zinc y euQena1 1 

•• una buena opciOn para ••r utilizado cuando la• cavidades ••an 

profunda•, pero qu• na •Mi&ta slnta•a dolara•a, ni clinica~ente 

•• ob•erve cercanla can la c•mara pulpar. 

Cuando la cavidad ••• muy profunda •• 
podr• colocar primero una capa d• hldr6Mldo de calcio y 

po•t•riarment• •l cemanto d• 6Mido de zinc y eu;enol, para darle 

forma a la cavidad, y realizar la caja proximal con •l dl&afto 

ad•cuada. CFi;. 3.13> 
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Flg. 3.12 El pino pulp•r s• profundlz• •n los sitios 

d• avanc• d• carl•s, con punto• •i•lados. 

lu•go •• niv•l• •1 piso con hidrbMido d• calcio • 

• 

Fig. 3.13 Niv•l•cien d•l piso pulpar• 

•> Prim•ra s• colo~• un• p•qufta capa d• 

hidreKido d• calcio, en las zona• ~•• profundas. 

bl Po5t•riorm•nt• •• niv•l• todo el 

piso d• 1• cavidad con bMido d• zinc y •UQ•nol. 
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El b•ida d• zinc y •UQ•nal, tambitn pu•d• ••r U•ada cama 

c•menta t•mparal, cuando na• sva impo•ibl• ebturar •n ••• memento 

la cavidad con •l mat•rlal definitiva. El cemento •• celacarA 

ha•ta el Angula cavo superficial, y se pedrA dejar uno• dlaa, de 

manera qua cuando vayamos a colocar la amalgama, •e podrA rebajar 

el cemente cen una fr•sa d• diamanta cillndrica logrando una base 

uniferm• y bi•n ccnfermada. 

Antas de colocar cualquiera de estos cemente&, el campe 

operatorio deberA ••tar tatalm•nt• aislado y ••co. 

El C•menta d• fo•fato d• zinc, •• un material qu• •• •mplea 

"" para c•m•ntar incru•tacion••• 

corona•, banda• or'tcdOntica•, etc. Tambi•n ••utilizado come ba•• 

d• c•l!l9nto duro •obre cementa• •edicado• 1 o como ba•• para 

dl•nt•• de•vitallzadc• 1 ad•m•• puede ••r U••do para la 

conformacibn d• cavid•d••• que han •ufrido gran deatrucclbn a 

niv•l d•l Pi•o pulpar, d• igual •an•ra que •1 cem•nto d• bMido d• 

zinc y eugenal. 

Para •u caloc:acibn •• n•c•aita ••qu•dad ab•aluta •n la boca, 

ha•t• qu• •l c-..nto haya fraguado. 

E•t• c•-.nto ••t• contraindicado utilizarlo, dir•ctament• 

•Obr• la par•d pulpar d• dtent•• vital•• .,, cavidad•• prefundaa, 

ya qu• durant• •u fraguado produc• calor, qu• inclu•iv• pu•de 

cauaar la muerte pul par, •obre todo cuande no •• ••patulada 

corr•ctament•• tambltn •1 Acido del c•m•nto e& muy irritante 

cuando no •• han colocado ba••& de cemente• medicado• por debajo 

d• ••te. ll,2,3,~,e,22,23,24 1 25,34> 
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Loa barnic•• al igual qu• lo• forro• C•Vitario•, •• •mplaan 

principalm•nt• para r•ducir •1 paso d• auatanciaa tbKica• a 

trav6& d• lo• conductillo• d•ntinarioa, y para diaminuir la 

microfiltracibn marQin•l. 

Lo• barnic•• acn capac•• d• formar una p•qu•fta p•llcuJa 

protectora, que e•t• ccmpu••ta por material r•alncac, y qu• 

impide 1• p•n•tracton de icn•s •cidc• por lo• tt.ibulo• 

d•ntinal"ioa. 

EKi&t•n much~• forma• y producto• comercial•• para la 

preparac.ien d.• barnic••• p•rc uno de loa m•• conocido• y qu• ha 

dado •Kcel•nte• re•ultadoa, •• •1 b•rnlz d• ccpal, que tl•n• 

eKcel•ntea prcPiedad••· 

Lo• barnice• cavttario• •e •mPl•an en Je• •iQUi•nt•• ca•o•I 

1.- Ant•a de colocar una ba•• de ce11111nto d• fo•fato de alnc, para 

tFig. 3. 14> 

2.- Ant•• 

mlcrofiltraci6n •arglnal, que pued• producir•• .n 

prim•r•• hora• po•t•ricr a la ccnden•actbn. 

3.- Ant•• d• c•m•ntar una re•tauraclbn de ln••rciOn rlQida. 

•• 
••• 

En todo& lo• ca•cs •• d•b•n aplicar d• 2 a 3 c•P•• d• 

barniz, •n un campo al•ladc con una bolita de algcdOn, 

Nota1 Nunca deb•rA u•ar•• un barniz en cavid•d•s profunda•, 

diractam•nte •obre •l pl•n pulpar, ya que •l •olv•nt• crg•ntco 

•el barniz, e~ il"l"itante para la pulpa. 
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En •sto• ceeo•, 1• co~binaciOn d• beso• ca~Jtartas y ba~nJz, 

re•ultarl. lo tn),• •ccnsejabl•. <F'tQ. 3.15l <~,3,s,e,22,25) 

, 
2 

FiQ• 3.14 1 P•ltcul• d•lg•d• d• ba~niz •n toda 1• pr•paracibnJ 

2 B••• r••i•tstlt• de c•m#nto d• ~o•fato d• ztnc. 

2 
> 

Fig. 3.1~ Aplic•cibn co•bin•d• de un• b••• prot•ctOl"a de 

hidrOMido da calcio, con una b•so r••istont• no irritante y 

b•rnJz. tl> Pelfcula d•lg•d• d• b.arniz.1 C2> Base reaist:•nte ne 

i rrt t•nte tD. t.E. > J C:S> Base protoi=.tora de hi drb): ido de e.al el o. 

(Loa ••P••cre& eat•n u~aQer~dosl 



CAPITULO 4 

PJN8 DENTINARJOS CCMO PIEDJO DE REBT~ACIDN 

Durent• •1 cepltulo tr•• •• m•ncionb, qu• l•• cevid•d•• p•r• 

•••10••• d•b•n cumplir una ••ri• d• r•qut•ito• fundam•ntale• que 

•on los qu• QAranti:an •1 Axito d• la r••t•uraciOn. Paro en 

•1 prof••icm•l •• por 

•obr•Kt•n•ibn cavtteri• o par locali:•cibn d• cari•a, un• o m•• 
c6spid•• qu•d•n d•bilitada•, 10 qu• cbli;• • r••lizar una 

pr•P•r•cibn con una c•J• proKimal d••••iado orand•, v •ato 

i•plicarta un Vo16••n d••proporcionado d• •••lQ•ma. 

, .. 
PDf"' ••o •• 

n••c•••rio uaar "pin•"• p•r• •vitar 1• p•rdida d• la r••tauracf.ttn 

o fractura da alouna d• su• par•d••· 

Loa Ppin•~ •• u••n pera r•.-plazar 1• porclr.n dflntlnarta d• 

la• corona• qu• •• •ncu•ntran muy da~•d•• y Pltl"•itan r1H:on•trutr 

••tructura dando bu•na r•t•nci6n • 

• lndtcaclon .. ~ar• •t uso d• pina• 

Hi•ntra• m~• Qrand• ••• la praparacibn o •1 tr•u•ati•Mo •n 

•1 di•nt•, m•• deb•r• p•n••r•• •n •mpl••r pin• d•ntinario•. 



Num•rO••• •fltCclon•• cllnlca• dan la pauta para •1 •mpl•c d• 

re•tauracion•• con aaalgama retenidas con pinsl 

•> f1~1tilacicn•• 9r.snde5 d•bida¡¡ • cjlrie11 e traumati•ma&. 

bl Pr•paracicn•• muy •Mt•nlias. 

el C•ntroe para prcc•dlmi•ntos de coronas y pu•ntva. IBl 

Cuando •• vayan a utilizar pina, el ccrrectc •mplazaml•ntc 

d• lcli pozo•, •11 critico para •1 •xtta d• la r••tauracibn. Para 

r••llzar l•• pvrfcracion•• d• lo• pozos para pin•, •• d•b• t•n•r 

•n cu•nta cuatro principie•• 

2.- Ne minar •1 •••alt•· 

3.- Na invadir la pulpa d•ntarla. 

4.- Evitar la p•rforaciOn lateral hacia la 

periadontal. t30l 

tipo• d• pin• o 

l> Pin• c.-.ntado• 

2> Pina d• friccl6n 

3l Pina atarnlllabl••• lFiQ. 4.1 l 

ll Pin• ce•entadca.- Ccnalate en una barra dentada de acero 

lncMidabl• d• dif•r•ntea dta .. trca, y da• pequaftoa drilles, para 

hac•r el pazo, el dta ... tro d• •ato• •• ~ayer qu• el de la barra, 

para dar cavlda al c•m•nta d• fD•fato. 
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2J Pins d• frtcci6n.- E•t• aistama, utillz• pina 1 qu• son 

forzados a p•netrar •n un canal mas pequa~o, •n au diAm•tro, qua 

•1 mismo pin, aprov•chando la elaaticidad da la d•ntina. En •ata 

t•cnlca, no •• usa c•manto de fosfato, ya qu• la ratenci6n asti 

dada por la pr••i&n que •1 "pin" •Jerc9. 

A e e 

Fig. 4.1 Trea tipo• de "pina" 

AJ Atornlllabl••• 8) De frlcci&n. 

3J Pln• atornillabl••·- Para ••ta t•cnica, ••utilizan pin• en 

for•a d• tornillo, de dla ... tro variable, y drill•• par• cada 

dlA"'9tro d•l pin a utilizar. 

Los pins autorroscant••• •e atornillan •n la dentina, lo qu• 

proporciona uni6n lnt•rna y r•t•nci6n ad•cuada del "pin". Pued•n 

doblar•• una vez roacado• •n la d•ntina. Cb,G, 23) 
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A continuaci6n •• pre•enta un r••Um•n d• inv•atiqacicn•• qu• 

sa r•alizaron aobr• los "pin•" da •c•re que rati•n•n la am•lqama1 

tJ. No •um•ntan la r••i•t•ncia •la compr•aibn d• la amalqama, 

•clam•nt• •• utilizan para 1• r•t•nci6n d•l mat9f"'Jal •n la 

cavidad. 

2>. Le• pin• •utcrre•c•nt••• •on tr•• veces m•• r•t•ntivo• qu• 

lo• de fricci6n y di•z v•c•• m•• qu• lea c•m•ntado•. 

3). El valor r•t•ntivo d• lea pin• c•m11ntadoa ••proporcional a 

l• prefundldad d•l conductillo tallado •n la d•ntlna. 

4>. Para lo• pin• autorroacabl•• •• ll•Q• a valor•• m•Ki•o• d• 

r•t•nci6n •n d•ntina a una profundidad m•xtma de 2.~ mm. 

~>. La •la•ticidad de la d•ntJna, adm1t• la colocac16n d• pina 

autat"ro.cabl••• •in qu• •lle at•ct• la• ••tructura• circundant••• 

cuando lo• cOhductlllo• ••ubican a o.~-. o ••• d•l ll•lt• 

... 1odentinaria. 

''· No •• ca.prueba ninQuna uni&n qul•tca •ntr• lo• pin• v Ja 

... lg•••· 
7J. Pfadlant• la aplicacJbn d• barniz d• copal, •• Dbti•n• un 

••llado •f•ctlvo ccntr• 1• ~icrofiltr•ci~n •n tQdO• lo• tipa• d• 
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4.3 ~ec•GtccL•tlG•• lmR2cteotca e Geoal~2cac 

~g le 12e2gcetl• nYlnac 

Para •l u90 de las t~cnica6 a baae de pina, as importante 

poaeer, un conocimiento gener~l de la topografla de la c~mara 

pulpar1 ya que cuando se tallan loa conductillos de los pina, lo 

finteo visible as el punto u orificio de entrada del conductillo, 

Para prevenir la exposicibn pulpar m•c~nica, &• requiar• de 

la asperic1a y conocimiento del operador. El tener en cuenta el 

tamano y locali:aci6n de la camara pulpar, evitar& complicacionea 

posteriores al tallado de les po:os para la colccacibn d• los 

pi ns. 

El tama~o y forma de la clmara pulpar, corr•sponde •n forma 

muy aproximada con el tamatio y forma de cada uno de loa di•ntes. 

tó, lb) 

La pulpa dontaria, ocup~ el ~untro geomttrtco del diente, y 

•st& rod•ada por dentina. S• divido en pulpa coronaria o c&mara 

pulpar y pulpa radicular, 

Debajo d• cada cOspide, 

meno~ aquda dn la pulp~, 

s• •ncuentra una prclonQactbn mla e 

111crfclcgla puede modificarse seg6n la edad dol paciente, y por 

procePoS de abr.:.siOn. t:<lries u obtura.cienes, 

Loff diPntes en edad de formaclbn posean c~mar•s pulp•r•s muy 

ampliasl ella~ ~e reducen a medida qua avan=a l• edad y 

fracuentem~nth'. ~e obliteran en la veje:. Por aso •S de vital 

importancia el &$tUdio r~diogrAfico, para la elecci~n da l• 

ubicación da loa p1ns. 



Para d•r una mejor oriantacibn, describir•mo5 brevemente la 

anatomt• d• la c~mara pulp~r de lo• dientes posteriores en 

condiciones normal~~. 

Al Primar premolar superiorl 

C~mar a pul pllr; An~o5la mesto-distal y ancha vastibUlc-

1 ingual de acuerdo con la forma coronaria. 

Cuernos pulpareal tiene 2 cuernos, uno vestibular que es 

largo y uno lingual que es m•s corto. 

Bl Se9undo premolar superior: 

E• muy parecida a la del primer premolar, 

paro •• abn m•• pequeha. 

Cuerno& pulparesl Dos, m•s cortos y rn•noa penetrant•& qua el 

antitrior. 

CJ Primar molar auperior1 

Cu•rnos pulparesl Cuatro cuerno•, con p•n•tracibn profunda 

hacia las cOspides. El cuerno mA• amplie, 

guneralmento ea el meato-vestibular. 

s~m&jante a la del primer molar •upericr 

C..iP.rncs pulparesl Son cuatro y ml<s pequeM:::is que c>l antC'rior, 

su v~tenslbn hacia las cbapldes no es tan 

marcada. 



E> Pri..,. pr.-olar infllf'"iar• 

No tittn• d•litnitaci6n ••• conducto 

radicular. E• ••• amplia v••tibulo-lingual 

qu• .. •io-dl•talm•nt•• 

cu.,-no• pulp•r•al En Q•n•r•l h•v un acle cu•rno pulpar qu• a• 

•xti9f"ld• hacia 1• cQ..,id• v•atibular. En 

alQunoa c••oa •• pu•d• •ncontrar un CUllf'"nD 

lingual auv p11qu.rio. 

F> S99undo pr•IK>lar inf•rior• 

Ea m•• amplia y circular qu• la d•l pri .. r 

pr .. olar lnf.rlor. 

cu..,-noa pulpar•al Son do• y iaA• grand•• qu• •1 ant.,-1ar. En 

di.nt•a con tr•• cbpld•• •• encu.ntran do• 

pul parea lingual•a V uno 

9) Prl...- MOiar lnferlor-1 

Corr-.ponde ••trechallel'lt• 

de la carona. 

can 1• fDI"' .. 

Cuerno• pulpar••I Ti.ne cinco cuernoa, y cada uno .. ••tiende 

hacia au reapectiva co..,&de, el cuerno .aa 

grande •• el .. aio-veatibular. 

H> B•;undo molar inferior• 
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cu.,-no• pulpar••• El ••Qundo malar inf..-ior, ti9"• cuatro 

cu•rno• pulp•r••• y alQo ••• larQoa y .. -

tr•choa qu• loa d•l prillt9r lllOlar lnf..-lOI"". 

Lo• t•rc•roa .alar••• tl•n•n varlaclon•• .,.. for•a y ta.ano d• 

1• c•••r• pulpar, p•ro •• factlbl• pr•d•clr la for•a 1 

••dlante la evaluaclbn d• la far•• coronarla. Cb,14 1 29,:!ilJ 

f«>TAI S.a cual ... el diente que •• vaya a tratar, .. 

lndlap9"aabl• hAC9f" una evaluaclOn radlOQr•flca mlnuclowa 

previa. 

4.4 ItspAce 

• PreparaciOn de la cavidad• 

El procedl•lento conwlate en pr'.parar adecuadalMlnt• una 

cavidad, que par carl•• o fractura r'..Ultara total o par'cial..nte 

...,,..,.,t.ndida y ..,lia. 

CClflO hta cavidad •• 9UY 9r'and• 1 no podr• .anten..- la 

rewtauract.On de ... 1 .... .,.. au lugar, par lo cual .. le adiciona 

.n aitioa .. trat~lcoa, p911ueftoa ancl•J•• en for .. de pina, para 

Qu• au..,.te au capacidad retentiva. 

No •• poalbl• ••tablee.- noraaa clA•lca• para ••toa caaoa, 

ya que la prmparaclOn ••t• aupedltada al criterio cllnlco d•l 

praf••lonal. Pero coma rutina, •• n.c::eaarlo 

Pr•via a realltar la cavidad, •• lndlwp9"•abl• 

~clonar, qu• 

1• radlografla 



pr•ap•ratoria1 para conoc.,. la r•laciOn con la c••ara pulpar, un 

corr•cto dia9nOatico d•l ••tado d• la pulpa d•ntal, ,y hac•r •l 

•i•lami•nto absoluto d•l campo op•ratorio. 

La cavidad •• pr•p•r• d• la mi••• m•n•ra como •• d••crlbiO 

•n •1 capitulo 3 <con exc•pciOn de la zona d•bllitada, qu• deb• 

incluir•• •n la cavidad>, •l9ulendc lea ml•moa procedimientos • 

in•tru••ntaciOn. (Fi9. 4.2> 

pr•v•ntiva y for•• d• r•tencibn de acuerdo a lo• principio• 

c16•icaa. 

Si la caja proximal ha qu9dado muy profunda, conviene 

prote9erla can hidrOxido de calcio y barniz de copal, pero la 

zona donde se ubicar•n Jos pin•, d9be quedar libre de c .. ento. 

FiQ• 4.2 Cavidad prOximo ocluaal, con la 

c•J• proxt•al profunda, extendida y una cOspide ca.pro .. tida • 
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pri••ria, •• 1tn l•• •up•rftei•• .. •l•l•• v di•t•l•• d•l di.nt•, 

c•rca da lo• •nQulos buco-proKi-•1•• v linQuo-praKimale•, dand• 

l• r•lacien con la pulp• y l•• •up.,.-fici•• •xtltf'"iot"•• del dl.nt•• 

•On f•cilnt#nt• •v•lu•d•• m•di•nt• l• radtografl•· 

L•• loc:•lt2acione• •11Cundarl••• pued.n utilizar•• cuando 1•• 

pin• P•r• ta n~ ... ri• ret.,,cten. 

Hay una t .... cera cet-.gcrla d• localiz•cton••• que .. t• 

contratndicad• •n dt..,te• ccn una •arfclo;!a ttpic• 1 • caua• del 

<Fi;¡. 4.31 

El crit.,,.io cllnico d•l praf••ional, •• •l qu• d•tttr•in• •l 

•itto d• ubicacibn d• loa pina, aaS coao •I tspo d• ap.,.atalOQil• 

a .-Pl•ar• <6,91 201 231 

En fer•• ~.n•rat, pu9d• decir•• qu• lo• pin• 1 pued9n 

col oc ar.. en aqu•l 1 oa 1 ua.•r••• dond• r•9Ul t• üa c:onv9ni M"tt• 

au-.nt•r •I pOd•r retentivo d• la cavidad y donda •~i•t•n .. Yor•• 

pr••it:H"I•• durante •l acto •••ticatorio. 

La profundidad da la• Of"ificio• dond• •• coJDCa •1 pin, 

deber• •er d• 1.s .,. como mlni-.o y d• 2~S •• COMO ••-tma, v 

•itMtPr• •• deb•n h•c•r sn d.ntin• • 

•• 



• B e o 

d) Pri••r pr-.al•r· 

• • e D 

e) B•QUndo pra•olar 

< • l Pri1111ari• e O> S1teundarla < • > 1n.ceptabla. 

• 
FiQ. 4.4 Cavidad ccmpu•sta, con lo• pin• colocado• y curveadcs 

para una re•tauracten definitiva con ••algama. 
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Un• vez coloc•doa loa pin•, •• curv••n para ••uulr el 

contorno d• 1• r••taur•cibn y p•r• p'"roducir ••P••or d• 2 9llft de 

•l••cibn •n 1• p•rte auperior y l•t•r•l del •pin" en l• 

re•t•ur•cibn final. CFlQ. 4.4J 

proporclcn•n ~•• ret•ncibn •• 
orificio• 

para lo• pin•, no •• CDl!lJ>llc•d•I •• h•c•n P•ralelo• a 1• 

superficie d9'1tal o r•dlcul•r. 

Si loa pin• qued•n p•r•l•loa entre al, •1 iao .. nto de 

colocarloa, cu•ndo .. lea den l•• curvatura• apropiad••• d•JarAn 

de .. t•r p•r•l•lo• y ••I dara ••Yor retenci&n • 1• •••la•••· 

El n6...ro d• pln• por e-.pl••r••• •ata influttnclado por el 

Ar•• superficial d• l• r••t•uracl6n. 

En caao de colocar ••• de un pln, debera exl•tir una 

diatanci• •tnl•• de l .. 11ntr• un pin y •1 otro, para per•itlr l• 

condenaacletn y ad•ptacl&n d• la •••IQa ... 

Un nb...ro eMcealvo de plna, d9bllitar• I• eatructura d9"t•l 

y la •••lQ••• en donde •atan colocadoa. C•,21> 

Se de•cribir• aolo 1• t•cntca d• loa pina autorroacantea, ya 

que ••to• •on loa que ofr•c•n ••yorea vttnt•J••· 

El procedl•iento a ••Qulr al colocar lo• pina •• el 

aigulente• 

., 



I>. Dtt•pu•• d• d•t.r•lnar la locallzacit.n y •nQUl•clbn p•r• la 

caloc•clon d• lo• pin• •n •1 di.nt•• •• inicl• •1 ariflcia •n la 

d•ntina, con •1 tr*Jlana o drill qu• villl"I• mn •l lntru••ntal d• 

la• pina, a una profundidad d• 1.5 a 2.5 .... 

2>· El drill no d9b.ra .ov•r .. 1at.,..a1-.nt•• pcrqu• •1 Df"'ificlo 

t.ndr• etttonc•• un ta..r.o d• .. •l•do Qr•nd• y no per•itirla •1 

•Ju•t• d•l pin. 

S>. La rotaci&n lttnta d•l tr'slana a drill, d.O• c~zar ant•• 

d• qu• ••t• cantact• can •1 dient•• 

4). La rot•cibn d•l drill, cantlnuara hata 1• prafundld•d d• 

2.5 .. o haeta qu• ...,.Ja par co~l•ta d•l canducttllo •1 •• uaa 

•1 trtpano con top• d• profundidad. 

a1. Al ll•Q•r al top•• •• d•b•r• r•tirar •l drill cuando ••t• 

rat•ndo, v• qu• la c•u•• m•• fr•cu•nt• d• fractur• d• drlll•• .. 

l• d•t•ncit>n d• ••t• •n •1 canductillo. 

conductillo• can puntas de papel absarb•nt• d• endodoncta. 

7>. S. plnc•l• cada canductillo y todo •1 t•llAda d•nt•rlo con 

barniz d• cop•l y •• ••can con •ir• tlblo. 

ranur•do con •1 m•nQulto d• •Qarr•, 

unltorm• h•cia •bajo, d• ••n.,.• qu• 

qu• ll•QU• a •u llmit•. 

•• 

y •• da vuelta• con 

•ntr• con f•cilldad 



••· Sl .. utlllz•n pln• Q ... lo•, •1 lleti.,. al ll•lt• •• dllb•r• 

cOr"tar •utaa.tic•..nt• .., 1• IMl••c• pr .. •t•bl.cid•. 

10•. La otr• parcJOn d•l pln, qu•d•rA r•t1tnlda •n •1 parta pin, V 

.. coloca .,, •1 conductillo •i;ui1tnt•, ai9ui1tndo lo• •la.a• 

paao• ha•ta qu• •• cort• •n la ..u••c• o •• zaf• d• la llav•. 

11•. O.•pu•a d• hab.,.. colocado p•rf•ct• .. nt• loa pina, .. curv••n 

y .. proc•d• a 1• obturaciftn d• la cavidad con •••l;a ... 

12•. L• •••l;a•a daber• .-paqu•t•r•• prlm•ro, alrad•dor d• loa 

pina, d• •an.,..a qu• .. ••t• •-euro qu• no qu9dan •epacio• 

-.aerto• 1 qu• podrlan d9bllitar la r•t.,,clOn d• la ., .... 

13•. Por ~lti.a •• 9t11Paqu•ta la •••l;a•a an toda la c•vidad y •• 

1• dA la •n•t~l• adacuada. C•,e,23• 



CAPITULO '!5 

lPPORTMrilCIA DEL ~la.MIENTO DEL CAl'PO OPERATORIO 

O.otro d• Ja cavidad oral, la vi•ivilidad y •1 acc••a • la 

aona d• trabajo v•n11ral..nt• •• cb•truid• por ••tructura• COMO 

l9ngua y c•rrillaa. La naturaleza y cant•nidD de 1• ••liva 

tallbi.,_ c~lican l•• condlc:lon•• op.,..•torl••• y .u flujo au..-.ta 

durant• la Vi•it• d•ntal. (81 23> 

D• una •an.,-a u otra, deb-..cr• •vitar qu• lo• fl6ldo• bucal•• 

9'ltr•n •n contacto con la zona a trat.ar, v• qu• au pres.nci a _, 

•l calllJa qu.t.rbr~ico d• cDaO r••ultado un ...-victo d .. favarabl•· 

Una Y•z qu• l• ••liv• ••ca, d•J• un d9Pa•lt6 ~ •1 dlttnt• V .n 

1•• par•d•• d• la ca~ldad, cr•ando un r•cubri$l•nto lnd• .. abl• 

para la r••tauraci&n. 

La .. it.va, conti9n• •lcroori¡ani-.c•, -.actna y ••terial 

... itt&lidol loa 11ticroorgani..c• af•c:tan 1• d.ntlna rec::i.,, 

cortada, l• 9Uclna y •1 ••t19rlal .. •l•Olido na p.,..•tt_, un 

.. 11ada p.,.f9Cta d• Ja cavidad. <3~l 

n•c•altalflc• ••tabltte.,. un c:ajf!Jpo opltr"atorlo id•al, y ••to •• 

r•fi•r• a qu• loa dl•ntaa d•b•n eatar tctalm•nt• ••ca• ant•a d• 

•mP•z•r • trabajar •n •llo•• y ••t• •• •1 prl-.r paao para un 

tr•t•mi•nto •d'-Coado. 
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Por otra part• la vt•lbn clara d•l t.,-r.,..D donde .. •ctb• v 
la dwl trab•jo d• nu,..tro• in•truM•nta•• ••iQ• •1 ••ila•l•nto d•l 

••t•ri•l•• come am•l~ama, •CrlJicoa, r••ina• y •ilicato•, qu• 

•~1Q•n un ca•pD op.,-atoria ab•olut•••nt• libr• d• hu~ad. 

La• p.rjuiclo• qu• oc:a•iona l• Pr•••ncta d• hUIMtdad a la• 

••t•rlal•• san ~•favorabl•• par• la •alud bucal d•l pacl•nt•• 

B••ic•,,..,,t• no• •nfac•r•ino• a l•• alt•r•cton•• qu• •Ufr• la 

•••lo••• •n pr••1tnci• d• hU••dad. 

Si durant• au mantpulacil!ln ttrituracJOn y condenaaciOn>, .. 

p•r•lt• qu• .. incarpor• a;u• o cualqui.,- otro ltquldo 1 la 

amalQ•m• r••ultant• •vid•nclar• d•apu•• d• vario• dfaa, una 

•-p•n•ta.n, qu• por no producir•• d• in•.cf1ato .. d..,~1n• 

axpanaitin r•tard•da, y cuya valor •lcanza haata un o.4x. 

la cauaa d• ••• •Kp•n•ibn r•tardada, •• dltbida a la 

cont..,lnacibn d• la •••lga•• con aQua o clorura d• aQdio, qu• 

ocaclona ot>turaclon•• d• •••19••• can ••l• •d•Pt•cibn wn •l bgrd• 

cevo aup.,.flciel d• l•• c•vid•d•• y can ~•l•• cu•lld•d•• 

fi•ico.acanic••• 

El •i•t••iento adac:uada pr••wnt• ••l, •olo vttnt•J••• Y• qu• 

favor•c• l• l.t»or d•l odontologo ofr9Ct•ndo -..vurld•dJ d• aht l• 

1-s>~tancl• V el plDl"qu• d• au uso. (2 1 8,23,27,33) 

• O.finlcibn• 

S• entl•nd• par •i•l•mi•nto d•I c•~Po ap•r•tarla, al 

conjunto d• proc•dimienta• que ti.n• por f1na1id•d •limin•r la 

~um•d•d, r•aliz•r lo• trat•~l•ntoa •n condJctan•• d• ••~•i• y 
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r••taurar lo• dt.,,t.. d• acu.rdo • l•• condlcion•• d• lo• 

•at.rlal•• qu• •• 91t1Plean. 

l. Vl•i6n clara d•l campo. 

2. Apr•ctacl&n ad•cuada d• par•d•• v •nvulo• cavitarlo•· 

s. can..-vacl&n a~tlca .,, lD9 trat .. l.,.tos d• canductoa v 
praparaclon•• d• cavld•d•• •ll~lnando l• -.P•l• d• 1• •allva. 

4. E•1U•l6n d• l• hu.-ctad. 

s. ~ot.cclbn d• loa t•JldD9 blando•, .te. C231 

t TlpD9 de al•l-l.nt09t 

El at•l•~iento d•l CallPD op.,.atorto pu.U• ••r C•l•11~g V 

•'2.•al\lt12· 
E• r•l•tlvo •l bl•n i11Pid• la p.n•tracibn d• •aliva al ca•po 

op9ratorto• ••te queda .,, contacto directo con •l ambi•nt• de la 

cavidad bucal Chu~•dad, calor. r••plracibn>. 

El ai•la•i•nto •• ab•oluto .,.. callbto, cuando no .ola .. 

avita al acc••o d• ••llva a lo• dl•nt•• qu• ••ta.a• tratando, 

•ino qua ello• qu•d•n •i•l•do• total..nt• d• la cavidad oral.C271 

Como ya •• mencicnb1 •n •l al•l•mianto relativo, •• at•lan 

lo• di•nt•• d• 1• •altva. pero quadan en ~ontacto con •1 ..,Jlo 

bucal, por lo tanto no p•rmlta una ••ap•t• qulrOrgtca CCNlpleta, 

aunqua en ocacion•• praporcton~ al odont61ogo la cCMIOdtdad 

tndlspen•abla para cumplir •U taraa. 
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abllot"'bent••' 

•Y~tot"•a a 

pu9'Cf•n ..,. 

Con al9odbn 9'\ far .. d• rolla, COllpl.-ntlndoa• con 

•uccionador•• d• ••liv•. Lo• rolla. d• elgodbn 

pr-.:tarada. por •l prof••1on•1 .,, la •Kt•n•ibn y 

dia .. tro d••••do, con 1• ayude d• una ptnza d• cur•ct6n o can un 

••nuo d• "" tn•tru..-.riitg. S. tQlta una cttrrta c•ntldad d• algad6n 

con la pinza V .. hac• Qlr•r 9'\tr• los dadD•t a ••t..,dl1mda un 

r•ct•nguta d• •lgDd6n 90br• una •up•rflcl• 11•• y lu.ga .. 

.nrolta flGbr• •l .. nga d• un ln•tru .. nto. 

TfUlblan .. puttd-.t adquirir rallo• d• at;odbn pr•fabrtcado• 

9" gren v..,.iadad d• t .. ª""ª y fer•••• cfr9Ct..,,do ••vor ca.octtdad 

para •1 prof••iOt"t•l· 

COlltD •• ••b•, •1 algodbn act~• co•o •ub•tancta ab•orv9"t• d• 

la ••liva, y por •llo hay qu• ca.e>iarta con fr•cu•ncia durant• •l 

proc:•dim19nta op•ratc:w-la. Pu•d•n a11r ua•doa •ala•, p11ro •• 

conoc•n tacMJl.,, div•r•D• "dlapoaltiva• para ~ant•n.-rlo• •n su 

aitia", <parta-roltoaJ como •l dtapoattivo d• ala111br• o pt••tico 

Pª"ª ina...-ter •1 rolla. 121 231 27,:S:S> 

Loa auccibnador-•• d• •ali.va, •on •l•~•nto• 1ndi•P9n••bl•• 9fl 

toda tipo de at•l•mi9"lto y •• •mpl••n coloclndo)oa 9n •l •v•ctor, 

teni.-ndo cerno fin•lidad, la •v•cu•cl6n d• ••liva par• 1.-p•di,. su 

•cu111Ulaci6n. t27) 

Par• fin•liz•r, pod•IWO• concluir qoeJ 

El •i•l•MJ•nta r•l•tivo d•l campo op.,.atorio pu•d• •MPl••r•• 

con •fic•cJa, pgra •ola •n int•rvencion•• d• cort• dur•cibn, por 



no ofrtlC.,. un• • .. p•l• COll!pl•t• d•l c•lllpo, y 1• •xclu•l&n tot•l 

d• •aliva y hu.-d•d an lo• di•nt•a qu• •• .. tan tr•tandol con lo 

qu• podrl•.cte provoc•r p.,.Juiclo•, t•nto.., la prep•r•ci6n d• 1• 

cavid•d1 e~ • lot1 ••t..-lal•• d• Obturaclon. 

Por atr• part•, ta.-poco no• brlnd• un• v1•16n ctar• ya qu• 

Ccarrilla., 1enou•1 ••llv•, etc.> .. .,,cuentr•n 9fl cont•cto 

directo con •1 c•llpa apwatorlo y por lo t.•nto t..,,oc:o n.o• 

prapcrciana una exc•lttnt• prat.cclOn d• lo• tejido. blanda•. 

c2,23,27> 

El qutrOrglco po<aibl• "" odontol09la 

re•tauradora, •• logra con el al•lamiento ab•oluto por .-.dlo del 

dlqu• d• hul•1 qua •• un• t•la d• Qo•a qu• •• pitrfora y .. coloca 

alr~ltdor d• lo• di•nt•• p•ra •i•larlt>9 d•l .-.ctlo bucal. L• 

utlliz•cibn d•l diqu• d• hul•, p•r•it• conaervar la• pieza• 

d•ntarias ••e••• salvo d• la hum•dad propia d• la ••truct.ura 

d.ntaria. L• .. Jorl• d•l 111t1dio •IJlbl•nte ha dado coMO r•-.lt.ada 

una ~ajar calidad d• las r••tauraclon•• dantal••· C5) 

Alguna• d• la• funclon•• d•l dique d• hul• •OC'l• 

1 Ai•l•mi•nto absoluto d• lo• di•ntaa. 

1 S•p•raciOn d• labiaa, carrillos y lenQua. 

1 Protaccitin d• langua y -ucoaa•. 

1 Evit• la d•glucibn accld•ntaJ d• ln•trum•ntoa paqu ... o•. 

t R•duc• la contaminaclbn qu• ll•g• d•l •~bl•nta. 

t Reduc• •1 peligro da inf•cclbn al aparador. 



1 Facilita l•• •anlabr•• op..-•tori••· 

1 ,..Jora la vi•ibllidad y •1 acc .. o. 

1 Al•l• lo• dl•nt .. d• l• flor• •lcrabtana. 

1 8• cbti•n• un c•mpc ••co, •te. <2,s,13,23,3~> 

E• rM:~dabl• tenmr todo• lo. ln•tru-.nto• y -tmri•l•• 

n.C•••ri09 par• la colocaclOn d•l dlqu• d• hul•, ordanado. en un• 

ch•rola d• trabajo para tanmr ••YDr •flcacl• y ord.,, al 

colocarlo. 

El i n•t.ru.antal CDn•ta d•I 

" Diqu• d• hul•. 

2) Perfor•dor• para diqu• d• hUl•• 

:S> Portagrap••• 

•• Grapa•. 

'" Lubricant••• 

•• Toall•• prot•ctor••• 

7) lll•tan•dor••· 

•• Hllo d• amcta dant•l· 

•> Eyactor••· 

1> DlqU• de hul•. 

El dlqu• da hul• •• un• tala d• ao•• d• awtraordlnarl• 

•l••tlcldad, que lo pod•~D• .,,centrar en varlo• cDlDf"••• qua 

varian da Db•curo a claro. El dique da color ob•curo prcpcrclon• 

mayor visibllld•d por el contra•t• que tien• con Jos dlant••• 

c:s, 10, 11, 23> 
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En ae•cion•• .. pr9f.,.ibl• u••r •1 diqu• d• vro•or- P•••do, 

Y• qu• na• propOf"cicn• una .. vor r•traccibn v prot•cct&n d• la• 

l•Jld09 bl91ldo• ad .. •• qu• •• ..,..a• ••ctlbl• daftarla• 1 •Unqu• '"' 

atouno• ca•a• et pa•o de Jo• cont•ctoe lnt.rpro~'••I•• can .. t• 

t.t.pa d• d.lqU• •• diflctJ.. tto,11,aa,23> 

Con r••p•cto a su t•a-'to lo podeflO• M'!contrar en far•• d• 

rollD9 ff U5 • 20 Mt•• d• l9rgo por 11' e:•• d• ancho para qUtt eJ 

ap.,..Mar lo recar-te d•l t....tra d-•do. T!'**" tia.y c:uedr09 

pre-cortada• d• 12 ~~ 12 e•. ad• l~ pcr IS e•. (lB> <FIQ. e.1> 

A B 

Ft;. e.l Oif•r•nt•• pr••et"tt•ctane• d•I 

dique d• hui•. 

B> En Rol Jo. 
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E• muy important• qu• el dique abarqu• la totalidad d• la 

be>ca. D•spu•a d• • .,. coJocado, deb• cubrir la barba y •xtend•r•• 

hacia loa lado• lo •uficiente para evitar la pre•encia d• hu••dad 

pero no debe de lnterf.,.lr con la resplracibn. C7> (Fig. e.2> 

FiQ. ~.2 Dique d• hul• colocado, abarcando la 

totalidad de la cara, •in interf•rir con la resptracie.n. 

La• perforador-•• .. utilizan para hacer orif1ci09 .., el 

diqu• de hule, con •l objeto de que •ate, aJu•t• en •l cuello d• 

la• dlent••· 

La• perforacion•• deb•n ••r un circulo d•finido para •vitar 

•l d•agarraaittnto d•l. diqu• en el aa.ento d• .u colocacien. 

(8, 11,23) 
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El p.,.faredor cansiete .,, una pinza, cuya parte activa e•t• 

compu••t• por dot1 wl..-nta•1 una platln• Qlratcr-ia y un punzOn de 

La platine contiene cinco orificio• de diatinto• 

diam.troa para hac•r la• p•rforaclon•• ••Qbn el tama~o d•l 

diwnte. 12, 101 

La punta d•l punzbn de ac•ro, tien• far~• cbnica qu•, al 

accionar la pinza coincide con el orlftclo de•tinado a hac.,.. la 

pltr'foraci&n. La platina y el punzOn •• •anti11111111 •eparado• por 

aa pr-ten de un r...,.t• de _..,..a. CFiQ. !l.:S> 

Para hac .... las p.,.foracion•• en el diqu• d• hule, •• coloca 

hte .., la pcrci6n activa d•l perforador 1mtre los d09 bocados, 

.. ubica •obre el criflclo de di ... tro adecuada a la aup .... flcle 

que •• d•••a p.,.forar, 

hace la perforacten. 

pawt .... iar..nte •• acetona Ja pinza y ae 

La t~nica para au perfaracl6n ee 

Es un aparata.., fDr"•• de pinza, deatlnada • facilitar Ja 

apltcacl6n de la• orapaa. 

Su• bcteada• .. introducen en loa aguJ•ra• que paa..,, la• 

bocada• de laa Qrapa• para au calocactOn. 1231 CFlQ• S.4J 

4> ........ 

Para eaatenwr al dlqu• en au lugar, •• u•an la• ;rapaa, que 

aon reten•dor•• d• acero de d1•t1nta• far•••• para adaptar.. a 

la• dlf.,.ent•• ta•aftaw y forma• de loa dlent••· 12,11,IBJ 

•• 



Ft9. s.3 Perforadar• para dtqu• d• hui•· 

univ•r••l .. , quo ......... 
..... 

colocar•• •n un dt-.nt• •9P•Clfico. 

H•y otro tipo d• Qrap•• d•na.tin•d•• Qr•P•• c•rvical••• que 

Qin;iv•1••· 
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lndapondi•nt•ment• d•l tipa d• ;rapa qu• se utilice, QS 

n.cesario aati&facer al requisito de ••tabtltdad para con••rvar 

fijo al dique de hule y avitar la pa5ibilidad d•l dano a los 

tejidos gin;ivaleto. lB,10 1 23) lFig. ':5.5J 

A 

• e 

Fig. s.s Br-V•• para dtqu• d• hule. 

A> .. __.. con al•t•. ·~ Orapa uni"r .. 1. Cl Grapa conv•nclon•l• 

'º 



5) Lubric.ant. ... 

La ca1acacibn del dique d• hule •• facilita can la 

aplicacitin d• lubrtcant•s. (3>. 

.ncantra1110• 

Est.os ofrec•n v•nt.aja cuando 

a aup•rfici•• 

Asp•r•• y d•fect.uasas qua pudiera hacer dificil la colocacl&n d•l 

diqU• d• hUl•• (11,191 

AlQUno• d• lo• lubrlcant.•• qu• •• pu•d•n usar •an1 

~aben qutrOrQtco, cr•ma d• •f•ltar, •c•lt• d• r.ctno, 

•c•lt.•• hldra•Dlubl••• •te. <3> 

61 Ta.11 .. prot..ct.ar••• 

Par• qu• •l dlqu• d• hul• ••• ••• cei.odo para •1 pacient•, 

•• pueden ut.ilizar toell•• eb-.:Wb9"t•• d•l •i..a t. .. afta qu• •1 

dtqu• d• hul•, pare prot.'9Qer los t•Jidos facial .. d• •u cant.act.o. 

E•t.• toalla •• coloca ent.r• •1 diqu• y la cara d•l 

pectent.•1 actuando ca.o forra prot.ttetor. ca, 101 11> 

71 ht..,,..... ... 

El r•tenedor •• un aparato •Mt.rabucal qu• airv• para 

•o•tener y ••tablllzer •1 dlqu• d• hui• alr•d•dar d• 1• cara d•l 

pacl•nt.• y •vita bloqu•ar •1 campo quir~rgico. 

•n •I dlqu•, 

visibilidad. 

proporctananda •ayer acc•.a 

E•t.• cr•a t.•n•ietn 

y -Jor•ndo la 

En I• actualidad •• cu.nt.a con ret9"edar•• d• cinta y 

r•t.•n•dor•• de arco, (3) 
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El r•t•n•dor d• cinta proporciona mayor campa qutr~rglco qua 

•l d• arco, pero •• n•c•alta mayor ti.-pa para &u colocacibn y la 

ctnta pued• mov•ra• cuando el paci•nt• realiza algOn movimiento 

con la cab•za, y el diqu• de hule p•rderA t•natbn. Hay vario& 

tipo• d• rat1K1•dore& d• cinta. C3,11,23> 

Lo• r•t•nadorea de arco con•tan d• una •atrucura metalic• o 

d• pl•attco, •n forma de marco con unas prolongaciones o pernea 

.,, •u part• ••terna, qu• •irv• para pr•nder al dlqua d• hul• y 

•ant•n•rlo •n t•n•ibn. lFig. 5.b> 

La t•cnica d• colocactbn par• ••toa r•tenedar•• •• •u•a••nt• 

••ncilla1 pero tlanan el tncanvant.nt• d• no aer .uy .. tabl•• y 

aacrifican •n ci•rtc lllOdo •1 acc••o y la vi•ibllidad d•l 

cperador. 

E•toa r•t.,,•dcr•• •• r•c~t•nda uaarloa .,, cita• cortaa o 

br•v••· t31 a,101 11,23> 

o 
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El hilo d• ••da dental tien• trea funcion•• b•s~caa en 1• 

colocacibn d•l dlqu• de hul•I 

1) S• utiliza antea da colocar al diqug de hUl• para ch•car 

que tan _.trechos aon los contactos lnt•rproximales y al 

•xist• alguna irregularidad qu• pu•da daftar al diqu• durant• 

su colocacibn. tl,24,34) 

2> Facilita al paso del diqu• por la zona d• contacto 

int.,.proxi .. 1. (3J 

3J Ayuda • r•t.n•r •1 diqu• d• hule •n uu lu;ar por m•dio de 

li;aduraa. (19,23> 

Ea un inatrua•nto d•attnadc a la •li111inaci~n d• flOido• d•I 

campe op•r•to..-10, ' ••t• •• coloca an •1 •i•t•m• d• •vacuacibn d• 

la unid•d para aspirar •1 agua utiliaada con fin•• d• 

911frtami•nto, durant• la pr•paracibn d• la cavidad, tambi•n 

eli•ina loa flbidoa qu• •• utlllc•n durant• la op.r-ac16n y la 

aal i va acu111ul ada an 1 • boca d•l paci •nte. te, 10> <Flo. e. 7> 

• 1 e 

Fi;. e.7 Diatinton tipos d• •Y•ctor••• 

A) "•tlllca. •>De wldrlo.· C) Plle,lo• ••••ch••l•• 

•>. 



L• colocaciOn d•l diqU• d• hUl• ,.. re•liZ• .,, v•rlo• paso• y 

•l obJ•ttvo d• C•d• uno de ello& deb• ser cumplido ant•• de p~a•r 

•l •i;ui•nt•• par• ttVit•r p•rdid•• d• ti.nipa. ClOJ 

2> El •n•st•sico d•b• ••r iny•ctado ant•• d• l• colocaci6n 

d•l diqu• y cerciar•r.- qu• •Hi•t• un bu.n vrado d• •n••t••i• 

ant .. d• •mp•z•r. 

S> Lo• di9f'lt•• d•b•n .,,centrar•• libr•• d• •arra y 

para que •Hi•ta un bu.n ••llado •lr•d9dar d•l cu•llo 

dient••· 

pl•ca, 

d• Ja• 

4) EHamin•r la• cont•ctaa int•rproMi•al•• por ..ello d•l hilo 

d•ntal 1 para v•r •1 •Hi•ttr• dificultad al p•••r •l diqu• d• hul• 

PDt'" •••• zon••• 

S> En ca90 d• 9"contrar •uperfict .. •sp•r•• qu• pu9dan da"ar 

•1 diqu• 1 d•b•r•n ali••r•& con ttr•• d• lija. 

6) La oclu•l6n deb• ••r •H•min•da Pr•Vio • la coloc•cibn d•l 

diqu• d• hui•. 

7) Lo• labio• y comisura• d•b•n ••r prot•Qldaa con un 

lubric•nt• cante, va••lina, para •vitar au irrit•cibn. 

B> V•r •1 na•11ro de dt•nt•• • incluir •n •l •i•la•l•nto y •1 

tipo d• r••t•ur•cibn qu• •• va • r•aliz•r. 

c2,3,e 1 10 1 11 1 23,2b,2e 1 32> 
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O.apuD• d• h•b.,.. det•rminado •l n~~•ro d• dt.nt•• qu• •• v• 

• ai&l•r, •• procede & la perlor•cibn dwl diqu• d• hul~. 

El tamano y po••ctbn d• lo• d••nt•• va • d•t•rminar •l 

di•m•tro y ubicacibn d• los orificios, •igui•ndo •i•mpr• la mi•m• 

curvatur• d• la •read• qu• •• va • •i•lar. 

P•r• d•t•rminar 90 qu• •ltio dol dJqu• va•o• a hac.,- 1•• 

p•rforacion... d9b..a• trant1Portar la •rcada d•ntal d•l pact•nt• 

al dl.qu•. c10, 19,23l 

Para loorar ••t• prop&•l.to, •~i•t•n v•rt•• t•cnic••• d• Jea 

cual•• mencion..,.•nt0• -.ola alQun••• 

S. dlvld• •l diqu• .,., cuatro part•• IQU•l•• pcr .-dio d• do• 

lln••• i••otnari••• una vartical v una hort1onta1. 

La lln•a v•rttcal divid• •1 dique en der9Cha • iaquierda, y 

la hQl"iaontal, en una pOf"citln auplWiOf" P•'"• •l •••f.let' y una 

lnf...-ior para la ••ndfbula. 

Para •l .. Mllar •UplM"iOf", l• p..,.faracl&rt d•l inct•lvo 

C9ntral• .. eit6a a 3~ ... ~roxi•adalll9nte d•l borde •up.rior-, • 

P•rforaci6n al ••uundo •olar. 

Vltf'lical, d9po•ndl9f'ldO d•l l•do qu• 

la lln•• hortzant•l, a 4S "'"'• 

d•l borde l•t.,...1, •• h•c• 1• 

O.apu•• •• hacen l•• P•~foracion•• de lb• d•••• di.nt•• 

•i;ui•ndo la curv•tur• d• 1• arcada. 
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Para la mandlbula la p•rforac16n d•l s~undo molar s• hac• 

d• la mi••• man•ra qu• •n •1 maxilar •up•rior, p•rD la 

P•rforaclbn d•l lnc1sivo central •• hac• a 20 mm. d•l bord• 

inf•rior aproximadam•nt•• f17,23J fFi;. S.B A y BJ 

,5 ••• 

FiQ. s.a CA> UbicaciOn d• 1•• P•rforacion•• 

con 1• t•cnlca de Me. G•h•a para la arcada &up•rior. 

20 ... 

FiQ• S.B fB> Ubicaclbn d• laa p•rforacicn•• 

ccn ta t•cnic• d• tic. Geh .. para 1• arcada infericr. 
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El deacrib• una t~cntca para la p•rfaractOn d•l diqu•, 

cuando au qut•r• aislar los dientaa •nt•rtor••· 

S. coloca •1 dlqua •obr• la car• del pacl•nt• C•rctorAndD•• 

qu• •st• •n po•lci6n adecuada, •1 pactant• d•b• d• ••tar con la 

boc• abl.rta. 

Con una mano aoat•n•mos al dtqu• •n poatctem V con la otra 

pr••ionamo• •1 dtqua contra •1 bord• cortant• d• lo• dlant•• 

ant•rtor••· 

Como .. ta• •• ancu11ntran h~,..do•, d•Jaran su• hu•lla• •n •l 

dtqu•. 

c•ntro d• cada hU•lla. 

r•tir• y .. hac•n la• p.rforacton•• 

(24) 

1 Tecntca • b• .. de .. 11oa1 

"" •• 

La tec:ntc• a baa• de ••lloa, ccnat•te 11n i11Prt•tr la arcada 

d•ntal llft •l dtqu• de hui• por m•dio da a•lloa, cantrando el 

-110 .n •l dlqU• p.rf•ctalltBnt•• Da.pul• .. hac.,, l•• 

p•rforaclon•• •n lo• •ittoa qu• noa tndlca •1 ••llo y .. lava •1 

dlqu• para •vtatr •anchar la c•r• del pactent• con tinta. 

C2,8,22) 

La ~rapa dab• colocar•• d• tal ••n•ra qu• •l arco qu• un• 

loa do• bocado• .. 11ncuantr• hacl• dlatal dal dlmnt• da 

r•t•ncton, par• no lnt•rfartr con la vtatbilldad y •1 acc••o· 

6? 



P•r• •U colocacibn, tom•mos l• grap• con l• pinza 

partagr•pas, h•ci•ndo coincidir las puntas d• trabajo d•l 

portagrapa con los oriflclos de l• grapa. tFig. 5.9) 

Par• la corr•cta colocacibn, altuamos el bocado lingu•l a 

palatino en •U lugarJ •pical • la convaxid•d mayor d•l dl•nt•. 

Pa•t•rlcr••nte, d••llz•lllD• •l baC•do va•tibular •U•V•llt9nt• 

sobr• l• superfici• buc•l ha•t• pasar la canv•Midad cervical, 

c...-c1arandona•• d• qu• na ••t• da~ando •1 tejido 

parodontal. IFlg. 5.10) 

Despu•• d•bamo• ch•car •1 ajuat• de la grapa. O.be tener 

bu.na ••tabllidad, con cuatro punto• d• apoyo. (2,15) 

Para evitar un posible accldent• Cqu• •l paci•nt• ingi...-a 

la grapa>, d•b•~o• amarrar un troza d• hilo dental .,, •1 

arco o •n alguna d• lo• orificios da la grapa, ante• d• qu• ... 

colocada. Est• tro%o d• hila •• utiliza par• jalar 1• grapa, 

cuando ••t• ll•Qara • caer •1 ••bfago y evitar ••f •U 

lng••ticn. 13> 

• ea111 ~•1 ua ... u Dwu 
R&C la• ~lilD11~1g• 1DlSC.RC&Kl91l .. & 

Una vea ret•nldo •l diqu• d• hul• r•tenldo con la 1rapa, •• 

proc•d• • P••ar al dique por lo• contacto• lnt•rproKl••l••• 

Esto •• logra eatlrando le• orificio• en •entldc 

bucolingua1 1 para qu• el dlqu• •• adelg•c• y pre•iontndola hacia 

ap1ca1 1 pa•• por los conlacto• lnterproMimala• correspcndl•ntes. 

C21B,23> 
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• 
• 

Flg. ~.10 Colocacl6n d• l• grapa en al di•nt• d• r•t•nclbn. 

A> Bocado lingual o palatina. B> Bocado vaatibular • 
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En oca•ionea loa contacto• interproxl~al•• •on MUy wutr•choa 

y •• dificulta al paso dal dique por •~tas zonaa. En estos caaos, 

pod•lllD• ayudarno& con un troza de hilo dental. par• empujarlo por 

loa contactos 1nterproKimal•s, o utlli:ar dique de hule de menor 

Qrosor. tl,3,10,lll <Ft9. e.11l 

FIQ. 5.11 Utiliz•clOn d•l hilo d•ntal 

para •1 P••O d•l dique d• hui• 

por loa contacto• int•rproKlmal••· 

1 l.ltilAd\IC.a• ... 

La• liQaduraa, ••utilizan par• ayudar a •o•t•n•r al diqu• 

d• hul• •n •u luQar. •vitando qu• ••t• •• d••lic• fuera d• au 

po&ICiOn. 

Esta• liQ•duraa •• loQran con ••d• dental, r•aliz•ndo nudo& 

eBpecial••• qua aean d• f&cil aplicacten y qu• mantenQan •1 diqu• 

en &U lugar. C23) 
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H•bitrndo ccloc:ado al dique d• hule •n un• p•rf•cta PD•iciOn, 

hecemos ta Jn~•ginacl6n d•l dtque para proporcionar nl sellada 

adwcu•do. 

E•to •• logra, a1 pasar un instrumento romo por la• cu•llo& 

d• la• diltnt .. y d1rig1onda al miama ti•~pa aire con l• J•ringa 

triple hacia el cuello, las bord~• da 1•• p•rfaracionaa •• 

invi•rtan en .. ntida •ptcal, P•r~ introducirla• wn el •Urca 

gi nQt va]. (3 1 SJ 

En laa zonas intarprOK1Malaa, al dique •• inva9in• por ••die 

dal hilo d•ntal, haci•nda pra•lbn an el dl•nta y dtrl9t6ndolo 

ti&c:ia apical. t23,26J 

EKi•ttrn vart•• t~nic•• p•ra la coloc:acl~n d•J dique d• 

hul•, l•• cual .. pod•~a• cla•iflcar .,, tre• Qrupoat 

AJ T~nic•• 9f'I l•• cu•l•• 1• Qr•P• .. coloca ant.. de 

colocar al dique da hule. 

9J T6c:nlc•• .n l•• qua al dique .. coloca ant.. d• la 

colac•citln da la grapa. 

Cl T•cnic•• ah dond• la qrapa y •1 dique da hule, •• 

colocan al~ultan ... 11\.#nt•· 



• Tknica .n l • qt.i• 1 • gr~a - coloc:a .nt•• 

d• colocar •l diqu• d• hul•• 

t> Su •liQG al grosor y •1 t•maho d•l dique. 

2> Se •acoQ• 1• Qrap• adacuada y •• coloca en la pinza 

pcrtaQrap.as. 

3) Sa perfora •1 diqua de hule. 

4> Lubricamc• al dique •n la zona p•rfcrada. 

5) Se coloca la grapa •n al di•nta d• anclaje. 

6) S• pa•• al diqu• de hule alred•dor d• l• grapa, ••tir•ndolo 

ccn •~bas mana•, haciendo pr••ibn digital. 

7> Se coloca la toalla protectora. 

B> SR calcca •l retanador para dique de hUl•, con ten•ibn 

ligera. 

•• B• pasan 

corr .. pondi•nt••• 

aopor ta l a grapa. 

len demll.• 

9411pez ando 

dl•nt•& par la• perforaclon•• 

pOt" •l dlmhte ••• prbMi..a al qu• 

10> Para evitar qu• •1 dique •• d••lic• hacia afuera, .,, la 

porclbn opu••ta de la grapa Cal prt-.r di9nt• ai•lado de •delant• 

hacia atr•a>, ••coloca una ligadura, cufta o pedazo de dique 9n 

al ••pacio intarproMi•al. 

11> S• invagina •l dique da hule. 

12> se lavan lo• diente• y •• •acan perfectamente, anta• d• 

1ttnpezar al tratamlanto opar-ataria. Cl0,11,12,28 1 32> <Fig. S.12> 



Fig. 5.12 T•cnica •n la qu• 1• vr~• •• caloc• 

Fig. s:12 CAJ Poaicibn corr•ct• d• l• gr•P•• 

/•\ 
,, , 

FiQ. 5.12 CCJ Diqu• d• hul• coloc•do y li•to p•r• 1• op•r•ci&n. 



t Tknica .., Ja qu• •1 diqu• .. colcx:a ant.- qwt la grapa. 

Una v•z qua t..,•lltC• •1 dJqUR d• grc•cr y tamaftc ad•cuadc, 

perforada y la grapa ••peclca, lubricamo• la zona P•rforada y 

proc•d•mos a la colccaciOn. 

Estirando •l diqu• bucolingualmente, •• paaan les di•nte& 

ant.,.cpcatltf"'iorm•nte por las perforacionaa, hasta ll•gar al 

diente m~& distal, el dique &R detiene haciando presiOn el bucal 

y .., lingual con le• d•dcs lndice y .. dio d• una •ano, can la 

otra mano •• toma •l portagrapas con l• grapa y ae coloca en el 

diante de ret.nciOn. Po•terior.-nte .. •igue con Jo• 

d-•• pasos. <2 1 11 1 23> (Fig. S.l:SJ 

t T•cnic•• dende la grapa y el dique 

.. colocan si-..ltan•a..nt•. 

E•t• t•cnlca, conalste "" colocar la grapa en la perforacibn 

••• di•t•l del dique prevJo a •u colocaclbn. 

La• QraP•• para ••ta t•cnica, deben de t.,,.,. alltta•, para 

que •• puedan aoatener "" el dique. 

Una vez hecho ••to, to••IKI• con la pinza portagrapa• a la 

grapa y •ujetando todo• le• eMtr .. o• del dique con una •ano, 

llevamoa •l dique Junte con 1• or•P• al diente d• retencibn 

haciendo a un lada al dique, para que no interfiera con la 

viaibilidad. Po&tertcrm•nte •• hacen loa d .. aa P••o• para •u 

coJocacl 6n. <2, e, 10, 11, 231 <Fi Q• s. l4l 



Fig. S.13 T~nica ~ la qu• el dlqu• 

•a coloca antv& qu• la grapa. 

F1Q. S.13 <A> Dtqu• d• hUl• •o•t•ntdo con lo• d•dc• 

lndic• y m•dio ante• d• colocar la Qrapa. 

FiQ. 5.13 CB> Colocactbn d• la grapa d••Pu•• d• 

hab•r colocado •1 dique de hule • 
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y •1 diqu• d• hule si•ultanaamante • 

. . 

• • 
Flg. ~.14 CAJ Coloc•cl6n d• 1• ;r•P• •n •1 diqu• d• hul•. 

AJ Vi•t• d• loa boc•doa. D> Vi•t• d•l •reo d• 1• gr•P•• 
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Se coloca vi diqu• an el arco de Young y s• hac•n 1•• 

P•rforaciones, post•rlormentv &• sosti~n~ la grapa en •l diqu• 

por medio de &us aletas en el orificio m~s distal. S• toma 1• 

9rapa con 1• pinz• portagrapa& y da&tendlandc sus bocado•, •• 

lleva al interior da la boca, coJoc~ndcla un al diente d• 

r•tanci6n, d•spu•s s• lib•ra •1 diQU• de l•• al•t•s d• la grapa 

hacl•ndolo pasar por debajo da Ostas con un lnstrum•ntc romo o un 

compl•t•• C16 1 32,31> CFIQ. S. I~> 

FiQ. S.15 CA> Ubicaci6n d• la grapa anal diqu• d• hui•. 
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A • 
Ftg. S.15 (91 

A) Colcc•c16n d• l• gr•P•• el dique y •l 

•reo •n l• boc• del pacl.nt•. 

B> Llb•r•ci6n d•l dJqu• de hui• 

d• la& •l•tas qu• tt•n• le grapa. 

Ftg. S.15 <C> Paao del dique d• hul• 

par les contactes tnterprcHtmaleu. 
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•· • Bttt.1..ca llñ .U- ,.. bYl.h 

EST~ 
SAUll 

TESIS 
Df. lA 

lt!J BEIE 
81BLllTECA 

prim...- paao ea ••tirarlo •n aentido bucalingual y cortar can 

unaa tiJ•raa laa porcton•• qu• cubren la• papil•• interd..-.tarlaa 

•n la porción v•attbular o bucal. ce,10,23 1 28> 

Una vuz cortado •1 dique d• hule, 

retirar•• junto con •l diquw d• hule. 

Po•t•riar •~ta, •• ll-s>i• p•rf•cta••nt• la cara d•l 

paci41nt•J loa t•Jidaa alrededor de loa diente• ataladoa, deb•r6n 

a.r irrigado• con a;ua para 11.Pi•rlaa. 

?9 



CAPITULO 6 

TECNtCA PARA LA RE'BTM.91ACIOH 

et* Al"IALBAttA DE PLATA EN CAVIDADES Q..A9E 11 

6. 1 lnll.C.\llll9Ql9l 

Para r••lizar una bu•n• r••tauracibn con amalgama, •• 

lndl•p•n•abl• la utiliz•cien d• vario• inatrum•nto•I cada uno d• 

•lloa, ti•n• una •pllcacibn d•tarminada, por .. a .. 1.port•nt• au 

conocimlanto, para utilizarlo& cen ••guridad y obt•n•r •1 ••Mime 

d• •ficl•ncla •n •1 !Mtnt>r tl•ft'IPD po•ible. 

D.tlido a qu• •Mi&t• una vart•dad inum•r•bl• da lnatrum•nte•, 

con una finalidad dldActica, d••criblremos loa ••• u•u•l•• V 

aqu•llos qu• nes p•rmltan pr•P•r•r y r•staurar lo• dl•nt•• con 

a~algama ad•cuadam•nt•. 

Los lnatrumantoa ao claaiflcar•n •n cuatro grupoa, para 

facilitar au ••tudio• 

1 > Jn5trumentoa ca.pl•m.ntart oa. 

2> Jnatru .. ntos auMi liar••· 

3) Inatrum•ntes activoa o cortant••• 

4J Jn•trum•ntos para la colocactOn d• la •••l~a••• 

Loa tnatrumentoa compl•1119ntar1oa, aon aqu•llo• qu• •• 

utilizan para r•altzar un corr•cto •M•m•n cllnico y tallbi9n CCMID 

coadyuvantes en la roataurac16n V preparaclOn de cavldadea. 
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A> Esp•Jo•. 

B) Pinz•• p•r• •lgodón. 

C> E~plar•dar••· 

D> Jering• p•r• •ir• y •uu•. 

Al E•p•Joe bucal .. • 

S. ca.pon.,, d• un m•ngo d• .. t•l <g.,,•r•l .. nt• hu.ca, p•r• 

di•minuir •U p••o> y •l ••P•Jo propi•mente dicho. Amb•• p•rte• 

.. unen pDf"" ••dio d• un• ro•ca. Pu•d•n ••r pl•no• o c6nc•vo•, 

lo• plano• refl•J•n l• imag•n •n •u t•m•fto nor••l y lo• c&nc•vo• 

l• au,..nt•n. CFig. 6.ll 

Lo• ••p•Jo• buc•l•• •• •ft'IPl••n• 

l> Como ••P•r•dor d• l•bio•, lengu• y c•rrillo•• 

2> Como prot•ctor•• d• lo• t•Jidc• bl•ndc•. 

3> PAf"'a refl•J•r la im•g•n cu•ndo ••utiliza vl•ta lndir•ct•. 

4> P.,.• au-.ntar la llu•lnacibn d•I caiapc op•ratOf'"iDo 

E•t•n d .. tlnada• para tran•PDf""tar dl•tlntoa •l .. •nto• 

Cbolitaa y rollo• d• algcdbn, ga•a•, fr••a•, para la colocaclbn 

d• barnic••• etc.> 

L•• pinza• pu9dan t•r•lnar en punta aguda o roma y pr••entan 

dl•tlnta• angulaclan••· CFig. 6.2> 
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B• CDftlPDf'11m d• un man;o V una part• activa qu• termina en 

punta e9uda. 

pod•r det.,-•inar 1• pr••1tncia d• caria•, controlar •1 tallado d• 

1•• cavidades, ajuste d• laa r••t•uraclon•• y para r•Movar 

r••tauracion•• provi•icna1•• 1 etc. 

Lo& hay •n forma variada, exi&tiando adamA•, explorador•• 

con •xtr•ma •impl• o dcbl•. <Fi;. o.3> 

D> tlarlntJ•• para alr• y aou•• 

Para poder op.,-ar correcta .. nt• y obtanltf" una vl•lbn nltida 

d•l campo cp•ratorlo1 

aou• CJ•rinQ• tripl•)• 

•on indiap•n•abl•• la• j.,-in9a• d• air• 

<Ft;. b. 4> 

y 

La J.,.inga d• air•1 •• utiliza para secar •1 c-.po 

op.,-atorlo, •ecar cavidad••• •ll•inacibn d• polvillo d•nttnarto, 

lnva;tnac16n d•l dlqu• de hule, etc. 

La J•rin;a d• a;ua es -.iy ~tll para la 11.Pi•za pr•vla d• 

loa diant••• •ant•nar la boca libre d• ••nor•1 para r..aver 

polvo•, litnpieza da la cavidad etc. 

La combinacibn de •ir• y agua, por medio da la J.,-lnQa 

triple, tambi•n no• •• ~til cuando qu•remo• r••ov.,- polvo• o 

paataa da llmpiaza qua •• utilizan durante •1 pulido da la• 

r••tauraciona•. 

ez 
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Ftg. 6.2 Pinza para •lgodbn. 

Fig. 6.4 Jaring• tripla. 



Lo• in•trum•nto• y •l•~M"lto• •uMlliar••• •on aquelloa que 

nos brind•n un• •yuda •Xtra ~•r• •l 6xito d• las restaur•c::tones y 

~n d• Gran import•ncta durant• •1 proc•dtmt•nto ap•ratorio. 

Al que •• utilizan par• ol 

•i•l .. l911to d•l ca-.po Qpl9f'"atar!o, Y• ••• r•lattvo o •b•aluto. 

Estas tntru~entcs han •idu eMplicados •n •1 capitulo 5 y •ola 

••rAn ,,,.ncicnadas • continu•c10nt 

" ~ella• d• algod&n. 

21 Parta-rol 1 o•• 

3> Diqu• d• tiul•. ., P•rforadora para dlqu• d• hul•• 

~· Pcrtavr-apas. 

61 Or•P••• 

7l Lubric•nt••· 

81 Toallas prc~ttetor••• 

... ft•tttn•dOr••• 

101 Hllo d• •ctd• d•ntal. ... Ey•c::tor••· 

P!•draa, •te>. 



El cantraAngulo, •• un• • la pi•z• d• ••no para qu• .,, •l •• 

coloqu•n los in•tru~ento• rot•tcria• d• baja v•locidad. Taalbi•n 

.n la p1•z• d• ~•na •• pu9dan coloc:•r lo• in•tru~•ntce. 

Eat• inatrum•nto ser~ d• mucha utilidad, •n •l caao d• qu• 

•• r•quiara una m•nor v•lacid•d par• eliminar cari•s y d•ntina 

funjo&• profunda' para la colocac10n de ptns dontlnarla•J cuando 

•• roalic•n r•atauracion•• aiapli••r durant• •l bru~ido y pulida 

dQ la re•taur•cibn can amal¡a~•1 •te. 

L• Matriz •• una banda .. t•ltca qu• no• ayuda a propcrcioner 

un contorno adecuado para la r••t•uracibn, •irv• para limitar Ja 

••trie•• •on variad•• dmpttndiendo d• l•• nttc••idad•• qu• .. 

r•qui.,.•n para la r••tauracibn. tFiQ. 6.S) 

l> l>ttb• aer d• t•ctl aplic•cibn y ell•inacibn. 

2J No d•b• d• •f•ct•r a la ratauraci6n o ••tructura d.ntal. 

3) Dllb• prop°'"ctonar •l contCl'"na nBC•aarlo para l• 

r•atauraclbn. 

4) El •n••llllll•do d• 1• ~•~riz deb• d• ·~ rlgido ~ no dttb• 

d••Pl•z•r•• •1 cond9naar 1• am•lg•ma. 

5> D•b• d• tttn•r bu.n• •d•ptacibn •l m•~~•n ginQiv•l• p•r• 

•vit•r •cbr•cbtur•cian•• a ~·· nivel v par• qu• no 

l••lana •l t•Jido gin;ival • 

•• 



6> D9b• d• cr .. r •l •r•• d• cont•cto int.,.proxi••l corr•ccta 

p•r• •vitar •mpaqu•ta•i.nto alim•nticio. 

1> E• conv•ni•nt• •dg••r la ••triz al Ar•• d• contacto con 

wi bruftldor. 

S> D•b• t•n•r la altura ad•cuada. E•to .. pu•d• ~•Jorar, •i 

•• r•corta la matriz • nlv•l d•l bord• marginal, par• 

iacilltar el tallado d• la •••l;a••· 

D> Partaaatrlc ... 

Para la aplicacibn d• la matriz, •• indisp•n•able la 

utillzacibn da un portamatriz, qu• ••el qu• iijar• la banda para 

•vitar •U dasalojo y darl• l• ten•i~n adecuada. 

Los porta•atrice• que ofr•cen un bu.n apoyo para 1•• 
re•tauracione• con amal;•~• el••• 11, •c:in •1 port•m•triz de 

Toffl9mir• y el lvory No. 8 1 ya qu• •on lo• ••• 9COnbmico• y de 

flcil aplicaciOn. <FS.;. b.6) 

El apoyo 

alred•dor de 

mec•ntco, •ol•••nt• sc•ti9'n• la 

la pieza dental y .. puede colocar 

banda #latrlz 

por bucal o 

lingual, d•pendi•ndo d• la l••iOn del di•nte por r•ataurar. 

Al colcc•r una matriz _,, una cavid•d el••• 11, •• requi.,-• 

de l• utilizac16n da cufta• par• obt•n•r una •daptaclbn C•rvical 

•atl•factorla. 

E> Cutf••· 

Con cuelqulera d• las matric•• que aean utlliz•d••• d•ben 

u•ar&e cunas de m•d•ra, para •Vitar •1 e•curriml•nto glngival de 

la amalgama en el mamante de hac•r el •mpaqu•tamlento. CFig. 6.7) 
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FiQo 6.5 Oif•r•nt•• tipo• d• matrlc .... 

FlQ. 6.6 Portamatriz d• Toff19fnlre. 
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obtaniendo una e•tabilizacibn de la mi•ma. 

colocada d••d• bucal o lingual, dep•ndi•ndo de la facilidad d•l 

acc•sa. 

En alguno• ca•oa va a ser nec•aario colocar cuftaa tanto •n 

bucal ca.o •n lingual. 

Son instrufll9ntoa quv ••utilizan para la ••zcla d• loa 

c .. 1M1toa o bien para ll•var loa C•mantoa hacia la cavidad. 

(fiQ. 6.8) 

(-~~~~~~~':::Jii!!!:!!"'!lll§»e§li!i!!lil::::J~l!!l!i!!!!!!!íii!!:::::::::::::::::::::::::::::::> 

• 
~ .c:&:>!!!!!!!!~-='"IJ!' 

• 
Fig. b.B Eap•tulaa. 

A> E9.pttula para m•zclar c•m•nto•• 

B> Aplicador- d• hidrbxido d• calcio. 

E& un inatrumento p•quafto 1 qua consta de mango 1 cuello y la 

part• activa. Su parte activa tiene forma d• una p•qU•ft• esf•ra, 

que sirvv para llpvar vl hidrbxido de calcio a la cavidad y para 

la apltcacibn dvl miamo. lFi9. b.tl1 
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fl&t :191 

El pultdo d• la •••lg..., con•i•t• •n •1 al1•ado d• •u 

.up.,.ficl• al ••Mllll01 luatrando o brillant•ndo y •li•inahdo 

••c~.-nt••• par• obt•n11r una r .. taurac1bn con ~•Jor ••llado y 

acr•ctrntar ta r .. tt•t...,cia a la cQrra•itJn $argtnal. 

Exl•t•n vario• mlttodo• para pulir una ama19ama, todo d•p@nd• 

d•l M•t•rial y •l in&trum•ntal qu• ••vaya a utili2ar. 

Para facilitar ••t• pa•o 1 •• 

tnatruM11nta• y •at...-t•l•• ~•• co111Un••· 

•.,-A •Mpltcada ••• •d•lant•. 

11 ftat:•riales• 

a> A•alglosn. 

b1 011idt> tS• ~tnc. 

cJ Blanco de ••P•~•. 

d> ~••ta •bra•lva. 

•> Hilo d•ntal 9nc•rado. 

e• 

a6la lo• 



21 ln•trulllehto•• 

•' Pi•dr•• d• •rk•nZ••• 

bJ Fr•••• bru"idor•• ••triad••· 

cl Cop•s o t•z•• par• pulido. 

dl Disco• o tira• d• lija de P•P•l de Qrano flno. 

el Cepillo• d• profilaMi• blandos. 

El ••a1Qlo••• ~Mido d• zinc y el blanco de ••P•"•• son 

•aterlal•s utilizado• para dar la brillantez • 1• a••ll•~a, 

ayudado• de los c•plllo• de profilaMi• blando•. 

La pasta abraalv• sirve para d•Jar una •up•rflcie tllf"'•a .,, 

conjunto con las copa• o taza• para pulido. 

Las piedras de ar•:ansas y fresa• bruftidaraa eatrtadas, 

tendrAn la fUnctOn de allaar l• am•lQama, •liminar los eMcedente• 

y dar un sellado mar9lnal ldOnaa. 

Los discos a tiras de lija de papel de 9rano fino, se 

utlllzar~n para all~ar las •Uperficla• praMlm•l•~ y al hila de 

••da dental majada can pasta abrasiva, servtr• para dejar las 

suparfl~l•• praMimalas tersas. (2,51 8,23,27) <FlQ. 6.10) 

• e 

Ftg. 6.10 <A> Instrumento• para pulir la amalgama• 

Al Piedras de arkansas. B> Fresas bruftldaras. 
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e 

FlQ• 6.10 <B> ln•truiMtnta• para pullr la amalQam•• 

A> Copas para pulida. B> Tir•• v dl•ca• d• lija. 

e> C•plllos d• profilaxis. 

2. ln&trumentoa cortant•s rotatorio•. (fr•••• y piedras> 

Cbf\stan de tr•& p.,..t•• prlncipalesl 

la hojal e•tos pueden ••r dobles o sanclllo&. 
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aJ "angot E• d• forma r•ct•, y pu•d.n ..,.. octagonal•• o r•dondo• 1 

•n •u totalidad o •n Qran part• da ella, preaunta estriaciones, 

para evitar que •a resb•le. 

bJ Cuallol E& la part• d•l inatrum•nto 1 qu• une a la hoJ• con •1 

mango y puad• ten•r angulaclon•• ••gOn el trabaJo que r•alic• la 

hoJ•• 

c) Hojal Constituy• •l ewtremo activo d•l inatrumento, •• 

d.cir,la parte afilada y ti9"• far••• difer.nt•• dmp1tndiendo de 

la funci6n. 

Los in•trumento• cortante• de ••no, •• 99plean para ayudar 

en la preparaclOn de cavidad••• formaci6n de p•r.c!i .. y Angula• 

n!tldos, para al alisaml•nto de la• pared•• awial•• y del pi•o 1 

para la re•ocibn de la dentin• cariada, para el bi••lado y 

ali•amlento d• les bord•s cavo superflci•l••, etc. 

Debido • que ewl•t•n numaro50S instrum•ntoa cortant•• d• 

•ano, ha sido diflcll su e&tudlo, y actualmenta, mucho• de ••tos, 

••t•n •n progr••ivo d••uao. A~n ••l •• afir••• qu• •• 

indlapanaable la utilizactbn d• algunos de ••te• instrum•nto• 

para lncrem•ntar •1 •wtto d• las r••tauraclon•• con ••alga••· 

Loa in•trumento• qu• s•rtn da•critos sen• hachuela•, cincelas, 

A> Hachu•laa. 

La• hachu•las, ae utilizan para fracturar el ••malte en 

dlr•cciOn vertical y acn dtil•• cuando ae trabaJa •obre la 

auperficia cclu•al de loa diente• post.,.ior•• y pared•• de la• 

preparacion•• prowlmal•• poaterior••• 

•• 



El borda cort•nt• de la hoj•, ••t• coloc•do •n •1 •l.-o 

plano qua al eje longitudinal del ln•trumento, y tt•n• un dobt• 

IFiQ. 6.11.J. 

D•ntro d• ••t• Qrupo, .ncontr•mca do& tipos d• clnc•l••• lo• 

cinc•l•• r•cto• y lo• biangul•dcs. 

Lo• clnc•l•• r•cto•, •B ua•n con movlmi•ntoa d• empuje p•r• 

cliv•r y bl•el•r el e•m•lte, y p•r• •1 ali•a•iento d• l• d•ntin•. 

Lo• cincel•& bl•ngul•doa, •on btile• cu•ndo •• tr•b•j• •n 

la• P•redes ve•tibulare• de 1•• pr•p•raclon•• el••• 11. E•t• 

tipo de in•trumentos, tl•ne una dobl• •nQUl•Ci~n qu• f•cillt• •1 

•ccasc y pueden ••r colocado• •n ••• •itlo• que to• ctnc•l•& 

roe to&. CFig. b.12> 

C) EMc•v•dor•• o Cucharlll••• 

L•a cuch•rill••• son da do& tipos• norm•l•• y •n for•a d• 

disco, t•mbt•n las h•y d• dlfer•nte& tamano• y •u usa, dep•nd.r• 

de la prefer•nci• par•onal y naca&ld•d requerlble • .. 



L•• cuch•rill•• •on utilia•d•• p•r• r•11av.,. 1• d•ntin• 

c.ari•d• y •li•lnar t•Jlda d•aorQanlz•do, lnclu•lv• 1• pulpa 

d9nt•l. tFiQ. 6.13> 

~ E\\!!ilbifuiMSi 

• 
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B 

FiQ. 6.12 Cincel••• 

Al Cinc•l bi•nQul•do. Bl Clnc•l recto. 

FlQ. 6.13 Ewcavador•& par• remover dentln•• 

•• 



Son •imil•r•• • la• cucharill••- p11ro •u p•rte activa, 

t•rmina •n for~• r•eta y bi••l•d•. S• u••n p•r• bi••l•r •1 bord• 

QlnQival d• l•• p•r9d .. proxiMal••• v r•gut•riR•r •1 • ... lt• cavo 

~C!S!!h !ll*B 

utllizan para la r•duecibn •ayQr d• lo• di•nt••· 

Esto• in•tru••nto•, pu9d•n ••r utiliz•do• con alta o baja 

L•• fr•••• •on d• dlatinta• tor•••• d•p•ndiflndo d• la 

funcl~n qua •• l•• d•stin•, a•f •• dl•~lngu•n• fr•••• r.Oondaa, 

fr•••• d• fi•ura. troncoc:6nlcaa, d• cono lnv•rtido, .., fer•• d• 

tFig. 6, 1!5> 

EMisten tambJ•n d• d!ferent•• mat•rial•• como •on 1•• •r•••• 
d• diamante (fino y gru••o>, fr•s•• d• ac•ro y d• carburo d• 

tung•t.,,o~ 

•• 
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• 

FiQ. 6.IS Dif.,..ntee diaefta• d• le• fr .. ••· 

A> Fr••• r9dond•. I> Fr••• de fi•ura. 

D 

CJ Fr••• troncocbnica. D> Fr••• d• cono invertida. 

L~• fr•••• de diamante, actban por corte y por d••;••t• y •U 

dur•z• •• tal qu• son c•pac•• da cortar el .. tal ••• duro. E•t•• 

fr•••• ••rln 6ti1•• para d••G••t•r al eamalt• y para •ll•lnar 

como 

incru•tacion•• 

amal;•••• fracturad••• 

y tambitn para dar fDf'"•• 

r•sistente• 

axJdaciOn. 

qua las de acero, •d•m•• de r••i•tir mA• a la 

Este tipo de fresas, sirven para •liminar dentina, 

formar y dar r•t•nctOn a la cavidad. 

Por &u forma, las fr•••• •arln descritas y •• darl Ja 

indicaciOn del uao da cada una d• alias, para que el operador 

•• 



•llQ• l•• fr .. •• •d•cu•d••• d91P"9ndl9f'ldo d• la coeodid•d y 

n•c..,ldad qu• •• r•qul•r•. 

A) Fr•••• redcnd••• Son d• far•• circular y ••t•n indic•d•• para 

la •Mcavaclón y •ll•inacii&n d• cari .. , van d•l nGmerc Cl/2 al a>. 

09ptrndlttndc d•l ta••"º d• 1• l••lón .. •liQlr& 1• fr••• ad.cuada. 

•• utilizan para dar dlv.,.Q.,,ci• a cl1trta conv•roencla • 1•• 

par•d•• d• 1•• pr~araclon••• •d..aa qu• sirv.,, para aliaar •1 

•aro.,, cava aupM"ficlal. 

IE>cl•tttn varlacicn•• •n •1 dl..,.a d• la• fr••a• d9 flaura, 

atoun•• d• •lla• pr••1tntan .. trtaclon•• qua au..entan •1 Ar•• 

•uperftclal y •• •nu..ran d•l CS57 al 559>. 

pera COhv..-oan •louna• Qr•da• p•ra pad•i- h•car laa lnclinacian•• 

da laa parad•• nec•••rl•• •n 1•• cavidad•• para incru•tacionea. 

Bua n~.-r-a• van del C699 •1 701>. E•t•n cantralndic•da• p•ra 

realizar prepar•ctanaa par• •••lQ••a• 

D> Fr•••• de cana lnvartldol Son enuMaradas dal C33 1/2 al 37) y 

•e utilizan principalmant• para •Mtan•ibn y retencl~n, socavar el 

esmalta y ali•••i•nta del pi•o de la praparacien. 

E> Fraaas en forma de ru•dal Son de forma 

indtcaclcna• 

circular, y 

la damarcaclbn 

sus 

do 

AnQUlD• diedro• qua alrvan de retencien para la• •malgama•, paro 

la fresa de cona invertida puad• ofrecer tambl•n aeta funclOn. 
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FJ Fr•••• d• t.,..•inado• E•t•• fr• .. • .on d• n•v•J•• Pl•n•• y .. 

e>mpl••n p•r• •J t•r•in•da d• una pr91Jar•ci6n y •li•in•eibn d• 

p.quttfta• ••tria• d• ••••lt• qu• qu9'dan -.. •1 .. ro•n cavo 

•up•rficial. Ta•bi•n •on ~til•• para •l bru~ido d• l•• 

r .. tauraclan•• ~•tAlic••· 

Ec.aua !lt !lluoa~a 

L•• fr•••• d• di•••nt• ta•bi~ •• 11ncu.ntr.,. can la• mi•••• 

fr .. • que 1•• cfao carbura, pttro ti11n•n dif.,...,t_ nu..-r'ac.ton•• v 
.. utilizan principallM!nt• para d••Q••tAr ..... lt• 1 ali•••i•nto y 

eli•inaci&n d• material•• d• Dbturacibrt p.,-aanent .. v t.-pora1 ... 

c2,e,2:s.21> 

Para r••lizar la r•stauracil'!ln d• dl9nt•• can •••lo•••• •• 
"•e•serio utilizar vario• '"•tru..-nto• para l• coloc:aci0n 1 

cand.n•aci6n y tallado d• la •iS411•• 

ENi•t• una 9rah v•ri•dad d• tn•trum•ntoa p•r• con•truir un 

dl•nt• can amalgama, p•ro na•• n•c•••rla la utili~aci6n d• todo• 

los qu• e~tst•n para obtener una r•&tauracien ac•ptabl•, por 

•llo 50lD ••rAn mencton•doa lo• i"•tru.-ntos bA•icas. 

E6t• inutrumenta, •i;. el qu& nos va a aervir para tr•n•po,-tar 

1A amal;•mo ya trltur•a• del godeta o tela para amal;ama hacia 

le cavidad d•l dienta por r•&taurar. fFig. b.16) 
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Lo• cand9neador_, conti•n•n una punta o c•r• plan•, qu• 

..,.vira para cond•n .. r 1• .. •lQ•••• El dia .. tro d• la punta, 

varl• d• ta•afto, con •1 fin d• • .,.. utilizados •n p.c¡ultf'I•• o 

Qrand•• r••tauracictn••· 

Con do• o tr•• ttpoa d• cond•naador•• qu• .. t•ngan par• 1• 

practica Q•n.,-•l, • .,..a .a. qu• •ufici•nt• par• obten•r una 

cand9n•aci&n id•al. 

Loa cond•naador•s •A• btil•• y practico• •on• 

El condenaador Holl•nback H l. 

El cond•n•adClf"' Holl•nback 

El cond•naador "orton•on 

CJ eruru dor••· 

H 2. 

NO 2 

Loa bruftidoras, aon tn~trumento• quu se utilizan para alt•ar 

y ado••r la amalgama al dienta una vez tarminada l• cond•nsacibn. 

El alisamientc y adosamlanto, •• hara antes y deapues del tallado 

da la amalgama. 
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FiQ• 6.17 cand9"••dor•• p•r• .. •lQ•••• 
A> Hallenback H 1. B> Hall.nback H 2. C> P'tortlCll"leon MO 2. 

alt••r y adosar la amalQ•••• d• dar la far~• a la• fa••• y 

fa••t•• triangulares. E•t• bruftldot'", •• d9nDfPllnada W.eca. 

Otra• bruftldor•• lndi•p•n••bl•• para •l ado.a•i•nta d• la 

amalgama san• •l bruhtdor 26/27 S y •l 27/29 de bala, de 

Hu Fr-lady. <Ftg. 6. tSl 

funcional del dlant• an la amalgama. 
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a 

e 

Fl9. &.te Brlll'ldor•• de ••no• 
A) W.sco 21 9. •• llir'"uftldor- de bola 26127 s. C> 8rufttdor 27/,.. 

8on t.r•• 10. recortador•• indt.,,.n••bl•• par• abt•n•r un• 

adecuada r .. tauractOn de •••lQama el••• 11• 

Holl•nback 112 Cl/2-3l. 

Clold• dl•cald• 112. 

1.P.c. lntarpro¡.¡lmal, d8 Hu Frilldy. 

El Hollanback, a& al ln•tru .. nto qua •• utiliza p•r• 

eliminar al eKca~o da amalgama, • iniciar la anatcmta de la 

., ..... 
El Clold• di•ccida, •arvtr• para la •llminaclbn da loa 

r••tcs de am•lQama, qua dajb el Hollenback y para finalizar y 

detallar ta conformactbn anatbmlca. 

El t.P.C. •• utiliza para •liminar al exce&o de amalgama •n 

las zona& lntlW'pr-o¡.¡lmal••· <2,'51 B1 21,23,27l lFig. b.19> 



P=:::::i•dc:;m .. 

• 

o wes y;;: e 

• 

e 

FiQ• •·t• R•cortador .. d• •••lQ•••• 
A> Holl11nback l/2 tl/2-31. 8> Cloid• dl•cald• 112. Cl t.P.c. 

•an• 

bl Forro~ cavitarlat 

HidrbMido de c•lcio. 

OMldo d• zinc y •UQ•nol. 

Foafato d• zinc. 

Barniz d• copal. 

Las indicacionei;o pa~a •l uso da cuatqui•r• d• 

ma.tori al •G• se ancuantran ll)(pl le ad as •n an capl t.ul o 3. 
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e) AlgodOn. 

•> "•t•ri•l•• p•r• 1• coloc•cibn d•l dlqu• d• hul•• 

f) "•t.,-1•1•• p•r• r••liz•r •1 pulido de 1• •malga•a. 

g> "°<lelln• d• baja fu•tbn. 

6.3 Dg!lce 

Ant•• d• proceder • 1• d••crtpclbn d• 1• t~ntce de 

obturactttn, - i91PDrt•nte ..ncionar que 1•• al••ctan .. .od.,.n•• 

p•r• •••le•••, per•iten la abtM"lcibn d• r•tauractan .. 

••ti•f•ctorla• .., tod09 lo. ..nttdo.1 cuando - hac• una bu.na 

aanlpulaclbn d•l .. tertal. 

Si l• r•atauraciDn •• d•fectuoaa, en 1• gran •ayarta d• lo• 

caaoa la falla provlen• d•l op.,-ador y no del ••tertal, ya ... 

por que la cavidad fu• ••l di•e"•d• 1 o por no tr•b•J•r 

aproplad•mente 1• aaalga••· 

1 Pasoa pr•vioa pera la abturacien. 

AJ ~l•l .. i.nto d•l c.-po ap.,.atorta• 

Deapu•s de hacer el bloqueo correcto d• 1• zon• dond• ae v• 

• tr•b•Jar, •• procede a aislar •1 c•mpo OP•ratortol ••t• 

aialami•nto deb•r• ••r absoluto, ya qu• f•vorece tot•lment• a la 

preparaclbn de la cavid•d como a la obtur•cibn de la ml•ma. 
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Una v•i qu• •l diqu• d• hule ••t• colocado, .. hac• la 

pr•p•r•ci&n d• la cavidad, cuidando d• •liminar pmrfactament• el 

t•Jido cariado y •i;uiendo todo• lo• P••o• -.ncionado• .n el 

capitulo 3, 

cavlt.Nl•, 

V• que ca.ea •e ha dicho, una 

con•tl tuye .n gran parte del 

retauracione• con •••lQa••· 

C> COlocecibn de l•• ba ... y forra• cavitarlo•• 

bu•n• pr•paraciOn 

._lto de 1•• 

La ba•• o b•••• cavltNlaa, .-r•n colocad•• una v•• que la 

cavidad •• encuentre perfec:t.....,te limpia, aec:a y libre de 

cualqulmr •at.,.ial ajeno • ella. 

S• •liQe la baao ad9Cuada depsndi9f"lda de la• n.c••idad•• 

requerid••• qua d•pttnd•r• da l• profundidad y •Kt.enai&n da la 

cavidad y al •• o no vital el diente por reataurar. 

Poat.,-ior a la apltcacibn de la baae y ya que ••ta haya 

fraguado, •• colocar• •1 forro o barniz cavltarlo, p•ra ••llar 

lo• tObulo• d~nt.inarios. 

L• base dQber~ tanar la forma adecuada y e•tar libre de 

humedad, previo a la colOC:•clbn del barnli. 

NOTAI 

farro• cavltario&, so •ncuantran en al capStulo 3. 



tt.bi•ndo todo• lo• P••O• 
cuid•do••ment•, .. proc•d•rA a coloc•r la m•trlz m•tAllca •n •1 

dient• par r••taurar. 

1• 

La funcibn d• la ••triz, 

cavidad qu• .. tA>n •u•.nt••• 

••r• •uplir l• par•d o par•d•• da 

para proporclonar contorno a la 

r••tauraclOn. 

Para la colocaci&n de la ••trlz, •• nmc••ario .-gulr vario• 

P••o•, y• qua al no quadar bl.n colocada, la r••taur•cibn ••rA un 

fr.c:a90. 

+ Paaa. para la colocacibn de la ••tri•• 

l> Elac:ci&n del• banda .. trlz• 

La• banda• da ••lriz para lo• apoyo•, vl9"11M"1 en 

dif,.....ente• ta .. ftaa, for•a• y -ara90f"'••· Bon acon .. Jabl•• la• 

banda• d•lQada• y r••i•t•nta• 1 porqu• • .,.. 11WT1or la .. paraclbn en 

•l Ar•• d• contacto da la r .. tauraclOn y el dlttnte contl9ua. El 

ta~afto d• la matriz d•bera • ..- el adecuado, d• •an.,-a QU• pueda 

rodear al dlent•. La for•a •• ellQlr• de acu.,-da con la• 

n•c••idad•• qua .. r•qularan, tomando an cuant• da no le•ionar •l 

tejido Qin;lval. 

2> Colocacibn da la banda an al portamatriz• 

Una vez qua 6e allQlb la band• matriz adecuada, ••t• •• 

colocar• en al portamatriz 1 qua as al ln•trumanto qu• la 

ao•tandra alrededor da la plaza dental. 
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a> Al colocar la •atriz, 

pu••to qu• ••to d•b.,-a 

la fu.,-za •Plicada d•b•r• ••r •lni••, 

••tar equiparada con la pr••i6n de 

b) La matriz d•be proporcionar •1 contorno n•ceaarlo par• la 

r-t•uracitin. 

d> La 111atriz deb..-• contornear- para na daftar al t•Jido 

Qingtval y r••tringir •l diqu• d• hule. El contorno d• la banda, 

deber• avudar a manten.,. la cavidad alalada. 

e) Deber• t•n•r buena adaptacibn al •argen gtngival, para evitar 

•abrecbturacion••· 

f) La 111atrtz, 

g) Deber• ten•r la altura ad•cuada, de •anera que na •obr-s>••• 

dama•lado la auperficie oclu••l del diente por restaurar v aal •• 

facilitara el tallado de la amalgama. En ca•a d• que Ja •atriz 

•e 11ncuentre muy al ta, &&ta •e pcdrli cortar can una• ti J•raa para 

oro a la altura adecuftda. 

h> El pcrtamatriz deber• eatar •iempr• apoyada •obre auperfici•• 

dentarias, y no interferir can la praparaclOn en caao de qu• 

•Kiatan •Kten•lones hacia bucal a lingual. 
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i) 81 l• el• .. 11, tl.,,• ••t•nai6n h•cl• buc•l a lingu•l, .. 

1..,o•lbl• qu• l• matriz •• •d•Pt• p.,-f•ct•.-.flt• 9"'I .... zon••• 
por" to t•nto .. pu•d• h•c.,. lo •iquittnt•• 

R•cortar un P•d•zo d• ••triz ••tr•, qu• cubr• 1• •~t•n•l&n 

bUc•l o lingual, drapu•• ccn un•• poqu•~•• Qot•• d• c ... a o 

.ad•lina d• baJ• fuat6n, d• d•ti9"• •l p9daao d• ••tris .n •l 

di•nt•· fFlg. b.20J Ya qu• .. t• •• •ncuantra fijo, •• coloca 

1• aatrlz ccnv.,,cion•l· Entre •1 P•d-.zo da .. tria y la •atriz 

convenclQl"l•l 1 •~itirA un •11pac10 qu• dllbttrA • .,.. r•ll.nado con 

90dalina, para qu• qu..-J• flr"'9 y no •• d .. plac• durant• 1• 

cond.,, .. cibn d• 1• .. •lo•••· <Fig. 6.21> 

J) La .. triz cuando ya ••t• coloc•d•, d9b9f'a ....- •cuhada contra 

la p.,.•d c.,.-vical v puada • .,. aatab111zada con .od•lina d• baJ• 

fusttan. Eato •u.attntar• la ra•lt..,cta 19" la banda y t.-bl.., avlta 

qua •Mc••O'& d• •••lQ••• •••n ampujado• hacta l• papila 9tno1val 

durant• ta ccnd.-naacl~n, ccacionando lrr,taciOn y .aobraaQtur•ctt.h 

A ••• nivel, qua di .. inulra la autoc1&•1•1 y •1 buen .. Jlado da 

la ••alga~a. <FiQ. 6.22) 

EHit•n dif•rent•• ta~a~ca d• cuh••• can •1 fi" d• pod.,.. 

•l•glr la qu• Qfrezca ••ver ••tabJlidad y •Ju•t•· 

Le• cuhaa •mplaad••• d.Oar•n ••r dR .,.d•r• d• nog•J• o al;bn 

otro ••t•rial duro qu• MAnt•n;a firllt* Ja banda contra •l di•nt•, 

apoy•ndcs• •sta en l• ~i•l •ln dahar •l t•Jldc. ~- ba•• de la 

cufta deberA colocarae hacia la papila y •l v•rtice hacia oclusal 

•ntre di ont• y diente. re, 21 1 22, 23 1 2'1> 
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FiQ• h.20 Coloc•c!On de un p9dazo d• ••triz •M~r• 

.,., la axt.ncitln buc•I, d•t.,,ld• can •od•lin•· 

• 

Fig. 6.21 L• ••triz conv•nclon•I v le ••trlz •utr• 

coloc:ad•• •n poalcl6n, con la •yud• d• 1• r!IOd•lina 

A> "•trlz convonclonal. p) M•triz •utr•. CJ Hodellna. 

~lg. 6.22 ~atriz colocAda an poslclbn correcta 

con una cufta do mad•ra da nogal. 
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• Ubt.urec:lon. 

l• abtur•cibn •• r•fl•r• ••P•Cjfice1111ent• •1 acto d• r•11•n•r 

1• cavid•d can un •at9i"'ial rtgida y r•praducir l• carr•~andJttnt• 

anataml• p•r• d•valvtlf""l• funciOn •1 di9nt• • 

Un• Y•Z qu• 

ancu•ntr• libr• 

cDnd•n••cibn• 

•• 
d• hu-.dad, •• prac•d• 

V 

• r .. 1 azar 
•• .. 

El pr,ncipJo baa&co, .. for .. r u"• .. zcl• de un ..Olo cu.,.po, 

fu.,.• v dttntra d• I• cavidad. p•r• obtttn.,. una •••• qu• ofr•zc• 

r••i~t•nct~ •l ln•tru...-i.to c~d•nsant•. 

O. ••n•r• .-cundari•• •• pr•t.nd..-• wli•inar el ••c••a d• 

.. rcurio, pcw .. dio d• t•l•• •wpri-idor•• d• .. rcuria 1 ••to .. 

pu-4• •vitar, con la utlliz•ci6n d• di.,:>•n••dar•• d• ~rcurio, 

qu• r•Qulan la cantidad de ••t•, con r••P•cto a la cantid•d d• 

•l••citln utilizada. 

L• fin•lidad de la ccndan&aci6n, e• forzar la& partlcuJa• de 

aJeaciOn •ntr• a! y hacia todaa 1•• p•rt•• d• la cavidad, para 

que no se pradu:can e•p•cia• muqrto• ni ••tratriflcacton••· 

ka m•zcla •• ll•v•rt h•cJa •1 interior d• 1• cavidad por 

Medio d•l po~t•-•malg•ma. ~·• prim•ra• zonae dond• l• amalo•m• 

daberl •.r aplicada y conden••d•, ••rln la• zen•• ••s prQfund•• 

coma la~ cajas prowimal••• linQual•• y/o bucal••• 

109 



En la canden•acibn, uno d• la• f•ctor .. ••• i•Portant••• •• 

la cantidad d• parcibn d• a•alga•a qu• •• ll•Va • la cavidad. 

Cuanto mayar •e• la parcibn 1 ••• difl•il r••ultar• hacer un buen 

cond•naami•nta. En cembio la• pcrctane• P•quttfta• r•duc•n la 

farmaci6n d• zona• •uerta• y .. Jaran la adaptaci6n d• 1• 

amalga•a a la cavtded 1 por ••t• raz6n 1 al cond•naar d•b•lllO• 

t0111ar porclon•• r•lattvam.nt• p•qu•ft•• d• ••alga••• 

Habiendo depoaitado una porcten d• amalQa•a en la caja 

proMlm•l• •• elftP•C• con l• punta •A• p•qu.rra d•l cond•n•adar, 

contra •1 pt•o d• la preparaclen y .. .uav• lat..-al .. t• p.,.• qu• 

•• adapt• a la• zen•• de r•tencl&n •n la• pared•• d• la cavidad. 

Una v•z cond•n5ada la prl1119ra porcien, •• replt• al proc .. a con 

una nueva porct&n d• am•lQa•• hasta coiapl•tar la canden••cten d• 

la caja proximal, d• man•ra qu• al pt90 pulpar .. contlnue con la 

a•algama ya cond•naada. La siguiente zona a condensar ser• •l 

piso pulpar haata sobr•obturarla. 

Debido a que la punta m•• pequ•ha forma •9P•Cia• -.a•rto• •n 

Ja amalgama, solo •• utili:•r• •n •l primar •mpaqu•tami•nto de 

todas las par•dea de la pr•p•racibn 1 d9&pu~• •l operador d•b.,..A 

ir c~mbiando de puntas cond•n~adoras, d• man•r• que pueda •J•rcer 

aufict•nte preai6n ain que •• form•n •apacios muertos. 

La amal;•m~ deber~ ser &obr•obturada 1 mm por arriba d•l 

margen cavo sup•rficial y ••ta capa amalgama •• cond•naar• 

•Mceaivamente pbra atraer hacia afuera •l mercurio residu•l, da 

manera que se pueda eliminar durant• al ~allado. <4,21> 
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Una V•Z cond•n••d• 1• •••lg•ma, • inici• •1 d••ga•te, para 

proc•d•r a for••r la anatamla ct>rr••pandi•nt•• 

P•ra lograr ••to, •• pU•d• utilizar •1 r•cOf""tadOf"" Holl•niback 

1/2 [l/2-3l 1 con •l cual •• •llmina la primera capad• •••lQama 

qu• conti.,,• el .. rcurio reaidual. Al eliminar l• pri•et-a capa, 

•• d•b•rA producir un •anido •p•g•do de ca-.pana, que nen. indica 

el .a••nto •dtK:uado para •l tallado. 

D••pu .. d• ••to, con un brunidor d• bola grand•, •• ado•a la 

a•alga•• contra •l •arg•n para r•ll•nar loa po•ibl•• ••pacio• qu• 

•• hallan prOducido al 1MMl9nto d• la •li•inacitln de la pri ... ra 

capa. 

Para e•p•zar a darl• l• •nat0111la a la reatauracibn, no• 

podellllD& ayudar d•l bruftldor W•aco, utilizando una de au• punta•• 

Se colocar• •n el lugar dcnd• •• encontraban la• faaeta• 

triangulare• v •• d•be h•c•r una lig•ra pr••ibn, d• •anera que 

la punta de eate in•trumanto •E •Um•rga lvv•••nt• en •l ••tet-iall 

lu•go &e de•lizar• lig•r•m•nte hacia uno d• lo• lado• d• l• 

crasta marginal, para formar el surco v••tibular o lingual, de 

•••lado Cm••lal o dl•tal), d•spue& ••forma el otro aurco, y d• 

la ml•ma mani.ra el lado cpu••to. De ••t• forma t•ndramoa una 

gula anat~mica para realizar el tallado de la amalgama. 

Con •l r•cortador Hollamback, •a elimina •l eKC•d•nte que 

daJO •l Weaco y •• r•produce la corraapondl•nte anato•ta. 
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Una v•z qu. .. ha i•lt•do part• d• 1• anat~la .., la 

r .. taur•clan, •• prDC9de a •ll•inar 1• banda •atrlz para tallar 

la par•d proMl•al y d•tallar la confor•aclbn anatblnlca. 

r•atauracibn, par •ata razbn, •• p•rmlt• un lnt•rvalo d• alguno• 

a.gundo•· 

Si la •atriz canv•ncional •• ••tabilizb con IKKi'•llna 1 ._t• 

d9b• fracturarae y el •wc•ao d• a•al9a•a que •• ttnCu9"tra 

alred•dDf" de loa .ar-Qitn•• d• la par9d praxi•al, ••carta con un 

explarad0f'" 1 para evitar fractura a••• niv•l• •i .. utillzb un 

p9daza ewtra de •atriz para la 9UP9rflci• bucal o linQual, 

ta.tJi•n deber• • .,. r•tlrada. 

Ya •ll•inada la banda, ••talla 1• aup.,.flcl• prawl•al can 

el recortador 1.p.c. y d•b• ali••r•• l•ntam•nt• con ••da dental, 

para •llmianar reata• da amal;ama •n la zona lnt•rprawlmal. En 

6•Qulda, •• d•tatla 1• anatomla d• la r•atauracl6n can •1 Clald•

di•calde, localizando la cr•ta marQlnal, el contorna aclua•t y 

•liminar •l ewc••o da amalQama. 

Por ~ltlma, •• bruft• y •• ado•• la r••tauraclfm can un 

bruftidor d• bola para •••QUrarnoa QU• •1 marQ•n Qu•db bien 

••liado. 

Cuando ••tamo• seguros qu• la r••tauracibn ha qu•dado 

p•rf•ctamant• aju•tada, •e retira •1 dlqu• d• hul• y •• checa la 

ocluclbn. 

E• importanta, •ugarir al paciente que no tom• alim•nto en 

un lapso mlnimo d• una hora y media, para pr•venir fractura• d•l 

Material por falta de endur•cimlanto. C314 1 B1 9 1 21 1 25 1 35 1 36) 
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D> Pultdo. 

El pulidg fln•l d• l• r•ataur•cton, .. h•r• cu•ndo l• 

... 19ama haya critaliz•do co~pl•ta•.,,t•1 d•J•ndo P•••r un •tni•a 

d• 48 hra. d••Pu•• d• Ja cand•h••ci&n. 

El pulido, .. un prac•di•i•nt.o ••gurof qu• .. Jara la 

adapt•cibtt ••rQinal et. la •~•19•~•• acr.centa la ,. .. iat.,,cia a la 

corro•tbn v au••nt.• ci•rta• propi•d•d•• tal•• CCMtO la dur•za.<25J 

~o h•Y qu• t:ena.r culdadD d• ne:t ,,.,,..,..r •Mc•tt0 d• calor, durant.• 

•1 proc•di•i•nto d• puJjdo. 

Tada t:._.rattar• ,..yor • 60 gradQ9 C:9ntlvr•d~, Q•nltf"• 

Jibwactfin d• ..,..c:W'io y pcw- lo t:anto, ac•l•r• la corr09ibn, la 

fractura o •mt>••· 

+ Pa.._ p.-a •I ..,Ji llDI 

J> Can 1•• fr•••• brullidor••• .. •1••• la •••19••• y •• •li•inan 

••c.a'ant•• para dar uo .. ll•do •ar9inal bu1tno. 

2) Con un •Mplorad01"• •• verifica •1 bruftido, •n la unien d• la 

r••tauraci&n con •l dJ9nt•. Al P•••r •l •~plc:radcr, deb• d• 

•Ml•tir continuidad y no d~• d• atorar•• al P•••lo por •l 

lftarv•n· 

3) Con Ja• pi•dr•• d• Arkan2a•, •• •limtn•n Ja• poalbl•• 

rayadura• qu• hayan dejado la• fr•••• bru~idor••· 

4> El ali••mi•nto d• las •up~fJci•• pra~im•l•• .. hac• con 

di•co• o t.lr•• d@ lija de grano fina. 
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:5, Con cop•• o taza• par• pulido y p••t• •br••iva, .. tmr•a la 

amalgama •in hacmr •Ucha pr••ibn 1 para evitar la produccifln d• 

calor. 

6, Par• d•Jar t•r•as l•• zona• proMimal••• •• u•• ••da dM'!tal 

.ajada .,, pa•ta abra•iva, hacl.,,do •cvl•lento• d• arriba a b•Jo, 

P•••ndo por •1 punto d• contacto. 

?J Con c•pillo• d• profilaMi• bland~, •• logra •1 brillo d• 1• 

v •• 1• agr9fi1• un poco d• agua, d• •an.,.• qu• •• far.. una 

pa•ta, ••t• .. coloca •n •1 cmplllo d• profllaMl• y .. lleva • la 

r••tauracibn haciendo movimiento• circular .. con poca Pr•aiflin. 

Toda& 

produccien d• calor. 

Por C.ltimo, 

•Ole 

pul l do. ca, 21 1 2:5> 

d9b• qu•d•r claro, 

••t•n ter Minad•• 

11• 

•• 



l.- Le amalgama d•ntal, ••un •xc•l•nt• .. t9ri•l d• r••taur•clbn, 

ya qu• ti•n• una •Ita t.ndencia • di•minuir la microf11traci0n 

••rQinal. 

2.- Tl•n•n ra•i•t•ncla d• bord••• •l •• r••liz• un adacuado 

tallado d• la cavidad y una CQl""r•ct• ••ntpulac16n d•l •at9rial. 

4.- Pued9n ••r pulid•• y tallada• facilm•nt•. 

~.- Soti de gran dur•billd•de •l .. r••llaan •d•cuada...,t• y •• 

pul.., pbf"' lo ~09 una v•• cada afto. 

6.- S. pu9d9n caloc.,...., cavidad .. ext•n•••• utili•anda pin• 

d.ntinario•. 

7.- El bruftida y pulido d• la• •~al;••••• aufllftntan la ad-.ptacitJn 

•arglnal y di•minuv•n la •lcrafiltractbn. 

B.- El pulido a la• amal;a•a• pu•d• Q•nltrar da•pr•ndim19ntD d• 

vapor•• d• ••rcurio, cuando •xl•t• •obrecalMlta•i•nto. 

9.- Son anti••t•ttc••• por lo cual, no •• pued•n utilizar par•. 

r••taurar dlent•• anterior••· 

10.- L•• amalQama• dental••• ti•nd•n • la •xpan•lbn y carroaibn 

al no •• realiza una trlturaciOn y ccndun•aciOn del material 

adecuada, y •i no •• tien•n la• pracouctcn•• nac•&•ria• para el 

aislamiento operatorio. 
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11.- Para •• 
indt•p•n••bl• te utilizactbn d•l •t•l••ittnto ab•aluto. 

hu1• y •u• component••>· 

CDiqu• d• 

12.- La utJ1izac1Cn d•l diqu• d• hul•, ofr.-c• nu•ero••• v•nt•J•• 

para las r•st.aur•cion•• d•ntal••· 

13.- La• in•tru-.nto• qu• •• utilic.n para la• r••t•uracion .. con 

amalgama, •on un factor ilftpOrtant• para abt•n•r •1 •wtta d• 

••t.••· 
1~.- L•• amalgama• ••f•rtcas, proporcionan .. vor•• v11nt•J•• qu• 

cualqui•r otro tipo d• •••lV•••· 

t~.- Las r••t•uracion•• con a•alga .. , pu.c:t.n pr••9flta fractura 

111•rQinat pot"• 

9) Calenta111.i.fi!nto •Ht:•5lvo d•l margeri durant.• •l bru.,icto y •1 

pul ido. 

Alr;iunas 

fractura 

•l•acion•• d• qr•na Qrueso, 

marginal, qu• la9 d• corte fino 

D) Diaeho cavitario 

biselados.. 

tnccrrvctc, 

parttcula•• 

lftu••t.ren ••• 

o l•• d• •••• 

E> Tallado incorrecto, L• emal9•ma G• •xttende •cbr• la• 

mirgenes y SR fr•ctura facjl••nte, •te .. 

,,~ 



A> tncorr~ta di-.l'lo d• 1• cavidad, t•l come un tt.-o pocc 

profundo y poco ancho. 

Cl Contac~o pr•~tura d•l dl•nt• antagonista 

amalgama no cristalizada, •te. 

.abr• la 

11.- k•• r••t•uractOne• can· a .. lgama, pu•d•n qu•d•r poroaa• 

d9bldo a• 

At Una ••l• cand.naacibn co•o r••ultada d• uha baJ• pr•stf!ll"',,

d9bida a un ;ran ta•ano d• la cab•2a d•l ccndesadar a • 

una mava muy liquida, por un alto cant•nldo d• ~•rcurao. 

debido • 
tn.uflct•nt• trituraclbn a un ••c••ivo int•r~•1o 

tl•mpo entr• 1• trituracibn y la cond•n••cibn. 

..... 
d• 

D> En o•neral, las al•acicne$ d• partlculas P•qua~a•, ti•~..,, 

rapidam•nta, no •• •Mpand•n tanto y son mis fAcil•• d• 

tdllar y pulir que la9 9Qgunda&t por conGigutent• la 

paracidad d• las primeras @a manar. 

111 



conocidos sobr• •l cu•rpa humano cu•ndo •v •mP1•an ••;6n 

l•• t6cnic•• •C•ptad••· 

B> La• vapor•• d• m•rcuria, pu•d•n ••r p•ligro•o• •lna •• 

•tQuen pr•ctlc•• d• hJ9i•n• •d•cuad••· 
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