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1.~ HISBTORIA Y EVOLUCION DE LAS MATRICES DESTRO DE Li ODOE
TOLOGIA.

Dentro de todas las actividades que ha realizado el hom
tre, siszpre se ha preocupadc por hacer e jor les cosas y bus
cando la forsa de reslisar cos sas fscilidad su tradajo, se
ha esforsado por invemtar diversos aditamentos que le propor
cionen la facilidad pars realissar sdecusdamente su tradajo,
para lograr devolverle su forsa y funcionmalidad a lo que re-
construye O repara.

As{ ba ocurrido en la Odomtologfs, ys que para lograr ws
equilibrio exscto de los brganos dentarios dentro de la cavi
dad bucal, se requiere de que se encuentren en perfecto esta
do tanto en su estructura estétics, anatémica Yy fumcional.

Esto 1s lograremos en parte cob las Matrices y los dife
rentes aditamentos qus sl odomtflogo ba invemtado pars lograr
uns adecuada restsuracifio de los Srganos dentarios destruidos
por diverasas causas.



II.-

DEPINICIOS DE MATNIZ,

Hatrices ecn léminas de metsl qus se sdapten sl diemte,
reproduciendo periféricamente la, o las supsrficies susestes
¥ transforsandoc prdcticasente la cavided compussta en upa -~

simple,

para facilitar la técnice de la obturacibn.

Los aditamentos especiales dominados que utilizaresos -
conjuntamente con las Matrices para lograr una perfecta obty

racibn,

s)

®)

e)

s0n los siguieates:

“Portamstrices Umiversales”: Llamsdes taxbién comer
cisles, sstén confeccionadas de scusrdo a les fioali
dudes & que se destinan. 4sl, los que se usen para-
obturar dientes con amaigess, scn =ethlicxs, Natrices
de acero blando incxidabdle y coz forma especial pers
oada caso. En camdio, 1las que se esplean para obtu-
rar djentes con cemantos de silicato (Resins) sutopo
limerizable o fotopolimerissble son de celuloide, cg
lofén, (acetato de celulosa).

"Portasatrir de Ivory": Eas un dispositivo setélico,
cuysas partes activas se alejan o aproxizan ssdisnte-
1a accidn de un tormillo.

“Portamatris Tofflemire”: Este sparato de disedo re
lativansnte moderso, o8 tasbiéa circular, perc tieme
is ventajz =obre el de Ivory, que ls dbends matris pa
s & través de une rapnurs sbierts en um extremo, 1o-
que persaite ussr bandas ce cualquier sacho.

De este portamatris Hay pars molsres, premclares ¥ -
anteriores.



TV~ EABOmeCIOF T 4ADAPTACIOE DE ALGUNAS MATRICES DE LOS
ORGABOE DEINTARIOZ,

los elementos minimos jue se necesiten para confeccimar
uns matriz "sl momanto”, BOE los gue ss detsllan s contizua-
cibn,

Q.- Bande cerrads de cobre o scerc blando.
2,- léminas de acero blendo o plata slemana.
3.~ Un troso de madere ds nerszjo o de aogal.
4.+ Cuchillo o bisturi afilado.

5.~ Pasta de modelsr.

S~ TirJOras, curva y rects.

7o~ Alicates,

Vamos a considersr les casor qus pusden pressestarse pare
la confeccidn de una Matris, dividiéndolos exm:

8) Matrices pars restsursciones grendes.
b) Matrices pkra restaursciones mediananm,
c) Matrices para restauracioses pequeias.

d) Casos Espscisles (anillos de cobre), adosar coaplets
Eante park ser retirado x las 22 horae.

Le elauborscibn de la Matrizx de Modelina de bdaje fusiba,
se beré exclusivemente pers cavidades qoe ss presentas en el
s{ngulo de dientes Enteriores ¥y csnicvos, con la finalidad de
devolver su anatoxis normal qus presente antes de realizsr la
cavidad pare gque aloje el materizl restaursdor.

LX XY
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La Modelina de baje fusiln, también la usaresos psrw adg
sar la Matris metdlica = las paredes que forsan los espacios
interproximsles, para que la banda metflica no se desaloje -
del lugar en que fud colocada,



Vo= DIVERBAS FORMAB Y TAMAROS DE MATRICES, MATERIAL JUE LAS
COMFONEN Y FOEMAS COM0O SE EXPENDES EN KL COMERCIO.

14~ En forma de léminms de acers blando.
2.~ Bandss cerradas de cobre o acero blando.

3.~ Bandas de Celuloide (de acetato de celulosa), de --
aproximadasente 1 cn. de ancho por 5 cm, de largo.

4,- Pundes de Celuloide, ( de scetato de celulosa ), de
acuerdo & la forms y tamsio del diemte & tratar.

Se= En forma de barra (Modelins de Bajs Pusién).

6.~ En forsa de cucharilla, con una parte activa y una.
inactiva,



Cavidad MO en un 6 superior can rielera
en el Angulo axiolingual.
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Cajs proxinmal en cavidad-

grande con lesidn muy pro : ’ oAk
funda. \ \
X o

Ubicacibn del mérgen gin
givel e inclinacién del-
piso de la cajs proximal
Ay D, cajr oclusal, B.-
Cajs prozizzl =uy profun
de @ gingivel. C, Piso -
de la cajs proximal, con
bisel de 20 grados en su
P, piso de la cajz borde cavo sdsxantiné. E.
proximal gque po - Csja proximal de profun-
1leva bdisel. didad medisns,
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FACTORES QUE INFLUYEN PARL L4 UTILIZACIOF DE MAPRICES
EN L4 BECORSTRUCCION DE LOS ORGANOS DENTARIOE,

Los factores que influyes son: le incepacidad de per
te del paciente para pagar tratemientos costosos, par
sjemplo: En clase II, ez donde quedaris me jor uns 4in-
crustaciép, colocaremos uns emsigams pibotads,

ABi tembiép, influirén fectores de estética, en 1a co
locecién de resines tanto sutopolimerizables, coso fo
topolimerizable en dientes snteriores, en donde usare
mos bapdas de celuloide y fundas de celuloide, ambes
de pcetato de celulose.

48 como vembiép influiré la couveniencie del opsrs-
dor pare que hegs mke fhcil qu trabejo,

Como ya lo mencionsmo® anteriormente en el capitule 1V,
utilizaeremos lss matrices en 3 diferentes tipos de cavidades

pare ser obturadss ¢on un asteriel pléstico, como amalgams o

resins,

los cuales se inmmertan dentro de la cavidad de une -

manera pléstica, Be incrementan por chmulos sucesivos y endu
recen por fenbmenos fisicogquimicos.

1.- Cavidad Grande: la caje proximsl tiens sus paredes

bucel y linguxl levemente convergentes hacia oclusal,
en cavidades mpuy progundas hecis gingival, pusde re-
sulter gue esteg dos peredes Bean parslelas entre g
Y luego divergentes.

La cajs se abre amplismente hacia el diente vecino,
siguiendo ls direccibn histolbgics de lss varillas-
adaxentines.

¥l piso gingival podré ser pleno, borizoomtal y par-
pendicular sl eje meyor del diente, o ligersmente in
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Retencidn en cavidaed grande:

A, &rea de la pared ducal qus

B es parslels a la pared lin--
gual. B, éres de la pered bu
cal que es divergente hacis-
proximal.

A, Matriz circular ajus
tada al cuello del dien
te.

A, Metrie circular. B, cavidad de
clase I coppuesta (en puntesado) C,
espacio libre donde la matriz cir
cular no ajusta al diente. D, pe-~
quefio trozo de metal cerrando la-
cavidad sostenido por compussto -
de modelsr,
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cliasdo hacie apical, seghn la profundidzd de la le
sidn Bacie gimgival,

Retencién:  Para lograr la retencién del dlogue de
amalgasa, se tallan dos fress parslelas entre si en
ls zons mas interna de la caja proximal, a expensas
de las paredes Bucaly lingusl. Esto se logrs en pri
mer lugar comR la fresa 1711 pars delimiter estas dos
&reas paralelas y en segundo lugsr con hachuelas s
ra esmalte, derecha e isquierda, para completar la-
preparacién; instruwento cortante de mano. En la 10
na nfs extensa de la oaje proxisal, que emsrge hacia
el diente vecino, las paredes bucal y lingual sco di
vergentes hacis proximal, Los demfs pasos son simi
lares s los ys descritos.

Cavidsd Nedisna: La cavidad msediana pusde requerir
una ubicacibén més profunds del piso gingival y de la
pared axial. Les parsdes ducal y lingual s spartan
nds del diente vecino y son més expulsivas hecia pro
ximal, 10 que deteraina la necesidad 4s incrementar la
retencila del blogue de amalgema en sentido axioproxi
wal.,

En los dpgulos axiobucal y mxiolingual de la caja pro
xigal, se tallsn dos surcos o rielerss retentivae con
unk fress 171 L, spoyindola en el &ngulo respectivo,
J sin psrder la convergencis hacia oclusal de las pa
redes laterazles. Les profundidsd de estos surcos ee-
igusl sl diémetro de 18 fresa en su extremo terminal,

Estas rieleras deben ser mis cortas qus 1a longitud-
total del &ngule axioducal, ya que no &3 convenisnte
que eparjan por oclusal perw oo modificar el comtor-
no obtenido anteriormente. La rielera es tanto mis
efectiva cusndo nés cerca de oclusal se ubica su ex
tremo superior. Los demés pasos son igumles a log ys
deecritos,
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En ambos casos utilizaremoa asalgama para su reconatrug
cin, auxilisdes con Matrices (Bandas Methlicas),

Confeccién de la Matris: Se debe cerrar con una banda
methlica 1a caja bucal de la cavidad para poder condensar la
amslgams. Para lograr este objetivo puede usarse una satriz
con banda de acerc muy delgada (espesor 0,0015 de pulgada),-
Que se contornea para que pusda pasar por las &reas de con--
tacto con 1los dientes vecinos, sin lesionar las papilas gin-
givales. Una ves colocada la matris circular, pusde suweder
que por la curvatura del diente no quede bien cerrada la oca-
vided bucal (o linguml), Se complemeata entonces la matrig-
con um pequeiio trogo de banda metlica destemplada, colocada
entre la matriz circular y el diente, y socastenids en su sitio
con compuesto de modelar. Como slterpativa puede usarse la-
matriz en 2, formando un tubo y coaplementando con compussto
de modelar su adaptacién al diente. También puede usarse un
tubo de cobre, de los que se utiligzan para impresiones rigi-
das, destemplado y adaptado al diente.

La mejor matriz, es la matr{r individual, que se confec
cions para cada caso, Se toma un recténgulo de metal malea-
ble, como por ejemplo, el papel de Eapafia (latén), de espe—
sor minimo (0.05 mm.). Se destempla al calor y se lo recacta
para que abarque una superficie que va desde el centro de la
superficie bucel hasta el centro de ls superficie lingusl. -
For gingival se le da une forma convexa para quse pepetre en-
ol surgo gingival sin daiarlo, Por oclusal debe sobrepssar-
en 1 zm, el reborde marginsl.

Se prueba la matriy sobre el diente y ee ajusta el recor
te de slla & las pequefias variantes individusles ds cadz cas0.
Be procede ahora a hacer ligeramente convexa la zona del me-
tal que va ha reconstruir la relacibén de contecto, con un bru
fildor esférico grande o bien con la parte convexz de una cu-
charita de Bleck, apoyando firwesmente el metal sobrs un tro=---
zo de madera que ya tepga marcada una ligers depresiba.
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Relacién entre la forms del
Aients y el recorte de la -
Matrf{z individusl.

Corte aaquemdticc e L T
siodistal., Cavidad DO / 4 ““AY— "
oo un 6 superior. A, // TN
cavidad. B, Matriz. R — _XY_E
C, Cufia., D, Papils - !

gingivael. A N }

ANz

Viste oclusal d4e Matriz 3

C, Cufia, T, Algodbn acuia
do contrs la matri,., E, -
compuasto de modslar.

Cubs,., A. Cavidsd. B, Matriz
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) Se lleva la matri{z a su sitio y se le sostiene a nivel-
gingival con una cufia de madsra durs (madera de naranjo, o de
nogal). La cufia “~be tener la forma de una pirémide triangu
lar afinada, doade la base deprize suavemente la encis y los
dos costados sjustan la matri{; contra el cuello dentario.

Debe tenerse la precaucibn de que 1a cuiia ajuste ls ma-
tris sobre el tejido dentario firme ubicado apicalmente més-
111é de la pared gingival de la cavidad.

Cuande el 1lipite gipgival de la cavidad jueda por deba-
Jo del borde libre de la papila gingival, es necesaric ejecu
tar una gingivectomis para poder cumplir con los requisitos-
de una correcta restauracidén. Si alguna parte de la matriz-
no quedars bien ajustada a nivel gingival con la cufam, lo que
suele ocurrir en la tronera bucal cuado la cufa entrd por lin
gusl (o viceversa), puede complementarse el ajuste con uns bo
lita de slgodSn mojeds en barniz copal y acuiiada firsemesnte-
entre la cufis de madera y la matrfisz. Luego se consolida todo
el conjunto de wmatriy Yy cuias con trogos calientes de compues
to de modeiar, por bucal y por lingusl, que penetran en la tro
aera y se sdhieran a la euperficie libre respectiva.

Antes de obturar con samalgams, se splica una espltula pa
ra cera csliente, sobre lz matriz, dentro 4e la cavidad proxi
mal, nacisndo fuerizs sobre el dients vecino para caregir cual
quier pequeio movimiento que pudiera haber tenido la matriz-
8l colocer el compussto de modelar, Esta matrie individusl va
a permitir 1s perfectas reproduccibn de 1a reiecibdn de contscro,

Cusndo is c&vidad posee caja proximsl en smbos extremos
y €8 mesiooclusodistal, resulte més conmveaniente el uso de la
matriz en T, que Be compra en el comercio o se confecciona -
con lAmina de latdn de 0,05 mm, de asspesor (papel de Espaiis).

Matriz en T: Se hace ua tubo con la Matrir en T, y se
cierran 6us alatams, Con el tubo obtenidy se fabrica la metriz
recortando donde sea necesario psra que se adpte & gingival,



J no sobrepase més de 1 mm. el redorde marginkl, Luego s e
va @l diente Yy se pasa por las relsciones de contacto, parm-
probar la adaptacide gingivel, Se procede ahors s destempisr
el tubc calenténdolo & la llaca 7 sumergiéndolo bruscamante-
en slconol. Se pace luego uns ligers convexidad en asbas re
leciones de contacto, Como se explicd aateriormente, con un-
brufiidor de extremo esférico.

3¢ coloca 1 aatriy com cufiaé €z la Tropere zesial ¥ en
la distel, verific2ndo el correcto ajuste gingival. La cufa
s¢ coloca siempre cesde la troners més axzplia, que es general
mente 1ls ginzival y tomkndola firgenmente com us slicate para
ferzsr ls cufis entrs smbos dientes, con 10 que se logra una-
leve separacibp @ expenses de 12 elasticidad del periodornto.
Esta leve separacibp vaa permitir compenser el espesor de la
mstriz y derd uns correcta relscidn 4= contacto con le amalgums.

Matrices Circulares Comerciales: Los portamatrices cir
culares Tofflemire, Sigveland o Ivory Ho. 8, se utiligan coo
una cinta de scero muy delgada, pocc eléstica, gque dedbe ser-
adaptude & 1s forzms del diente. El espesor sconsejado es el
0,0015 de pulgada, lo que perzite contornear la banda y adap
tarls & la forms de la relacibn de contacto que se pretende-
reconstruir, Exister bsndas que ye poseen una convexidad in
corporade al metal, psro son dificiles de adaptar a todos los
cssos, 0 donde 8e rsquiere una superficie 'menos convexa, la ms
triz circular se debe menipuler en la misms forma que la ma-
triz en T, recortende el margex csrviczl ¥ colozando les cue
fisr y el compuesto de modelsr pars el sjuste gingival yla cm
so0lidacibn del conjunto, El uso de usa matrie circular sin -
lx colocacibén del compuesto de modslar por bucal ¥y linguel,-
durd por resultado uns restaurscibn desbordante porque la con
densacién vigoroes de 1= smalgaws desplazard al metal en todos
aguellos sitios donde no esté dien sostenido y consolidado.

Fortemetrices de Ivory con bandas parciales: Este tipo
de portsmatrir con bande parciai es demssisdo simple y rura vec
daré por resultado une restsuracién de amalgams con forms y-
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adaptecilo correctss, por 1o que no se aconsejs 8u uso en la
sctuplidad.

3.~ Cavidad Pequeda: Pars ser restauradas con resinss
sutepolimerizadles y fotopolimerizables un las cuales
nos suxiliaremos de zatrices (bandas de celofén).

Localizecibn: Las cavidades proximales o intersticig
les de los dientes snteriores, designadas tazbién -
cavidades aximles por ester situsdas epn caras parsle
ias 3l eje mayor del diente, se preparian para tratar
caries que se inicial en las inmedisciones de la re
iacibn de contacto y m nivel del espacio interdenta
ric. £8tes csries se extienden en superiicies halia
log ingulos labial, lingual o palatimo e incisal y-
20 sentido gingival nasta el borde de ls papila in-
terdentaria o lines cervical; en casoB avanrados se
iosinGan por debajo de elle,

En su perfodo inicial la preseacis del diente conti
gu0 dificults el diagnbstico, debiends recurrirae e
1s separacibn de los dientes o 81 exsmen radiogrkfi
co pars localizarlas,

Generalidades: La localizacién y extensiénm de la ca
ries y ls eleccifbn del msterial de osbturacibn oblige
e considerar dos tipes de .avilaies en esta clase;

i.~ Cavidedes estrictamente proximalas.

I1.- Cavidades gue invaden los fngulos axiales del-
d4i1ente {cara3 latisl y lingusl o palsetins,.

Psrs 1s preparescibo de las cavidsies de ests clase,
deben tenerse epn cuenta 1os sigurentes fectorea:

&) El reducido tazano del campo operatorio yla difi
cuitosa accesibl.idad a la cavidas de caries.
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Preparacidn de cavidad Clase III
afectando superficie interproxi-

\ mal.

¥4

;o

Preparacién Clase IV, afectando {:c \
> !

/ / .
guperficie interproximal, invo- // 5[ i
L/

7
i

lucrdndo &ngulo incisal, H
B

g

f o
! i treparacidn Ciase V er superficis
vegtibuler & nivel gingival.
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bJ) El empleo de la serie do instrumentos de mano y gi
ratorios més pegueiios de los gue se uasn en Ops-
ratoria Dental.

c} Tode ls cavidad debe prepararse & velocidad con-
vencional.

d) 1a slta velocidad setdé absolutaments contraindi-
cads,

e) La conformacibén de la cevidad, responde a la for
ma trizagular.

r) El accepo necesario se obtiene por la separacidn
previa de 155 dieates ¢ por ls extensibnm de los-
mérgenss de ls caviduc ce caries.

&) La proximidad de le pulpa exige la preparacibn ~
de una csvidad con ls mencr profundidad posible-
en dentine.

h) La extensidn de los cootornos de la cavidad hasta
la zone de limpieza putural o mecknice, debe ha-
ceree teniendo en cuente el fzctor estético y el
material restaurador.

Cavidades ¥roximales: Antes de 1nicisr los tiempor
opereturios, regults converiente sisler el campo cor
el dique de goma, luego se aplics el separsdor mech
nico apropiado hestz SbislLer un €8p&C1lC que permita
1s introduccabn oe los imstrumentzs,

Antes de inicier la apertura de la cavided, tenemos
Que dis8tinguir doe casos:

&) La cers proximsl prescnta cariesz, L6ro coo esmal
te resistente.

b) Existe una peguefis cavidad de caries.

En ambos casos, la spertura se imiciae desde labial,
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con torno a baja velocidad., Zepetimos squf que exz la
preparacibn de cavidades peguefss, la alts vsloci--
dad estd totalmente contraindicada.

a)

b)

Caries con esmalte resistente: La apertura de la
cavidad en estos casos es diffcil, pues el esmal-
te presents una superficie rugocsa por la descalci
ficacibébn, perc es resistente y dure, Es becessrio
abrir uns pequeis brecha con fresa redonds denta
da hasta llegar s dentina. EZste tejidc se recono
ce fscilments, pues la fresa traszite la sensa-—-
cién de "caids de dentina".

Cuapdc la cara proximal dsl dients es de bupe:"fé_
cie reducida (care distsl de ciertos inclsivoa la
teraleas superiores) oDo se ha conseguido la sepa
racibén que permita el paso de la fresa menciona~
de, puede iniciarse la apertura del ssmalte rugo
80 con fress redonda lisa de menor diémetro. Lus
g0 Be introduce una freasa de cono invertido Yy se
socava el egmalte, eliminéndolo por treccidn heg
t8 completar la apertura.

Existe une pequeiia cavided de caries: Be inicie
la apertura desde la cara labial, clivando el o3
zalte socavado con instrurentos Ze mano ( cincel
bisngulaco 10-5-%; Hechuels de escalte 10-¢&-12, de
rechs e izguierds c azadbn 8-3-¢ ). Esta saniobra
so ejecutark cuidsdossmente, orientando el bisel
del instrumento hacia el interior de la cavidad Yy
fijando, con los dedos libres de le zano, un se-
guro punte de apoyo.

Se elirinarin peguefios troszos de esmalte de cada
ver y eu la cantidad pecasarik haste comseguir 1i
bre acceso z li cavidad, tratandc de no sobrepa~-
ser los lipites de ls cara proxirmsl.

Para la porcién lingual se utilizan los zisR0B -
instruzentos pane jados desde estr cara.
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Extensifn preventive, Pared Lingusl o Palatina: ie
scuerdo con los conteptos de Black, los mhrgenes cr
vitarios debep aer llevados hasta los fngulos axia-
les del diente, sin incluirlos. Pars ello, se colo
ce uns fress de cono invertido desds la cara labial
de zodo que la base apoye en la pared lingual de la
cavidad gue qued$ dempués de la extirpacibn del tof
do cariado, Con movirientos nacis gingival e incisal
se extiende esta pared por debajo del limite amelo-
dentinario, evitando todas intervencibdn 2n profundi-
dad. El clivaje del esmanlte se practicaré con ia -
nisss fress por traccidénm o con mzadores y hachuelas.

la pared labial se extiende actusndo con la misza frg
sa desde la cers palstina yen la misms forea, Bn lms
ceasos de dientes con posicidp irregular y superficie
proximal de gran espesor, la exteneibm preventiva -
de las porciones labialy lingual pueds precticarse-
directaments desde lsbial, colocmndo la fresacon su
base oblicusmente dirigida hscis la pared axiel. iz
extensibn desds palatina, debe descartarse en estos
casos, pues dada la posiciba del diente, casi sismpre
hay gque actusr por visibp indirecte (com el espejo-
bucal ) ¥ se pusde dedbilitar esta pared, qus por su -
resistencia, ceoviene mantenerls intacta, yr que cams
tituye uns proteccién pare ls substancis obturatris
contra la accibn de las fuerzes masticatorias.

El mérgen gingival se extiende hests las proximida-
des del borde de la eucim o por debajo de ella - - -
{Black), utiljsando la »isze fresa de cono inverti-
do. 1la técnics de preparacidn ee desarrolia sr dos
tiezpos: (Bseglin Black).

&) 56 colocs la fresa por labial, con le bese apoye
da en gingival e iniciamds sl Irssadc degds lomi
tad de le futursz pared, ge extiende nercis lmbisl
uciendo estr porcidp cor ls pered respactiva. Dee
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de linguel, spoyando en la mitad gingival se ex-
tiende la porcibn restants.

&£l @ngul> incisel se forzS &l extender las pare-
des labial y lingusl, 31 fuese nececsario exten
derlo e¢n direccidn :incisal, se introduce uuna fre
sa de cono invertido comn la base oblicuszente -~
apoys&da en le pared sxial F se socava el eamalte
clivépdolo luego por traccidn.

Este procedimiento dete nacerse con gras culdade
pués a sete nivel (prizers porcibn del tercio inp
cisal el diente}, la cuperficis proxizel presep
1a ub 85p8aor rfelutiili ¥ 3C LorrTe el riasar e

{racturar el borde inzissl.
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Otrs cevidad pequeis es 1s Clase V, para resinas autopo
limerizables y fotopolimerizadles:

Les cavidedes de ls Clese V, llamsdss también cavidades
cervicsleg, se preparsn pars tratar caries locelizedes an las
proximidades de 1z epcim, a nivel del tercio gingivel de los
dientes. rstus Chries Be encueptren con mis frecuencis ez -
lss superficies vestibuleres (o lsbigles) de los dientes jue
en les lingusles (o pelstines), T Su OT1gen Se atribuye s dig
tintoe fectores, entré los que pueden mencionerse: rredisposi
cibn, cerscter{sticas snetbmicae que cdificulten la lizpiezs-
mechnice y avtomfitice, malposiciones dentaries, etc,

in su periodo iniciel, 6} procesc 8e carecierizi pST Ben
chas blanquecinss, gue carbien luegc Su colorscibn a blanco-
cretbces o pardusca. Se extiepder en superficie, nacis los-
éngulos axisies del diecte Bin invadirlos; en 1s zone gingi-
vsl, llegan besta el borde libre de ls encfa insipukndose —=
por debs jo de ella y Btecando s veces ol cemento; ern sentido
oclussl (o incisel), diffcilmente passrc del tercic gingivel.
La extensidp er profundided se efectvis siguisndo e direccibn
de los priemse Y conductillos, orientsdos en sentido apical,
de donde cobra importancis gue la cevided muches veces deba-
preperarse por debsjo del borde libre de la enci{s, Su warchs
en deptina es lents, atacando lk pulpe en casos muy sVRDzZE&d0S.

Procedimients Operatorie. idr: 1z preperacibo de lee cg
vidades d4e estk clsse, deben gzguirse las DOrGn: gelbrRlefd -
ya estudiadas, pero s diferencis de les Otrase, [resSITER CieT
tae ceracterfistices jue deben reci:czarse especleloente:

4} Extensifn freventive: Lé propensidu netursl del pecien
T6 & e8ts cariep, HRCE Qué LOP BAYESLLS ZEYiTATioR -
muchsk veces deben lleverse histz los kngulos saxisles
del diente y especialmscte por debajo del baorde de ls
epcfe, Esto Gltimo trae como comsecuencis le Dpecesi
dad de preperar ls oevided en una sole seeibsn, rechp
2ando la encis por medic de log dispositives mecéni-
cos eEpecizlmente disefindos pare ese [in.
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2) Acceso a la Cavidad: kn la zonk posterzor de la boca

43

an
~o

6)

el scceso a la cavidad es diffcil por la posicidn de
los dientes y l& faltae de visibilidad directa. En to
dos los grupos dentarior (anteriorer y posteriores),
el borde libre ce la encls, &8 veces nipertrofiada y -
sangrapnte, aurenta las dificultaces opersatorias. lsto
puede solucionarse de dos manerae; smrisando log - -
clamps cervicasies, Yysc msncionados, pars rechararls, o
interviniéndols quirGrgicamente, Alrunos sutores &cor
sejan la aplicacibn de gutapercha temporaria pars cog
seguir el rechazo de la encia; este procedimieanto no
es aconsejable porque actlis ea forma traumdtica scure
¢l tejido blendo y obliga & preparkr ls cavidad en va-
ri&g B8eS10D*E QUM & DUEETIC JUlCio ests copireindicadce.

Aislamiento del campe: Ls eacla fécilmente lesionads
por 1loe instrusesntos cortentes 7 la gran afluenciz se
lival, perticularmente en l& zops posterior de 1ls Lo
ra, obligs « emplear el dique de goms, como (nico me

dic psre LlogrsT um campo de tratajc cdmoac § segurc.
Je =sts muners se protege «dexmés is ;ared interns --
de. carrillo.

Uso de instrumentos de carscteristizae especiales: £s
tén i1ngdicadns espscialmente en los disctes posterio-
res gonde el acceso es mds diffedil

Se5 especialet, de peque

. Aesultan conve--

vientes i &ngulo restc ¥

Bo tamsno, ‘e palk €1 TrAaTER1ENtO-

de lus daente SL7108 * lasTrupentos d& mene --

Tods la evtiviaed mecknssw TOLETDTLE de COTte 8§

rroile & bels velocidad. 1le alts vz.iocizad es

traindiceis por e1 riessc 4e sobreext:nsidn.

Sensibilidad Dentinaris: ls proximidad pulpkr, las ra
nificsciones d¢ los ceneliculos dentinerios, o l2 ve
cindad de lk zook granuler de Tomes del cemento, ha -
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Cen gue &8T& 20ns tengs unr grenp gsensibdbilidad, Este
inconveniente puede soclucionsarse con el expleo de a-
negresis, troncal o infiltrativa, 1o gque parmite la-
preperac2bn de la csvidad, su aptisepsis 7 obturacibz
definitive, ép une sols sesibn. En todoe los zssos,
se aislaré 21 piso de ls cevids: con uns pelicula de
cementc de fosfato de zipe.

7) Ls técnica de preparacidn de la csvidad, en los daatin
tos sectores de la boca, tienen ceracteriaticas aimile
Tes varieandc ligeramente en CU4NlC & $u T0DLOIDO sa-
vitario. Por ello, beremos la descripcidn 4+ los tiem
po8 operatorios en forza genersl. sin describir sepa
redemente i&5 Cuvidades de scuerdi 8l patiriai de ob
turacibn,

8) For factores de susceptitilidad, propensibn o wltera-
ciopes Ze le mucoss gingival dedido & procesos infls
matorios zrén.cos o enfermedsd periodontal, ls selec
c1bn del materisl restuurador debe estar condicions-
da sl cr.terio clinicou del prufesionsl, Zsee mismas
reagones s0D lus qus determinen =) limite cavitario -
por Fxtensibn Freventive, de 10 5u€ ROT HCUPATOMGS -
oportunamente,

cdarar 326 cupos; &

a oCn

ApoTiurs 4+ 1 lavigad: Va
gue la csries se encuentre ep su perfod: iniciel con esmalis
deszalcificade r rugeso, o que exists unk cafi imperceptible-
cauvidad de chriesy ¥y b, cuende ney uLa wxplla cavided de tee

ries.
ircee redondi dentads

%, Jkrief lncipient ELIRVEIN

o piedrx de diamante reduzdw, monteds preferentemén-
te en el dogulc, con 1z que se profuniize, Liste 1lg
gar & dentine. Lusgo con fres¢ de conc invertido se
socaye el ssmalte, qus se clivard con ls miens fresa-
C con instrusentos cortentes de mano (cinseles, wze-
dones, etc.).
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b) Cavidad de Caries: La& ausencis de choque masticato-
rio directo impide la fractura del esmalte, par lo que
la cavidsd de caries se canifiests cuanio la liesidn,
extendida en superficie (carscterfistice de este tipo
de caries, ha rodesdo cala rrissa, que Se frectira -
por falta de soporte. En es-se condiciones, el acce
80 & la cavidad se amplia ciivando loe bordes adasan
tino# con instrumentos ds mAno, eliminando pequeiss-
porciones de c:ila vez, j en ia forma descrita en ca-
scE anterig

Exvirpacién del Tejido Carisdo: ZIn los casos de caries
el zejidc cerisdo s= extirps sl misks tisxpc jue

y& sea ducante la extersibn preventy

se conforss 18 ca.vid

ve 0 21 tellado de 1s forna de resisteacia. Zn cambic, cusndo
existe uns &8plls cavidad de caries, se eliminz la prizera -
poreibn de tejideo dessrganizado, explsando los excevaiores,-

especielments los de 3illet o Bromner, cuyc tamafc § disposi

cibn scodada permiten 1 reseczibdo completa del tejido enfer
Bo ¥ et todos los fngulos. Cusnio se troriece con resistercia

areze cel te

1

P
zariss can fresa redond

lonforrscidn de s Zevidei, ExXt:nsibn Freventiva: Ya 43
85 cavidades de Clase-

3i% &L proveocasas pOT Sa--

exteu61bn de 1s lesibdr en su

c 155 del esmaite ez uns sxten
B2FO ror zira parte, existe el ra-
ess2 de ceries recidivantes si ls exvt:nards preventive Do ne
5idp coarrects. ror 2llc, &3 importmnte destacar este tiempo-
operatarina ¥ £3tudiario detenidamsnts, pArs eviiar 21 fracs-

1
8¢ gue clinicamenie 5¢ Ibserve en «stad cavidaces,

—¢ eslas ca-~
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La Pared Gingivel, por debajo del borde libre de la en-
cis, haste epcontrar dentins emma. (Muchas veces eB necess~
ric extenderlo nesza el cementc resicular).

lLas Peredes Mesial y Disctal, nests loe fnguloe correspon
dieptes, sin invedirios.

Le rared Oclus&l (o incisal ), nae:s el s:1%10 e unibp -
del tercio gingival con el medio (en s.-ntidc horizontal,.

ste extersibn me prectics zon fresa de ~src invertidc,

w

clivando el esmslte con la misme fresa o con instrumentos de
mano, en laz forne y& conocida, Al miszo tiempo, £« trate de
dar al conotorno cavitario una determinans f{orms pere fecilii-
ter el tvicmpo operstoric siguiente.

La Extensibén Freventive, siguiendo la concepcibn de - -
Black, debe practicarse siempre de s&cuerdc a lo indicade, cusl
quiere que sea el tmmafic v sepestc clinico fe 1w zariez.
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Cavidades Clese IV, p&rs resinss sutopolimeripsbles y -
fotopolimerisables,

En grép nfimero de casos, 18 caries proximel en diantes -
anteriores de cuds srckds, &barce tal ertensibn, que ol Angulo
inciszal queds debilirsdeo o afectado de maner& gue la conser-
vacibn del teJjido propio del diepte es précticameste inftil.

Ep estas caircunstancius, por desgracis frecuentes, el ope
rador ge ve obligedc & preparar una cavidad de Clese 1V, cu-
Yae poeibilideces de durscién y estévica, asi como de protec
cibn s la pulpa, esthn supeditmdes & factores dependientes -
de lps tejidos <urce reminentes y « las cusliidasdes especifi-
cee del msteriml restamurador. Corresponde al préctico nébil
obtener el mlximo provecho de estse coundiciocnes.

Las preparaciones cevitariss convencionules de Clase IV,
Be caracterigan por unk forms de contorno dohde laa paredes-
preparadss son perpendiculures o pareleles sl eje mayor del-
diente. En dientes con frecturs por traumatismo, 5i logramos
un disefio con doe cortes gue formen éngulos de 90 grados con
respecto al eje mayor del diente. Este disello provee un: rs
sistencis xmayor s las fuerzss misticatorias,

Por ello, el estudio de la preparkcibn técnice de estas
cavidedas, constituye uno de los cepitulor de mayor imporran
civ por las miltiples dificultades que €5 DeCeBsT1O BAlVEr ¥
por los fundamentales aspectos que deben considersrse en {dr
m& inseparable: Pigiolbgicos y istéticos.

Ls profundided de 1s ceries, la conformecibn anatbmica -
del diente; 1» snetomotopoprefie de e cfzers pulpar, lap rela-
ciones de copntecto 18 ocluribdn y 1z canservacidn de le bellezr
dentaria, son premisss de estudis previo al tellado de la cavided.

En realided lss reconstrucciones de dngulo planteen en-
1& sctumlidad un rerio problens, nuestros pxcientes exigen &g
tétice ante todo y muches veces la estética es up 2iffcil odg



Freparacibn Clase IV, con pins, - %
para retener el materisl obturante

Cavidad Clase IV

Preparacibn Clase IV, en diente con
fracturs que involucra ¢l éngulo ip
cisal.
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thoulo pars la seguridad y permanencis de este tipo de res--
teuraciomss. For otra parte, la orificaciba técnice gue ha-
ce 30 afiss dsbs seguridades de dxito, estf relegads Yy total-
mezte eliminads por lo dificultoso de la labor y la intalema
cie del psciente moderno; results poco probable que un enfer
m0 scepts sl golpeteo del martillo pars arificar (de mapo o-
mecénico), durante una o sis boras, pars tener como resulta-
do uns obturacibm correcta pero antiestétice.

Ess necesidsd estética hizo que los estudiosos se preo-
cuparan del problema Y sparecleron las técnicas comdinsdas,-
de oro con fremtes de porcelsne por coccibs, y de oro con cs
mentoe de silicato. Pero a la difioulted de ls labor se opg
nfan los problemas mecknicos, por 1o que numerosos sutores -
llegaron a la comclusibn que la soluciém de 1z recomstruceib
g2galar &T& &1 "Jacket crewa' de cerémice.

Con le apariciba de los scrilices autopolimerirstiles, se
abrié un mueve campe s ls profesids, pudiéadoss restrurar ums
cevided de este tipo con uma dursbilidsd casi permamenate. Si
biés es cierte que la escess resistencis sl desgsste gue tis
men les acrilices puede alterar la morfolegis de ls restaurs
cibn, 3o es memes cierto qus su fscilidud ds reparsciba agre
gendo Bueve mstorial sebre el remsaeate, perRite asegurar mR
yor dursciéa. Em los momestoe uctusles, la aparicifn de los
resimnas cosdinadus (composives) y resimss fetopelimerigables
sbre us aueve Y promiscrio pamorama al preblems de ls recons
trucciba asgular.

En s técnics de preparacibn de estes cavidudes, el ope
rador debe ajustarce & cisrt&s precauciones para conseguir -
satisfactorios resultados en la restauracibn fimal, En cep
ceptos gererales, debe teusrsée en cusntia:

1¢= El estudip detenids dsl casc {(extensién de 1o cs- -
ries, morfologis del diente, oclusidén y fuerses mza-
ticetories).

ves
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Se-

P8

10.-

11,-

Dimgnbstico diferencial del estado de 1la pulpa.

Bavutie radiegréfico pars determinszr les extensibn y
forms de ls cémars pulper, a8{ como su relscién con
el espeser de ls dentims, 1o cusl determipsré ls ex
tensién y esituscibn del ancleje de ls obturecibn.

la covidad debs preparsrae en una sels sexibn, En
los cusos con vitalided pulpar, se recurriré s la -
enestesis pars evitar el dolor.

Seguir estrictameste la técnice propuests en log tiem
poe eperstorios pars el tallado de lms parsdes,y &n
gulos de ls cavidmd, tretendo de conseguir uns silue
ta bien definida.

Preyectar la pared gingivel de la cekvidad de scuerde
& loa principios que sustestamos al estudier la Clsame
111,

La profumdidud de los apclsjes y refuerzos metflicos
dependerd del espesor del tejido sane qus ipdiqQue -
el centrol rudiogréfico.

Le cavided serd lo suficientemente extenss pera cen
soguir tallsr lse retencionss y permitir le chmoda-
sduptacibp del metsrini de obturacibnm,

Como lue restaurscienes de este clese deben sopor--
ter une considerweblé cayge 22 oclusibn, la foras de
resistencis y retencidén sadquieren gran impertancic.

En los dientes inferiorez debe cuidarse le direc- -
cibn de le fusrpe Besticktoris, gque actis en senti.-
do lsbio-lingusl.

Ls cajs lingusl o pelatine en forme de cole de mils
ne debe situsrse tme prbrime del borde insissl come
le permita ls estructura del tejido remanente.
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Matrices para Resinss Compuestas: Kl propfsito de uwna-
matrie es ayudar a colocer, confipar y modelar el caterial -
restauredor., Uns matri: apropisda rsduce la centidad de ma-~
terial cxcedente, con ic cusl ae reduce al minimo el tiempo-
de terminacifn., Uns matrir bien formada aa requisitc previc
para una restauracibn que :incluya el drea de contacto proxi-
sal.

Ko 88 reaguisre patriz para reataurar preparaciones Suys
coantorao se pueds earejar al iosertar la resins compuesta. -
Esto es especialmente whlido para los materiales fotopolize-
rigeble, cuyos tiempos de trabsjo prolongados permiter &l ope
rador iniciar el modelado de la restauracibn en el estadc no
polimerizado.

Lla metriz proxisel anterior debe estar hecha de un mats
riel iperte, pléstico o metal, que pueda ser szodelads, Zay
dos tipos de matrices: 1,- Banda ce Celofér y 2,- Xetal a0~
portado por coxpusslo de acdelar,

1.~ Banda de CeloZép psra restauratiocnes proximales: Pa
ra la mayoria de las preparaciones cavitarias de Cla
8s II1 y IV se wes una Banda de Celofén biez aodels
ds, Cozo la cara proxizsl de un diente suels ser -
convexa incisogingivalsente y le bmnda es plana, es
necesaric aodslarle para adecuarls al controgo des-~
turio desesdo, para lc cusl se la pasa tensa sobre-
ol extremo redomdeado de las pinzas operatorias. Il
grado de convexidad dado a la bspda depende del ta-
safio ¥ contorno de la restaurscibn prevista. ara
obtoner convexridad suficiente se pueden requerir va
rias trasciones de ls banda, coa fuerte presién, coa
trs sl sxtraso redondeado de las pinzas,

Be ubics la tira =modelada entre los dientes, i mode
que o) Lres convexa se adeciia a la forzs desesdadel
diente. Le matriz debs extenderas por lo sanos Tux



- 33 -

shs allé e los mhrgenes preparsdos gzingival e imci
sal. Algunis veces ly banda no se deslisaré ec el-
especio o se verf distorsionsde si estd muy aprets-
do o por el margen cavitario, in tales t&scs, 56 -
ubice suavements uns cula en l& troners gingival az
tes de introducir le bends. Unk ver que ls basds ba
Js pasado el fres obstaculigante serd necesario tal
ver, aflojar la cufia pare gque ls tire jusds pasar -
el mérgex cavitsrio gingivel y después snire is cu-
B8 y la superficie destaris.

Se suele necesitar upe cufk en vl marg:d gingival -
pars ayudar » sagtener la benda en posicibn, pare-
proveer unz ligers separacida de los dieates y pars
prevenir el desborde margiosl de material obturador
Se requiere una cufis cuando todo el contecto proxi-
wel epté incluido, puss 1a cufis debe separsr los --
dientea lo suficjente pare compensar el sspesor de-
ls matriz si la restaurscibn completada ba de con--
tectar correctamente cor el diente adyacente.

Matriz Metélice moportads por compuestc para restau
racionee de Claze IV: Para esegurar el contorno --
proxims) correcto, 6¢ zconsejs uns matrir metflica,
soportaca por compuesto, que no ceda, que deje mccg
8o psre le insercibn del materirl restaurador. Uns
preparscibn cevitaris de Clause IV, de sbordaje ves-
tivbulser, Birve como ejexplo para 2a eplicacidn de -
esté tipo de matriz., Se recorta un troeo de metal
fino, po sléstico, de 0,04 mn. de espesor y 16 mm,~
de largo y se lo adspta de modo qus el extrexo ves
tivuier mdose guste B DiVel ce 1k ceTe vegtibular -
del dieante (le inverss psre sl acceso linguel), Los
bordes gingival e inciszl de la benda, deber sxten-
derse més allé de loe nérgenes cavitarios por lo me
nos 1mm. 81 el zncho d¢ l& tira fuere insuficiente
para provesr unk exteuneibn incisogingivel edecusda,
se la pusde orientsr a lo largo y cortarls del lar-
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g0 desendo, Pers el scceso vestibuler, se sdapte ls
porcibp lingual de ls bande » la superficie lingual
del diente y e coloce uns cufis desde ls troners ves
tibular o lx lipgusl, ls que resulte meyor. la conve
xidsd proximel serd imprest s la bande cop un lado -
de un exploredor E® 2, o el dorsoc de una cucharilla
de Black.

Despuée de modelerls, se retirs la bendas de metal ¥
se grabe com hcido 1 porcidn mdmmantinx de la pre-
paracibn, Se reudica en proximsl le banda modelade
con cuidade de gus los dedos Do toquen sl egmalte -
ys grabado. Despubs de reblundecer el compussto en
ls llame de um mechero Bunsen, se colocs interproxi
malpente wos cufis de mondadieptes con uns pequeis -
cantidad de compuestc reblandecido,

Be redblandece el compuestc de modelar sobre el meche
ro Bunsen y se forme um pequefo cono. Be flames 1i
geramente 1ls besc y se la adhiere al dedo {nmdice, -
Be reblaniece cuidadosamente la punts del cono a 1z
llame y despubs se lo presiona contrs el fres lin--
gusl y dentro de la troners gingival. Aiyuda a pre-
sionar ls bands contrs el area de contacto adyacen-
te contrs el brufijdor mientras se aplice el compues
to. Lla sdaptacibnp de le matri:z sl margen cavitsrio
lingusl, se vigils desde el acceso vestidular abier
to § si fuers neceserio, se corrige con el dorso de
aoa cucharilla sientrss el respuldo de corpuesto eg
té afin modelable. Ei el compuesto epdurecid, pudie
Ta 88r NeCegsario reblandscerio mediintc sl emplac -
de un instruwedts brulidor calsxntado, desde el lado
caviterio de ls banda, Tambiéc se puede exprimir -
upe peguefla cantidad de compuesto ubicsdo eptre la-
bands ¥ el diente sdyacerte, por aplicacibn de um -
brudfjdor caliente desde el lado cavitario de ia ma-
triz ea el Aree de contscts. Eavto sumsdo & le B8pE
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racién de la cufa, asszura el contorno correcto y -
contacto proximal de la restauracifn despuds de reti
rada la matriz. Todo compuesto que pudiers tocar -
la resina compueste durante la inmercibn deberd ser
eliminadc, pués puede manchsarla.

Se deja una amplia abertura en la satriz terminada,
pars la insercifn del material desde vestibular, si
se hs de llenar desde lingual una preparacién cavi-
taria de Clese 1V, se debe invertir la posicién de-
la matriz.

Hesinas Autopolimerisables en Clase III, con Matris Ban
da de Celofén: La Matrir se aplicea como ya se deecridbid, =
Siempre jue sea posible, se inclinard la cabezs del paciente
pera lograr visibm directs, pero la mayor parte del tiempo -
8¢ requiere visidn indirects. e usa el espejo pars soBte--
per la porcibn linguel de ls benda meparacda de la sbertura -
cavitarie, reflejar la luz y provesr unl'visién clara para -
insertar ls resins compuestsa, Se deja litre el extremo vea-
tidbular de la banda.

Con las resinas compuestas autopolimerizables, el inter
valo entre la mescla y 1a polimerizacibn esp muy breve. FPor
lo tanto, ls mescla y aplicacién de "los materiales debe ser-
cuidadosarente coordinada pars resultados Sptimos, Todo debe
estar en posicibén "pronto & partir", antes de iniciar la mez
cla. Loa naterisles se insertan en dos capas: Primerc sl a
gente de unibn y después le resina compuesta,



Casos Eepecieles en csvidades peguefies Clese V, pars re
ginae sutopolimerizables.

Estos cab0p especilales los realiramss en brganos Sente—-
rios que presBentan cavidades ocasiopmdaz por caries en dien--
tes arterioree y caninos superiores pribcipslmente & nivel de
B{ngulo o que existen pequefics puntos en los cuales todavis -
no se presentan cavidades cesriogénicas.

Hemosibn del Tejicc Cariogénico.- Las preparaciones modi
ficedes de Clase V @ nivel de ef{pgulo, son ideales pare ios -
defectos pequefios 0o las lesiones cavitadas, ys que esvén béei
t® © totalmentt en eBmkite. Lsto incluye las fArsas descalcifz
cadas, nipopléeices ¥ ebrasionedas O erusionsdus en el tercis

cervicel de los dientes,

Sespuls de los procedimientos prelipinar-ss usukles, se -
elimina toda l& caries con I{ress redonds y cucharills. 21 e-
fecto del esmelte circundante puede ser eliminedo por l& pre=~
paracibn, ton un jnstruzentdo de diamente redonidc o elipticu.-
La preparsucibdn se extiende & dentina solo cuando el defectc -
lo justifica, uns cez eliminads la caries se procede s confeg
cionar el modelado de l& cevidaZ con cers &xul, previa £olocs
c1bn de un separador {&isisnte, y asi devoiver las caracte--

ri{sticas normales de un diente Banc.

Jonfeccabn 2e ls Mstriz de Modelins Firectamenls en boce
del paciente por método directs: Hebiénde terminsdec pusstro-
modelade, procedemcs # calentar un extrezxzo 2e ubs barre de mp
deline de bujs fusibr pere hscerls mele&ble, 13 CuRL ViBOS a-
oprimis ecbre el mozeledc ex cerp y gef reproducir tddos los-
detulles del drecte #n ruestTe Lodeilns, proceldemos B TELLTAT
iz 5 ccnoellie li cere

ue utilicapos park el modelsdo, iEVEROS
Bifn 1s cevidud, colocen

or ups baes de nidrbrido de cslcio an
el pieo de le cevidsc, siendu eSte is parsd axisl., cribamos

esxalte por eBpecic de 0 segundos, lsvezoe cod sufizlelte a-

gus & CHOITC pEra gue KO guadEel Tost s e fcxdc gradador sn -

deatine, sellmmes deltips zon bErnir de copsl, e ipcSrporamos
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ls reaine sutopolimerizable enm le cavidsd bucibndolo por ci-
®ulos, poco & poco, ein sxceder més wlld de la cantidad que-
requiere dichs cevided pars su Llezado, Es entunczes suundo-
colocsmos le metrir de mocdelins sobre ]l resine sutopolimeri
gable, pars que se reprodurci perfectamente todos los dete--
lles que fueron modelmdos, Yy msi lograr le anstomis que debe
presentsr un Srgano dentario sano.
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COFCLUSIOKNES.

En esta pequeiis obra, se han escudiado las diferentes
Matrices que existen y los aditamentos que se utilizan ps
ra ls reconstruccilin de los diferentes Organos Dentarjos,~-
tanto en forma, como tamafio, tratando de que por lo concre
to que se encuentra dicho estudio, les sea de utilidad a -
postericres estudisntes en su formacido como Odontélogos,-
describiéndo asf{ cada unoc de los materisles que se utiliza
rn como restauradores plésticos en cavidaden:

Clase 1I
Clase IIl
Clase IV
Clase V

Y devolviéndole as{ sl Organo Dentario su anatomia, -
funcionalidad y estétice dentro de la cavidad oral.
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