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ItlTRODUCCION 

En la prá~tíca Odontológica, es necesario el reemplazo 
de la actitud r.i.E'cibica restauradora, por la convicci6n res-­
~a~radora del Od:nt6logo d~ q~e ~l ~anteni~ier.to del espacio­
NO cc-r.siste en pro..::..::dimiento~ :.écniccs ur:i·=a:nente; sino tarn-­
bi6::. de que se de!;,c in:crma:- ~· ;::..::on~cj.ar corrccta!':".ente a los­
padres rlel niílo =esoect~ de la necesidad de la ccnse:vación -
del espacie. a f:n de preve~ir la ccrr0cc!6~ ¿e l.::s problemas 
ocasionados por la ~.:ilt:a Ce .;o:-.ocir;;i,~nto e importancia de as­
t.:i aparatolo-.;:L1. 

Co:~::iE-:-ic ::-.r:·:'.c:..0:i'l.;- ~·-'.: <.d tra':.ar la necesidad del tr_2 
ta.11ier:.to ien el :n3.;iteni:;,i-::,t.c- .;, ! e~2acLo~ debe hacerse en 
equi,pc e-o:-: 1 es padres de fa.-n.:. li.:i, 'i:!l :1i.:1o y el c..:.ontól~o pa­
ra ser lle·;~j,,:; -J. cai·O de manr.?ra efica~. 

Por ::!lt-i:-:ic., ¡_o !'!'ás i:np-:.·:-t;:intt;, es de que el manteni- -
miente Gúl espacio No co~sist~ en poner indiscriminad~~ente -
dparatcs a los p~ciences, sino del ~antenimiento y la conser­
vaci6n de la salud bucal inteq=al del ni~o. 
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CRECIMIENTO Y DESARROLLO 

Un conocimiento de los procesos del crecimiento y desa­
rrollo es esenci :i.1 para un trc.ta.n-.iento dental apropiado del -­
niño. 

Estos proc·~so.= to:nJn años en realizarse, lo que hace 
quG el trata:iÜt?.nto dental para los rü!10s en crecimiento sea 
más co~plejo desde les puntos d¿ vista del diarynóstico y el 
plan de tratamic11tc. 

Los pi- i1ietos tres años de ·.-ida represi:ntan el primer pg 
ríodo de crecimiento acel,~rado, 1 os al\Cd de la adolescencia 
repr~sentan otro período de crecimi~nto rápido. 

Ln :~t"::!Th~ral, la ma·1-or :·:-i.rte del 1.~recimiento de un indivi 
duo se presenta durante L1 fh .. ilJ~rtad entre los 11 y los 14 años 
en las ni~as y entre los 13 y los 18 anos en los niílos. 

Lu información concerniente a los periodos de crccimien. 
to es invaluable cuando el dentista se va enfrentando al trati! 
miento de espacios en los niñeo y a adoptar medidas ortod6nti­
cas. 

CRECimEClTO DE Lil CARA 

La cara en su conjunte.; se desplaza hncia abajo ligera-­
mente y hacia adelante desde el crán~o, ya que el hueso se de­
posita posterior y superiormente. 

1\lgunos huesos crecerán y otros: permanecerán ñparente-­
mente del mismo tamaílc pero se moverán en el esp~cio por aposi 
ci6n de hueso en un ludo o cara y por retibsorción en el lado -
opuesto o ~ara opuest3. 

Se pueden conseguir cambios drásticos en la cara movien 
do los die~tcs z el 11ueso alveolar. 



De esta Xdner~ se pued~ obtener u~ equilibrio facial y 
al revés, se puede producir desequilibrio si los dientes y el 
hueso alveolar no se tratan adccu3darr.~.:-nte. 

CRECIHIE~iN DZ LAS ;'\! 1.r:'.:\DAS 
DE~TAR!c\S. 

El crecimiento en el ~a,:ilar supe~icr se produce: 
l. Hacia la parte FOStcrior por aposición ósea en­

los bordes posterio~es. 

~. En sentido lateral por aposición ósea en las SQ 

perficies vestibulares. 

3. H<lcia ab:ijo por aposición de hueso alveolar. 

El crecimiento de la ~a~díbula se produce: 
l. En 3enti<lo post~rosuperi~r por crecimiento con­

dílco. 

2. En sentido posterior por aposici6r1 en la parte­
pcsterior el.._; la ra'Tia y EJO::: r'2a~:s•J?:'c:ón do:.~ su -­
borac anterior. 

3. En sentido vertical por aposici6n de hueso en -
un lado y rcabsor~ión en el lado opuesto. · 

Ni el rna..xilar. ni la mandíbula aumentan su5tancialtuen--: 
te en a..'1chura c:l la zc;¡~ .J.!1.tc=ior Je l.:i. d.entici6~1 d~::;pués de:­
los 13 años de edad, sino que se hacen más anchas creciendo 
posteriormente en forma de ... , .. di ·.·ergente. 
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DESARROLLO DE LOS DIE!;TES 

El creci~iento y desarrollo craneofacial ocasiona cam-­
bios continuos en la dentición del nifio. 

Los dientes te~por~les hacen erupci6n y con ello estim~ 
lan la formación de hueso alveolar. 

La cantidad r posici6n de hueso alveolar depende del t.s. 
~a~o, r.ú~ero y posición de los dientes. 

En este momento la cantidad de espacio dentro del cual­
debcn 1"".accr erupc~ón los dientes permanentes queda ya estable­
cido. 
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CRECIMIENTO Y DE'SA..ttRO!..LO !.J:OR..\L:U. 
DE LAS ARC.".D."5 D,;:-;T.>.RI."5. 

Formas de las Arcadas ~~~t~~~~s. 

Las arcadas dcnta!:"ias q....:.e ,11 ':·~rS"an :i los dientPs tempo­
rales casi siempre son de forma º'-'OiC.c, enco::tr5.ndose comúnmen 
te espacios a lo largo del seq;Tien~.o anterior. 

Cuando estos espacios están ausentes, se dehe a que las 
arcadas dentarias son estrechas, las d1i:?:it.cs so:-1 demasiado an­
chos o existe una combina:::ión de los dos ca.5os. 

TIPOS DE ESPACIOS 

Se han clasifica.de va!:ics tipos d·:! ~ spacios en la dcnl_b 
ci6n temporal: 

l. Espacios tntcrdentarios: cuando se prt~scntan ci 
pacios generaliz3d~s en el 3e?m~nto anterio1 Ju­
lu boca. 
Lo mismo ouede cl_'.-.:>cr-:a=se C:1 al;ur:os casl"··~ ~n la 
regi6n po~terior 

2. Espacios de Pri~atc: zonas espe2íficas de esp-ª. 
cios localizados por distal de los caninos te~pQ 
rales inferiores y de los incisivos laterales -­
temporales superiores. 

3. Espacio de Deri~a: es el cspa=io dispcnible -­
cuando se rcemplaza:t los car.inos y los molares -
temporales por los ca:-ü!',os ~- prc;:-,cla:-e.s per~:inen 
tes. 

RAZONES P . .;..::z..; LA C:ZISTE:~CI:"';, DS L.3P.t\C:IOS SN' LA 
:JE:'.·:J:I Cil'l:J TC:·liJ•.)R_:.OJ,. 

Las arcadas dentarias ~~ aumenta:t su anchura aprecialb~ 
mente, si no por el contrario, aquella di~r:ti:vJ.yc ligeramente -



con la edad; por consiguiente los espacios son necesarios para: 

l ª Atenuar el apiñamiento de los incisivos permanen_ 
tes, de ta~año mayor, cuando hacen erupción. 

2ª Permitir la erupci6n no obstaculizada de los ca­
ninos pe::rr,anentes y de los premolaresª 

3 ª Per::\itir e:. cic:.:..¡¡:azamiento c.~ los molares cuando 
esto es r~eces3: i0 para que se establezca una re­
lación mol.3.r nor:nal de el u.se l w 



rOR.'IA DEFila ·e: '7;\ DE LAS ,\RCl\D;\S 

DENl'ARI.'\S • 

Lil forma definitiva de las .::i.rc:idas dentarias y su rela­
ci6n con los huesos de la caru est1 dictada por la he~cncia. 

Consecuentemente este "paLrÓ:1 esqucletico" queda dote!.. 
minado muy pronto y puede i.=spcrarse q'...le continuará hasta lo mj! 
durez. 

La forr.,a y lzi. !.~;;,,:.!..Óz1 p:ir.:::c:::-: ,_,st .:-ir i:1c. 1.'it-:-.i.blcr.~entt:• uni 
das una con otra. 

A medida que los dic:)tcs 11accn cru~~i6n ~· S(! !arma el -
hueso alveolar, las arcadas dc11tarias ~o~ ~factaJ~s por las -­
fuerzas musculares d-2 los labios, lt:::!Li.J1.l:l y mcjillus lo mismo -
que por otra~ fuer~as t~lcs co~o lo~ !1~,itos ~8 succión digi-­
tal. 

De la misma mar:era, ayw1<1n a Cc.t.~r¡:Ü::.2.: LJ. p~~sici.5r. d"­
finitiva de los diente:;, pür- co11siguÍ1._•:i.te, ck·J. prr)cr;so ~tl'.'00-­

lar son movidos a un~ nuc'.·a posición, r\..!(_i!'°(•s<1r.:1:1 0r¿ldualment0-

a su pcsici6!1 origin.3.l si r.o s•:' ca.rnbia:1 1 ~1S fuerzas :nusculurcs 
para acomodar la nue·Ja pos ició:;.. 

A no ser que las ft1erzas qu~ actda!1 sobre los die11tes -
estén en equilibrio, los dic:1t :•s :;:;e r.iLr:crán e:"'. 11ru dirección 
alej ad·J de la fuerzd rnayor. 

ERUPCIO:.l :;091·!AL DE LOS DIENTES Y 
DESARRCLLO DE LA OCLUSION. 

l. Los dientes empieza~ a tormarse en una edad tan­
temprana como son las t 6 7 sc~anas i11tr~ut~ri-­
nas y alr~dccicr de l ...is l·l i1 l é) semanas de vida -
i11trauterina ya 111 0np0z~dc) la calcificación de­
todos los temporales. 

2. Entre el naci~iento y 103 4 6 h meses empieza la 
calcificación de algunos dientes permanentes. 
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3. Por regla general, los dientes empiezan a diri­
girse hacia la cavidad oral cuando se comple~a­
la corona. 

Los premolares emergen en la boca cuando se han 
desarrollado aproximada~er.te tres cuartos de la 
raíz. 

4. Generalmente los dientes hacen erupción antes -
en las nif.as que en los niños. 

S. La herencia, patologL1s localizadas y alteraci.Q 
nes sistémicas afectan la erupción dentaria. 

6.. Cuando se !;!.<:>::-de un diente temporal (4 6 5 ai'í.os) 
prematura:ne~1t·::, ... -~ 1 s•.:cesor permanente generalmen. 
te hará su crupci6n en :or:na retrazada. 

Por el contrario si se pierde cerca de su fecha­
de exfoliación normal ( entre 5 y 6 años) se prQ. 
senta una erupción temprana del sucesor permanen 
te. 

EPOCAS DE ERUPCIO!~ 

Los dientes temporales c~piez~r. ~ hacer su erupción en­
la boca alrededor de los G ~~ses de edad. 

Generalrn~nt~ a los 3 años de edad los 20 dientes tempo­
rales han hec::.o Pu erupción, quedando en oclusión y totalmen­
te formados, inclusive las raíces. 

Los dientes per~anentes empie~an su erupción alrededor­
de los 6 6 7 años de edad. 

Los terceros molares pueden tardar hasta los 25 años an 
tes de completar su fornación. 



SECU::NC!A DE ERC?.::ro:; 

La secue!1cia mediante la c'..lal 10s a.ie:1t.es :~ac~n e:::-u.2. 
ci6n en la boca, ]"<J.e.9a un papel il".'pcrta;.t·2 en la posición y 
oclusión definitiva de los dient~s. 

También puede va:·i.:1r de i..::;. i:-idi•:id~o 3. otro y así 
mismo, está influid:i !JOr la herc::2ia, p3.t:clc::;::as loc.J.li:.:a-­
das l' alteraciones sist~mi~as. 

Las alteraciones de la sec~e~cia c~rrecta de erup- -
ción durante la dentición !:lixta pue:le:-1 sia:üficar problemas 
de r:1a:--itc:1iraiento de espacios. 

CROSO:..OG!A DE E?:~PCIO:~ 

MAXILAR. FORM .. =..cros DE 'r2JIDO Dt7RO E:Rli?CIÜ~~ RA!Z COMPLETA 

.; 4 meses ir: ·.lt·..:-ro ;neses años. 

il .. l/2 :ne ses i:1 (Ít'2L"0 9 mCS•1S anos. 

e meses in út-ero 18 :ne ses 1/2 3.ñOs. 

D rr.eses in útc::ro 14 meses 1/2 años. 

E G meses in iltero 24 meses años. 

MA."WIBULA 

A 4 l/2 meses i.n 1.:ítero b ne ses 1/2 años. 

B 4 1/2 ~eses in útero r.ieses 1/2 ar1os. 

e meses in útero 16 me.:H?S 1/2 anos. 

D 5 :1'\t"SCS i:i ·.:':~f:'!:":'.: iil.8.SCS l/2 años. 

E 6 meses in útero 20 meses años. 
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CRONOLOGIA DE ERUPCION 

DENTICION PERNfu'>ENTE 

MAXILAR F0R.'IACION DE TEJIDO DURO ERUPCION RAIZ CO~!PLETA 

a 4 meses 7-8 años 10 años 

10 a 12 meses S-9 años 11 at1os 

4 a 5 meses 11-12 años 13-15 anos 

4 a l 1/2 ar.os 10-11 años 12-13 años 

a 1/2 a:1o.s 10-12 años 12-14 año o 

G AL NACER 6-7 años 9-10 años 

2 1/2 a 3 años 12-13 años 14-16 años 

!-t~.:DIEULA 

a 4 meses 6-7 años 9 años 

a .¡ meses 7-8 a11os 10 años 

4 " meses 9-10 anos 12-14 años 

4 " a.."1.os 10-12 años 12-13 años 

2 a 2 1/2 años 10-11 años 13-14 años 

6 AL NACER 6-~ a:1os 9-10 años 

2 a 3 años 10-13 a?,us 14-15 años 



DESARROLLO DE L.,. ::,o~GI TL"D DE !..A ?cF.CAD.'\ 

La posición de.:initi'.'J. Ce los primeros !T'.Olares perma-­
nentes en la arcada de~ermina el espacio disponibl~ para la -
colocación de los dientes suce.:i.~::eos. 

Este espacie se puede exprcs3r e~ t~rminos de longitud 
de arcada circunferencial. 

La longitud de arcada c!is:;¡i:-.uye q~n.:oralmente de l a 
2 mm. en la arcada :na.xilar y er:. J é ..; ~- e:i la arcada mandi­
bular. presentándose esta dismi:n;.ción entre la terminación de 
la dentición temporal y la erupcié~ de los di0ntes sucedá- -
neos. 

Esto es debido pr1r:iorcli:tli71ent·2 3.~ c;:i;A:J!O' :nolar :nesial­
que Utiliza el espacio d~ ~C~l~'J cr0~~~ por lJ ~usti:~¡ciÓn de 
los dientes tcmpJralcs pcstcriores por aus correspon~ie:1tes -
permanences de m0~or ta~a~o. 

Si la longit:1G Je J.::-•::d.: -~s ade.:u:1Ja, lu relación es-­
quclt?ti::a apropi.3..d.3. y ~l r0ca::'j)¡_o de les dicr.tc~s tempo:-.i.lcs -
por lo.s permanc:~tcs L.t...,...tié!i es :1ormal, s.::· prescnt:ará u:1u - -
oclusién y aline~lr.'1ier.t.o ::1e i·:>s .::':.-".entes pr:r~ .. rn~:-:t...-:s ictc<J.lcs. 

DESA.!1:ROLL0 !JE LA GCLU3I0:~ P03TEi~IOR 

La clasificación de la 0cl~1sión suele describirse de -
acuereo con la relació:1 ~clar. 

Los segundos :nolarGs tt::np·.:r.:tie:s hacen erupció~1 13e:1cral 
mente en oclusión con 3~5 c3ras distales en un mismo plano -­
perpc~di~~lar y J~ ~st~ ;~a1.era ~~~i~~ ~ ~:.Q r~ld~i~~ s1~11ildr­

de los primeros mol:lrcs perr:'.a;.ent·2s. 

En ocasiones, lo3 ~olarc3 te2pcral~s i~feri0res adop-­
tan un<i posici6:i. li::ra:-,:i.;r:~:ntc ;":.c::::J.l a l::s r.,.:.l;.irr.;s 3Upcri.'.Jrc.·s. 

Cuando así ocurre, los pri~e~os ~olu~0s perma:i.cntes 
suelen h~cer erupci6n en ~11a r~l~ció:1 i1or~al e11 clase I. 
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Una relación molar ter~inada en un mismo plano puede 
cambiar a una relación de clas~ I de dos maneras: 

l. Empuje mesial temprano: obliteraci6n del espa­
cio del primate mandibular por los primeros mol~ 
res en erupción, los .::'J.ales empujan hacia adelan 
te al primero y segundo molares temporales. 

2. Empuje mesial tardío: utilizació:1 del espacio -
de deriva durante el rcca-nbio ¿e los dientes tem 
perales posteriores por sus sucesores. 
Es más común cuando no existe el espacio del pri 
mate. 
Resulta ::.b•:io entonces que cuando se presentan -
espacios e;1 ._,:-"-1 ... ::::.:iJ.:i i' ·:·;~ l:i. ot.r::i no, se obse>.f. 
varán discre~a:1cias oclusales que podr5n variar­
dc ligeras a graves. 

Cuando los pri::i.eros NOlares perm3:1c:1::es hacen erupción­
antes de los incisi\•os, pLleden aprovechar el espacio existente 
en la arcada, dej.:Indo poco espacio para que puedan hacer erup­
ción los incisi·,:os permanentes que san m.:is grandes. 

Aunque puede presentarse una pequefta expansión de las -
arcadas en la región intracanina { apro:-·:. 2mm.), es r.-tuy difi-­
cil acomodar estos dientes de tamafí.o ma .. ·or; como consecuencia­
se presentará apifiamiento o vestibulo·/e~s i6n de los incisivos. 

OCLUSIO:l DE LOS Cl~1INOS 

La relaciÓ!1 de los ca.'linos temporales superiores e inf~ 

rieres ofrece a m~n.ud·.J u:1 cu.J.drc :nás preciso de la relación e§_ 

qucletica que la relación ~olar. 

Los caninos ter..porales ne tienen predisposición a move,;: 
se y por consiguiente, se pueden usar para verificar la rela-­
ci6n r:i.olnr. 
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DESARROLLO DE LA OCLUSIO~ A.~TERIOR 

A menudo la inco:nprensi6:1 de la co:"!lplcjidad del ajuste 
lleva a confundir un estadía normal del desarrollo de la oclu­
sión con una ano:nalía. 

Una zona que CC:l :rccucr~cia ca:J~:l c,'.:l!lsid0rable confu­
sión es la región mu.xilar ante::.--ior p:-c. ia'.':'l•.::!nte a la erupción -
de los caninos pernar.·.:::ntc.s ~ 

Este período e~tre les 7 y las 12 
la erupción de les lat~ralcs s~perio~~s 
conoce co:no la "Etapa ci·.::! P:ititv Fc::i". 

a~os de edad, entre 
los del ca~ino se -

Puede ser un perioJo de t~~po ~~y 3~~ies~5tic~. los l~ 
teralcs a ~~nuJo se sal~n =0nsi~~r3ble~c:1tc ~· 3C presentJn es­
pacios e~tr~ les i~cisi\·~s ~0~t~a1~s. 

t\:ortunadam.1:.:ntc, e:--. 13 :-::a:_:·oría .:l·= les casos es un perig 
do de transici6n pr=du=ido por lrys c~ninos p0r~a~0nt~s que es­
tán haciendo erupción contra L1s :"ilÍces de lc.:3 in.cisi'..•Cs late­
rales, obligando a éstos a :.;.cli.:;a.~.:;c labi·3.l y c.listal.Ttc-nte, 
esto pcr:nite que se separ-::n lo=' i:icisi·,o.:=:; c<:'.::-:tra:,__,s. 

Finalmente a mcdldJ. que los ca11inos ·:an adeL:i.nta.ndo su­
erupci6n l3S raíces de les i~cisi~·0s lateralas se liberan, pu­
di~ndose aline3r por sí mismos, lo cual lle~a de ~ucvo sus co­
ronas en contacto con l::is in.::isi.\10s cc:itrales y cierr:l el esp.§! 

cio que existía. 

Que esto sea un estadía non'!'.al de er'Jpc16n qui:- se corr.§_ 
gi:::a por sí :nismo, co:; 21 tie:rp0 o un r1,.•seq;.Ji librio que necesi 
ta intervenci6n, te!1drá que ser det¿r:ninado pcr el Odontologo. 



CAPITULO II 
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PERDIDA DE ESP.;cro 

RAZONES 

PERDIDA PREH.;ruR.; DE DI E!'\TE5 'rE~tPORALES 

Cada diente se ma~tiene en su correcta relación oclusal 
por la acci6n de fuerzas i..r.dividuales. 

Si estu relación s0 alterd, el ::-arabio de posición 0 la­
i!npugr.ació:1 de los dientes c.:asio:la pérdida de 2sp~1cio o c:un-­
bios de espacie. 

La pérdida de esp.l2i0 ··12s co~sp1ct1a 0curre generalncntc 
dct1tro je los prin0ro~ ~~:s ~cs~s ~cnsec~ti~cs ~ 1:1 p6rdirta 
de u~ diente t~mpo~3! ~· puede prese~t~rs~ 0~ el. br•:':c ?lazo de 
unos pocos días e se~a~~3! 

FUERZA ~~SIAL LE LF.UPcro:; D:S LOS DIS:-;Tt.:5 
PóSTERlOR.ES 

Les dientes ti0ne~ una ~~crte tcnde~cia a mcvers~ ~~- -
siab1cnte, incluso p;:.:-·:i.:l!:-e:-itc: J. su 0rup::-i•Sn en la boca. 

Este fen6:ncno se ~1a ila.rru3,dO 13. " Te:-:de~cia .11 empuje ~ 
sial". 

Sí S'O' ":!:''?il. '='~::i:~:::--:- :;'.·:".'::. :il .:l :::..::-.:.e r_;, .... ·r _;p.::.i.0;1, i.,1en -

por caries interproximale~ o por p~=Jida pre~acura de tin dien­
te tem?Oral ya no qut::cia :re.s:.5;:e:ic.;.::.i. J. la. :-:11gras1ó:i r1H~3ial n<J.tQ 
ral. 

Un diente sucedáneo hace 0rup~i6n , por lo t3nto 1 en -­
una posición m5s anterior en 15 ar~ada, dis~inuyendo la longi­
tud de arcada e i~pid:c~d~ !~ c=~p:~ó:1 ~el =20~~~c ~r~molar. 
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Aunque los molares superiores hacen erupci6n con una 
inclinaci6n axial distal el movimiento general del diente es -
mesial. 

Si el diente contiguo está ausente, el molar en erup- -
ci6n oscilará con un movimiento pendular hacia el espacio dis­
ponible. 

cor.OCACION DISTAL DE LOS DIEKTES ANTERIORES 
!-IA.'iDIB\JLARES 

i\ medida que los Íilcisi~:o:> i:;.fcriores permanentes van -
haciendo ·~rupción. 102 caninos te:nporales se mueven distal y -
bucalm•.!nt.:c. 

Ct:ar.l:c existe '..~:-1<1 di s~-:r•=p.::-:.;1cia t.ir:h0\:10 dcntario-loni:ritud 
de ,:irc.:ic:._, los -c,:ini:-,:.··s t•::-•npo!.alcs sr: !Jll~·(:._::.1: ,,,:<\foliar pre;.iaturl!_ 
mc!ltc por la. rc:absorci:S:i 'IUC prcduccn la presión de los incisi 
vos later.-::;.lcs ,:ll hacer su cr'...!pcir5n ectopica.rnente. 

iL~QUIL051S 

La anquilosis se presenta generalmente entre los 6 y 12 
años de edad. 

Está caructcrizada por la obliterución de la membrana -
periodontal y por forrnaci6n de hueso que crea una coalesccncia 
de la lámina dura y del cemento. 

Est~ pue:ite 6sco impiC·~ la erupci6n del diente, los 
dientes c0:1tiguos suelen inclinarse o desplazarse hacia el es­
pacio oclusal al diente anquilosado, disminuyéndose así la lon 
gitud de la arcada. 
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El trata.üiento consisto::- en l!.evar al diente 3.nquilosa­
do a oclusión con una res~aur~ción. subluxaci6~ quir1rgica o 
extracción del diente a:1quilcsad.:i y colocaci6n subsiguie!'ltc -
de un mantenedor de ~59acio. 

1\USE:\CIA CO~GE!aT" e:: DIE~TES 

La ausencia co~g~r1it3 de dientes es ~ás frecuente en -
la dentición per~ane:1~e que ~n 13 te~pcral. 

Los dientes qi..:.~ cc:1 ;n.is ::-cc•.:€'nc;..l presentan. ausencia­
congénita. a cxcepci6!1 de los terceros TIOlares son: 

l. Incisivcs l3terales supuriores 

2. Segu:i.dos prc::.olares inferiores 

3. Incisi\·os t~f0ri~r~s 

La ausencia C.Q:·1g.f·r.ita es, frc.::ue:--,t 1::-r.c.!1tc un fe:;.6:ncno -
bilateral. 

Es deseable la e-.·3luac:,5~ ort.odóntica para dc:cidir si­
se debe permitir que se cierren l2s esp~cios o si ~P deben 
conservar para una futura co~s1~craci6~ ~r~~Jl~~ica ~ protª5i 
ca si e~istc ~na rnaloclus16~. ·?l ~an:eni~ientc de espacio cs­
necesario como u:1 pas·:'.! in:. ... :r i:1J de: trat.1!ni.::-nto. 

CONSECUE:-;CIAS 

r'5rC.id~ d~l ~spacio :71.a;.:il.1.r y :-r::J.r:dibulJ.r anterior. 

La re:gl.Ón 3.nt..c1io:- :c::-p'.."':'"J.l '""-t:~·,.,.!-i::.r: 1-,:1 sido co:-isideri! 
da co:-:10 11n.J. zon.:i doncie el rr:.J.:iten:.r:"li-::!nt.o del <:::3p:icio no es ne­
cesario gcneral~ente 1 debido 3 l~ crec~cia de que el cierre -
del espacio no se presenta en es:~ rc~i6:1. 

Sir. c;r.b3rgc, se debe exami..!:ar 3i nifio desde todos los­
aspectos de diagnóstico, éstos incluyen el tipo Je o~lusi6n~ 
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La cantidad de espacio o api~amiento presente y el de­
sarrollo potencial de dificultades de fo:iaci6n y hábitos per­
judiciales. 

Además, tcmando en cuenta el aspecto psicol6gico del -
niño en crecimiento, la estética es importante. 

El ma~tenimiento del eap~cio en la región mandibular -
anterior tc~poral e5 más controvertida. 

Puesto que los incisi\·os permanentes pueden hacer cru.E, 
ci6n lingualm·.:!nte, un r.u.ntenedor de es:,:iacio puede l~fcrir con 
su erupción~ 

· .: arcada inferior qt_>-'d.J. alhcr-Jzida dentro de la arcada 
supúr!~: y tiene más tcndc::cia a colapsar cuando 3e pierde un 
die:1t··' 

FL:~st0 que• los incisi~·os pernancntes inferiores gcnc-­
ralf.°'.<-':':te :>:·cc::;iL:!.:-:. c:Jalquicr pcquci'i.o espacio disponible, es -
pruc1c::te :-: 1:1t.·:1fr sic:,ipr~ el espacio. 

P:::F.;-1:::\ r·:~ .:..:s:;;.CIO DE LOS CA..~I!-i'OS. 

Si la ccli.:si5:-: ~·5 ::::~·::-.al 13. pérdida preraatura de un-
canino se dcl:c u u:: .::.:-cic~,,~:i:.:...:.: o a caries. puede ser necesario 
mantener el espacio. 

Si la pérdida ?rematura d~l canino es consecuencia de­
una deficiencia generali=ada de la longitud de arcada, el ma~ 
tenimicnto de ~spacio pue~e no estar indicado. 

La coloca.ció:-i de un aparato por una deficiencia gener-ª 
lizada de la lo:1gitud de arc3.da pt1ede inhibir la alineación -
de l8s Ji~~tes sup0riores. 
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PERDIDA DEL ESPACIO POSTERIOR 

Las consideraciones a tener en cuenta para determinar -
la necesidad del nantenimiento de espacio en los segmentos po~ 
teriores deben ser la consecuencia de la erupci6n de los dien­
tes permanentes y la edad y sexo del niño. 

También se deberá aclarar la condición oclusal gcneral­
y la presencia de hábitos. 

Existe u11a cre~ncia generalizada Je que la p~rdida del­
pr-imer molar temporal es menos grave que la del segundo molar 
temporal. 

El razcni~iento de este co~cepto es que los primeros 
premolares generalmente hacen ert.:.pción muy pronto y que los SQ. 

gundos molares temporales, c2~ sus coro~as en una buena inter­
digita{'.l· :, parecen resisti~ la fuerza ~0sial de los primeros­
mclarc:; 'r.nanentes. 

:.~. -rl~0~~3 ~iolares t2~pcralcs ini~~iores se e~c\1en- -
tran en ~~-: ~~$iciJn crí~ica ya que la mantlfbula es la arcada­
situadil po~ -l!~!1tr: de la superior. 

Exis~·· una tc!1J1·:1:·1a ~ la migr3ci6~ distal de los cani­
nos di.:ntro -:L.:l ·..:.:.;;J~ci·:=! ~; l:.! :_1:-of>.1:-idización .;ubsiguiente de la­
sobremordiG.J.. )Unte' cr:-n '.~:; s·_·.:~:;-:,.:;r:to anterior colapsado liacia la 
parte lingual. 

Sin c~~argo, el rc~ultado de la pérdida de espacio de-­
pende del estadía hasta el cual se ha desarrollado la oclusion. 

La pérdida prematura del segundo molar temporal puede -
producir d~splaZ~!"'.'!ientO !"!'leSial del primer molar permanente COn 
oclusión resultante del segundo prc~olar, la pérdida prematura 
de este di¿nte ocasiona una r'8.ayor oportuniJud de pi:!rdi.du de C.§. 

pacio qu~ la de cualquier otro diente temporal. 

Esto es especialmente cierto di se pierde antes de la -
arupci6n del primer molar permanente. 



C A P I T U L O lll 
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ANALISIS DE ESPACIOS 

La mayoría de las intervenciones ortodónticas tempranas 
incluyen a los niños con patrón esq",J.elético normal que tienen­
proble:nas con los dientes y el hueso que les sostiene, co:no en 
los casos de pérdida pre~atura de dientes teraporales o api~a-­
miento de incisi·:os durante la época de de.s.:i1:rollo de la dc.nti 
ci6n mixta. 

Para evaluar apropiaC.:t:r.,:~i:.c !:J. z<r::.:.!.~'.:t .:.:o::· c~¡.:..;,.;ic ~ <.:l­
ap1i'i.:imie:1to es necesario co:--.occr la can:.id;:iJ .jQ e::spa.::io dispo­
nible para el diente a di~~tcs s~1sced~neas y se~ =ap§z d~ pre­
decir con su!:icicnt<C' prec:isi5;i cu5.:i:.u csp:i....::io ::::.:: n.ec·:sit<J.r5. Pi! 
ra la erupción y ali:H..:.:i.-:;ic:1tC c0rr0:~to '2!1 1.1 :ir-c.1::.L1 ;:!0:1t~u·i1. 

Esto requi~re ~n a:1alisis Je espaci~ q~10 s2 0fcct~~ dc2 
pués de 1.a erupció:i ,J--~ jos .~:1<:isi·:0s y p::.-i::-.'-2:::0.s rr.vl.J.rc.s p~rr:1.2-

nentes. 

~tATERI.;.I.ES 

1. ~!odelc.s de d1ag:1Ü.stico recort.:idos p.:1:--a ocluir C.Q. 
rrectamente. 

2. Registro radiográfico de teda la boca. 

3. C~.-:-.p5..:;; !" ri::>:J l"l mi.l 1:r.etrada o calibrador bolcy -
con cxtr~rnos afilados. 

4-. Ficha de análisis de tspacio. 

5. Tabla de predicci6n,para los ca~i~os 
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TECNICA 

Determinar el espacio disponible para los dientes perm~ 

l .. Mida la longitud de la arcada con un compás desde 
la parte mesial de un r::olar per~u:-~ente a la parte 
mesial del otro molar p2rmunente en el lado opue.§. 
to de la arcada. 
Esto se ~fectúa midiendo 6 segr..entos. 

2. Sume los 6 segmentos. 
Esto representa la cantidad de espacio disponible 
en la arcada para los dientes sucedáneos no erup­
cionados. 

CALCULOS DE 'fA.'-·t:;..\'o DE c . .;::r:-:os l PREMOL1\RES 
XO ERUPCIO~~ADOS 

Se ~! ~1(~:1 J.:;;:; Cie:1te.s nv en.:.pcio::J.dos directa:.:·.:>nte en la 
radiogr ... 1fía. 

Los ~':ic:nt,--· :11..• ~'rupci·.:nados se pueden medir directamen­
te en la r:idi;:;s:.·.J.fl:. ~·-·:.°) ;~.:,-_; q_·J.·= ~1sta.blect?r u:ia técnica de c.Q 
rrccción para cc:·~~-··-:-;is.~:.-· : 1 ·c:.:~~.:.:-icaci6n radiográfica. 

La siguie:1te fÓr!t'uL1 :;;.:.; pu~de usar con•:cnientemente pa­
ra determinar el t<J.maiio correcto dc~l diente usar1do una interpQ 
lación lineal: 

Ta:na!'lo del diente eruocionado en li'l bocq. 
Tamaño ctel diente erupcion~do e~ l~ r~­

diogr.1fía. 

Ta:na:1o del diente :io erupcionado (desconocido) 

Tamaño del diente no erupcionado en la radio­
grafía. 



l:l 

ES DECIR 

Ta.'Tlaño del diente erup::.i:m.J.~o t::. la boca 

Taznano del dient.e e::"t.::p:::.:.c:iado e:1 l.:i. ra­
diografía. 

Tamaño del die::.:.c no e:---.:.pc~C.:'La:~:J ~:: la­

radícgra:ia ---------------------------­
Ta~año cc~re=tc iel die~te. 

Puesto que !.·~3 d.i0:n:es en ro~ac.:.ón o i~cli::aci.5n p•.le­
den dar medidas que co:1!:uncian, es i1;;po::-ta:-.t.€: -:::::·rr.parar .asta -
i:\edida con la tabla de pr¿dicc:..·S:i. par.J. ::-. .a:,.·or p!."~cisiér .. 

maño de los :..:1cisi·:c~-: i:::er.:.cr.-:.:; :.· .:::l '.:::..:1~1:\.-) '.-:.:: l·::.'s ·:':l.r.i.r.::s­
y pre~olares s~pe=icrcs ·~ ~~:~r::::~. 

Par-a lee!" la :.:tl.:;l::i. s~ !:·~2.::a .sirr;pl02:r.t::-nt,::- l.J. :~ed.i.da q'.H:O 
repros:Qnta las anc'huras t.ct:ale2 ck> les. 1;¡cis::.-.·c..s i!1feriores­
que se han ~edido. 

Deba)o cit2' es-:e n'..'.!r::c>~:::i est..án l::s ta.~a:":0s ~~sti:nados pa­
ra los caninos y premolar~s suc~dán~~s ta~ta ~n ~3 ~:c~Jd sy 
perior como en la i~fD~i~~. 

CALCGLO DC:L ESPt' ... CIO ~QUER!DO P.!.JZ...\ 
DIENTES PER.'>~~;f;;;?ES 

Este espacio s~ calcula u~3die~do: 



1 .. Las anchuras totales de los incisivos que se han 
medido en los mod•: los y 

2. Las anchuras calculadas de los caninos y premo­
lares no erupcionados medidos en la radiografía 
o sacados en la tabla de predicci6n. 

CALCULO DE CORRECCIONES REQUERIO,"\S PARA LA COLQ 
CACION DE LOS DIENTES PERNANENTES 

Espacio necesario para el desplazamiento mesial del -­
primer molar permanente. 

í~~le espacio se dctcrrnin~1 ocluyendo los modelos de - -
diagnór;t ~.::-o apropiadamente y tr.:1~:ando con un lápi2 una línea­
gi~ivc- .1·1u!.;al a lo largo ck"? la cúspid•2 mc~üo-bucal del pri­
mer mol.t. ·~·.~pc.-~ir::ir p!."rm.J.nentP. 

Se :-.;;'! i :ví.J ;nar.cando la supcr:fici0 bucul del primer m.Q 
lar pe.rman._ t\tc· i11f0rior y luego se tr.a.¿21 un;i l íuea en el sur­
co bu~al J:l m~lar i~ferior. 

A ct.J:it Lrnu,_~L-Sn -,~ .:\:d.-· la. dist.:.i'!lcia entre la-s dos lí-­
naas en el m0lür lnfcrio~. 

Esta distancla ror1rn3~;1ta la cantidad de espacio nccB­
sario para el Jesplaza~iento masial cnrrc~to. 

ES"'ACIO NECESARIO PA.t\.I\ ;.os DIEN'rES l\.'lTERIORES 
PER'!l\NEN'rES 

r~a po.:;ición de los dientes unterinres es importante P-ª. 
ra calcular la longitud de la aLcad~. 



Si están en forma protusiva será deseable moverlos p-:Js­
teriormente, lo cual disminuirá el espacio disp~~ible. 

Si los dientes anteriores inferio~es están ctJlo::ados 
lingualme:lte y están apiñados, co~,J se ve en los ca~os de hábi 
to de chupa dedo, se pueden posicio~ar má3 a,teriorm~nt~ y en­
consecuencia se aumentará el espacio disponible en la arca.J.a. 

DETERMINACION DE Li\ DISCREPA.'<Cli\ DE L!\ 
LONGITUD DE ARCADA 

Se resta la cantid.3.d cl·:! espacio requ·~riclo de la canti -
da:l de espacio disponible para :>"btener la discrepancia total. 

Una discrepancia p.:>siti•;¿i o ne:iativa d-~ 2·Tu!l. 6 menos, -
puede no tener import.:mc.l..a del..,ido 3. los crrorti": inh~rentcs oje­
la medici6n. 

Una discrepancia C.e 4;;:tT.. ó ;.iás, necesita '...ln.J evaluación 
temprana ortod6ntica. 

Puesto que los dientes inferiores y la arcada dentaria­
están rodeados por la superior, lJ inferior es más imp~rta~tc­
para determinar la lo:i3itu<l d."'" arcada, 

Generalmente, una lon~itud de arcada adecuada en la mnrr 
díbula indica suficiente longitud de arcada maxilar si los mo­
lares son sim6tricos, ocluyen normalmente y si existen las r~­
laciones correctas en el t:a.~atlo Je j_u-> Ji~•1tc.:; .:;..¡p,..;ric=cs '=' _ 
feriore5. 

Por eso si los problemas de espacio son aparentes, la -
arcada inferior es la arcadu ir.1portantc para ser obser1.•ada. 

La arcada superior se pjede o~itir si no hay nada anor­
mal a la vista. 
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Si existen discrepa.~cias de longitud de arcada, será 
necesario algún tipo de tratamiento para aliviar el proble­
ma. 

El tipo de tratamiento puede \'ariar desde un simple­
mantenimiento de espacio hasta un enfoque ortcd6ntico ccm-­
plejo y cirugía eral. 



TABLA DE PREOICCION 

Incisivos i!1feric:-es (:r.m.} ;'";: l ':°:I. 5 2'.1 10.5 :n 21. 5 22 22.5 23 23.5 24 24.5 25 
25.5 :;r_:, :ú.5 y; 27.5 

MáXi::\O canino y pre:-::iolares ';' 5;: :o.6 20.~ H.l 21. o- 21.5 22 .!2.3 22.6 n.9 
23.l 2 3. -~ 23. - .!·~ 24.2 24.5 24. t3 25 

c.~ni;os \' pre:nolares in fe-
rieres. 20. l 2G.·l ,2•). j 21 21.3 :?l. 6 21. 9 2.?. 2 ~2.5 22.8 

23.l 2:;.-t 2.; .24. 3 24.6 24.B 25.l 



FICHA PARA ANALISIS DE ESPACIO 

NO~ERE DEL PACIESTE FECH;.. 

1. OCLUSIO:; DE LOS ?RIMEROS !-!01.ARLS 2. RELACIO~ l~CISIVO 
ESQUELETIC.~. 

PER~t:\..~ESTES 

Lado éerecho Clase 
Borde a B { 

( } Cl<lse IlI ( 

ESPACIO ~!.A:lDIBUL.:\..R 

DISPONI8LE 

Anche .·:- los incisivos 

"2G _____________ _ 

Tc::::J.l 

(Ai --(B¡--
__lCL_....: 
__ StJM __ 

Ancho ¿~ los incisivos 

='-----=8. ____ _ 
~9, ____ _ 
.:;;10. ____ _ 

TOT. 

I::quierdo 

.li.ceptable 
Protusiva 
Retru:;iva 

.\. ESPACIO ,"tA:::nBt'L.:\R REQUERIDO 
a) Suma del ancho de los in­

cisivos. 
;3,24-,]5,~E {medidos) 

b) Suma cuadrante i::quierCo 
20,. 21, ?2 (estimada en la ta­
bla de predicci6n)---------­
Sa:"na de cuadrante derecho 
21,:S,29 {estirnadu en l~ ta-
bla de preCicci6n) _____ _ 

e) Es;:acio total requerido __ _ 
¿) Ecpaci8 disponible ____ ~ 
e} Menos 13 corrección molar 

(solo bcrde a borc!e) ___ _ 
:) ~spacio tctal disponible __ 
g) Ciscrepa~cia.~------~ 

(f) [e) ____ _ 

b. 'SS?ACIO X..\.'ULAR REQU:SRIDú 
ai su~a del ill:cho de los incisi-

vos 7,8,) y lO(meC.idvsJ __ _ 
'b) Suma del cuadrante i=quie!'do 

13, l:.!, 11 (estimad.a en la tabla 
de predicción) _______ _ 

Suma del ~ú~~~~~~e <l~recho 
6,5,4, (escimada c:-i la tabla de 
predicción) 

e) Espacio total requerido __ _ 
d) Espacio disponible. _____ _ 
e} !-\enos la correcci6n :noL1r 

{borde a borde} ____ _ 

f) Sspa,,::io total disponible __ _ 
g) Discrepancia {f)----- (e} __ _ 
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~L.\...~TE~EOORES DE ESPACIO 

DEFr~n:crox 

... Apa::-ato dise:":ad,.:- pa::-a ::-o::servar u~a .::cna o espacio d~ 
terminado. general~c:lce en las d~ntad~ras primaria o mixta. 

~e deb~:l i:lterf~rir ~e~ !a cr~pción de les dien­
t-es ;::~::r:.J.r:•:!r~:.cs. 

3. :;o Cr.:~e:"'. ;..;>.t..::r-t·2:r1..?: c:-n L1 e?:i.1p::i6!1 Ce los dien­
ccs a~taga~is~~5. 

·-.. :lcL.::r: :;!.:::it3::: •=.5:!_}.J.::::ic :-·.·:::si2.:!is::al s..:ficier.te 
par1 :a aline~ci¿~ J~ ¿:,0~~~s ~~=~ancntas en 
r::·_·; _._~ ..• 

.!.<-1:'.':..-S • 

t:. 

: .-.ás. 

3i la erucción del­
µor u; per !odo-

7. ~o deten interfe::-1r =e~ 13 ~c~aci6~. ~asticaci6n 
Q .-,o· i::-.1en~.:; :";",.:J.ndib1l.3.:- :>1:12L:::1al. 

s. Ce~~ ~~:~::-3= 0! ~s;c=t~ e~ ~: ~is~ ~e pci::-dida 
prc::;atura Ce d:.entes a:iteri:.n·-es. 

3. DeLe ~e= dise~c sencii!o. 

10. Deben s~r fáciles 1e li~piar ~· conser~·ar 

*BREA.VE, Jchn Charles: Odontología para niF.cs. p. 393 
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H:DICACIOKES 

l. Cuando las :uerzas que ~2tÚa~ sobre el diente no 
están equilibradas y el ~~álisis indica una posi 
ble inadecuación de ~sp2.::io para el dien~e suc~­
dáneo. 

) Cuando exist2 :-:ia:-i:_8clus:!..·,~:; ·~~<:: :-r.á3 ad-2l..1.:it2 pe-­
dría esta= .::·~-:'l. i:<ada c~n .;:·.á!.·cli.d.1 r!.2 espacio. 

3. Despu~s de lJ extracció:1 o F~rct1Ja prematura dc­
un diente pri~ario par3 pQr~L:ir la erupciSn del 
sucesor permane~~e. 

4. Cuando se ~x:ra0 ~~ ~~2nte p=i~3rio posterior, -
la posibilida~ 3~ extr~sión de !os dientes en el 
arco a~ta3o~ist~. 

5. Cuand~ se pie~~J ~~ SeJ~nda ~o!~r p=~~ario ~:1t~s 

de q~e ~l s~~~n::.; ?r~~:!~r cst~ prep~ra<lo para -
ocupar 3U ]~::~=. 

o. En casas ~e a~sc~=ia5 c~n;é~ita~ de s001ndos pr~ 
:nolare.s. 

Cuando ~a~ i~~ia1~·~s :.1~· r3lcs ~~pe::1~r~s f~lt3n 

por ausenci~ co~g~~i~~ 

5. Cua.'1dO el scq·~~:-:..:o ::iol .J.!:" rn-1:-71.:1.r!o se pi 12:-de .::mtes 
de 13 0r~ipc16~ de! p::i~~r ~~1~r p~r~a::e~~.,. 

-J. Cuando se p!"o::~.zcc:.._ c:_c.:.-::cs ._;,_~ • .;spacio después ::::•:! 

la pórdida pre~at~ra je p~l~~ros ~olares pri~~--

~¡~~ie~~e m~~~~a~~;~Q d~ l f~:~~:.~·~~~~i ~~.J~~; ~: i~,!~~;~~ 
10. Por la pérdida del ca:ür:.') ?ri7.',a.ric, ·::aus::id<:i por­

extracció~ p::·:~at·.::-J.. 



CONTRA.I!:IDICACIO~"ES 

1. Cuando haya hueso alveolar que recubra la corona 
del diente en erupción y hay suficiente espacio­
para su erupción. 

Cuando el espacio dispo~ible por la pérdida pre­
:nat:..ira del dient.e t.empcral es superior a l~ di-­
~ensi6n ~esiodistal requerida para la erupción­
de su sucesor per~anente ~· por consiquie11te, no 
se espera una pérdida de espacio. 

3. Cuando hay ~ucha discre9anci3., le cual requerirá 
futuras extracciones y trat3..T1icntos ortud6:1ticos. 

·i. Cua:1CO el die:1::e S'...lces::ir µer::t.J.:10!"'.tc esta congéni 
ta::rn:"".te ausc;-¡t:c y se dese:i. la oclt·si6:1 de espa-­
cio. 

La -~~·or:~ d2 103 casos da mante11i!~i~nto de espacio pu~ 
den hacer·:; •. -:-cr : _.; t:-i:::erció:--1 de r:¡ante;'"l.eJore:s pasi.··os .: rc:novi-
1:;1.::s, h-.:-c:-'L.c: e:::·· :.il·_; -.·~t.:íl.ico y resin.:.:. acrili..::a.. 

de esp3.Cl ::- tu.r..;.:ién se incluyen-
el uso de banda3. 

U:13 ba~da hecl;a a medida y d0 aJuSte perfecto construi­
da en la boc~ del paciente es m~s 5a~isfac~oria que una banda­
hccha en t:n -:iod..:lc Ce yeso y constr·.üda en laboratorio ccmer-­
cial. 

!3 r¿r~i~3 ~a u~ S~?~~~0 T0l3r prí~arlO 9eneralmente 
J?uede :-:·.o~ Larse cc:1 la ir.se!'ci6!1. de un :7:a:-.ter.edor de ~spacio de 
acrílico e hilo ~etálico. 



Este p·..iede s'.!s':.it-.Jir la pérC.iCa e::. uno o a~cs lados. 

Pue:=:e :--.ace~so con o si:-. arco lü:g~3l, pero se acc:1.sejan 
descansos o~:usales en los ~ola~es (e~ ~aso de ~sta= presentes) 
particular~en~e e~ ~1 arco i~fe~ior de ~~ caso ~nila~eral. 

l. Fi:cs, se~iiiJOS y :e~cvi~les. 

; Con ~andas o sin ellas~ 



C A P I T U L O V 
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I:01PORT.IUICIA DEL :-:..'.\..'-J'l'E~JI:.!IENTO DE ESPACIO 
POR. Zü~~.:\S 

JUS7IFICACIO~; 

co~;SER\'A.CIO~; DEL ESP.\CIO :;">.." L.; ZO~A DEL 

PRI :-E R ~:OL.~~ TS:O!P.,)i=:.U.. 

El efecto de 11 p~rdida pre~at~~~ del primer molar te~­
poral sobre la oclusió:-1 depe:ide en .:-ic~to srado -=.e la etapa ele 
desarr:Jllo de la o.::L.:si.5:¡ en el .\HJlrie:1:c e:1 qu~ se ?rechice la -
pérdida. 

Si se pierde Jurante la er~pció~ ~~~i~a del primer mo-­
lar per-::ianente q•.h! c·.:,,.1r-re ¿;i:.re ios 6 y lc:.s 7 a.:"':os de e-J.ad: se 
ejercerá Utla i~tensa ~~er~~ ~~~:~·~ s.:~r~ el ~e0~~J~ ~olar ~em­
por.J.L lo c\.:.al 1-::: •:oic:1".:'f. !--.a.-:~ a .z:.l -: ... s:pa:::i'') rt..:!q:_¡12r:i..l::i p.:?.r:1 la -
erupción del pri~ier prc~cla= . 

. ·::...:::.;-,..:: ·"__;,,_;_-.J, -.;.,:; !J!-·..::·":.)-J.: l·,:.' q•J"1' :;e prcd·..:2:..::,:i el c!esplaz~ 
mi•3nto dist.3.l J:::-1 (:J.;c2.nü ···~::-?Or-1.i si Li µ6:-:..Ud.1 del '"1.:iLu- ter:i.-

Así, l.::::..:o ;:i0·2i :'l.::.1::-u:i:E!.S J,~, la o-:1'..:sL·.~:'. ;~·~·~d~:1 l !..c<;·::i:- -­
hasta l~ lin0:1 ~cii~ ~~S!l~~s Je la p6~dida del p~in:0r ~~lar -­
temporal. con :J:1 desp:...:J.z.i-i:i.e;it.o ·~:-i 211"1 '.1aciu ·:!l e5?·1C.!.J -:-rea­
do por la pérdida prematura, con ~3!dJ hacia ai0~~ro del se~-­
tor anteri0r del :ado afectado ~- co:1 ~~3 scbre~ardi¿a i~crc~en 
tada.* 

:.t-.UITENI:.trE~iTO DEL ESP:~::!') 2~; L,\ zo~:.; :J2L 
3ECU:-iDO ~!OL.C. .. F. T:::::'·!?OP:\.L. 

La pérdida del s~=u~do ~-Jla~ ~ ~D·~r~l ~~= l~ ~e~~~ ~c.~­

drá menor efecto sobre l0s di~.:>:1t".?~; :le S('..;;:-Q:-1~.:; .3.'1t~r io.r que -
la pérJida de un primer ~~13~ ~~~?Ora 



30 

El resultadc final de la pérdida prematura del segundo­
molar ternpor-al es in•1ariablemente el desplazamiento mesial del 
primer molar per~ar.e~te, con retención del segundo premolar. 

Los dispositivos para manteniniento del espacio aconse­
jados en general cuando se pierde el scgl<;;do molar temp~ral -­
son ese:1cial~er.te los mismos reccme:id:J.dos cuando falta ~1 pri­
mer molar. 

El recomend0do con mayor :rec~:.,:.;ic1 a es el c?e banda y 
a~sa, con la banda en el molar permane~te. 

Se elige el primer molar pe~anentc c~~o pil~r ~n razón­
de la secuencia r.abitual de erupción: ·:!l prü:1cr premolar sue­
le adelantarse al segundo premolar. 

"Jcr lo tanto, si se emplea el pri~er molar ten1poral co-
mo C1l:: n~1 .. :ir [-;ay la posibilidad Ce q 1.1e se pierda antes de -

P.o~· \'.'.;cs. si el pri:nero y ~1 3egundo premolar se -
est~n 1es~rJ·~1:-::1:lc =o~ un ritmo parejos~ puede ornplcar el 
pI"i.~:1'2!' :·"·.;'.,_;- :_:.~-.r-i~:-:il i::o~o pilar. 



PE?.ll!D~"\ DEL S.SGFX:<' :.\,):_.\..::: TE!·~GF.AL A~"TES 

DS t;\ ERlJPC:~::; 2SL PRI:·SR 

El desp1aza:.7:ie;.tc :-:.;i.c:~:i !':"•..:os:~.:.: del pri::-:er :no!ar perma.:1CJ.!. 
te se prod~-.:i::--á :nJ~h.:is ·:i:'C-;::s a:i.:e;:: C:t.: iu erupció:i, en instan­
cias de pé:-dida ::-,uy pr~:-::~::·J.:r.J. del sc-;:.:.:1:lo :7":ol.:ir temporal. 

Es::e es une de los ~~~hle~as ~ás di~iciles que afronta 
el O.:icntÓl.2gO que a::.10:~::e a :ii:1os. 

Por lo ~ante es~i ind!cadc un ~a~:enedo= ae espacio guía 
al pri~er molar p0r~a~0~::0 ~~=i3 ~a pcsi=ió~ nor~31.~ 

~ l)$~1r¡-;.:. 
-.: ~ 



~r..;_\-rE:~::!•IT:S:;-::1 DE SS?.;CI:J ::~: !..:; 30!\.; 
c.;;a ::.; TE::·tP{)!=" .. :u.. 

?..ara -,·e.:: se pierCe e-1 ca!"li:i::::i :.~::-.po:-aj_ pcr ca:-ies~ pero 
la pérC.iC.u c:s :7:.:!S :re::'...:e!"':te a:-.:.e :..a e:-·.;~,:i0:~ jt>l i:;::isi·:.:- la­
tera!.. 

:~a~d~ la ~~~~ida ~e! ca~i~o :~~poral es pre~atura ~·­

:i-::. hay despla;:a!'"::f::;,:.c .. :.:.~ la línea '7\~d~a e cierre d.el espacio 
se puede e~ple~r u~a ~illet: ::olada e el ~a~~cncdor de banda 
y ansa. • 
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M..~~TE~H:.tIBHTO C-2 !:3 ?;lCIO !::~~ Lti :ON,\ 
I~CIS!\'.; TS?·!r".)R.:\l. 

Se suele to~ar a la ligera ~l prcbiema de la pérdida de 
los incisivos temporales porque a1.;·J:o..Js s'.lp.onc:-'I. que rara ·.~és -
se produce el cierre del üSpacic e;, la p..irtc an:.ericr de lu. bQ: 
ca. 

:Sl Odontólogo d...:>!.:e ¿y,ra.L1ar .:::it.i\,_·.._;..~.on:::1~ 1.~l c~1sc d•::>sdt:i -

el pu:ito de vista d.c las reg 1.J.s a:·.·:.~~ ::-·'):·.c!.cn3.d.ls. 

Ss importa!1tt? cc::-:sid:':!r:ir 1.J. .:::-clu..::16:. i. ·.::: g.:-3¿0 de espjJ_ 
cíamiento si existe, Ent::e. los díe;-i-:.:cs a~;::e?.· .:a::-.,;.;;. 

Si e>:istc, son p:Jccl.~ 1..:2- ~-::-s::-:.:: !:;,~·~s. ::,:-- :':11/1r,3,:-:ión de­
los die:1tes adyact~:1t·::?3 cG7C: par2. :::;.._;e s·c ~,i :·!'da <:i csp,1.:::,,.-: :· .. :--cg_ 
sario para la arupci6~ de los ~~~~si·.·os pe~~3~e~tc3, 

Pero si 11ubicra co~t3~tc :o:i !os incisi~·cs ~e~po~alas 0 
si hubiera evidencias de la i~s~:!icL~~cia d~l a~=o e~ la ce- -
gi6:i ante::-ior1 s·::o~.í cJs!. s~'~:·.~::·.; _-.: :Jia?sc. ~~.:~~-;r:·~~·-~s :i·..: la !-""éi-dl 
da de uno d~ los incisi~cs. * 
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H.l\..'1TE~U~.IENTO DE ESPACIO EN LA ZO~lA 
I~CISIVA PER.M.;.11.:t:-nE 

La pérdida ¿e les dientes anteriores permanentes exigen 
el tratamiento de parte del Odo~tólo;o si es que ha de inter­
ceptar las Jltcruciv~es de la arca1a. 

A pocos días de la p4rdida de u~ diente por traumatismo 
o de la extracción de un diente por muy lesionado, los dientes 
adyacentes comien:a~ a i~clinarse y a ~enudo en pocas se~anas, 
se habrci:i f.ic:rdido •;arios milímetros de espacio. 

A.""ltes que pcr;:-.itir que cure la e>:tracción los teji--
dos r0cupcre~ ~- fo~~3, se dc~e ~c~ar ~~a i~pr~sió~ en la se-­
si6n i:iicial o a l.os po~cs días. 

!)1-"Ótcs i.s tt::npor:J.:. p.lcde ser co:¡ztruíCa 0 i.nsertada 
:·:· ':-.0ra2, así se pr~.::·:ier-:0 el ...::ie:rrc j:2 espacio. 

:::; -! ... , 

que rcq·JieL-¡. ~a ::.r_·:c.::i{n :}e u!~ or::odóncista, ~l tr:ita.":liento -
podrá ser ~~:;F::;:t :, : _ _:- ;Je·:.· <::: :.::J~!1tjlo:io dc- fa':"!ili.a. 

E:-i. éste pr::i::l·;~.-:L·-~r.'....:.. !.:;s~lta ::1UY adec'...l.:ida :.ir:a prótesis 
parcial a:-ti'"'ª· 

:\:1tes "!t: : .J. t:-:~p:-esió:-i con alqir.at") se i:.ipcne U!1a minu-­
ci;Jsa ?rc.::-ilct:·.i~ .:0:1 el fin cie o::itener r,;.á.s t<J.rde u:-; ":iOdelo e-­
xacto da yesc pi~d~~. ccn buenos detalles. 

:\ los xol~res se les pueden adaptar ~anchos cervicales­
de uce:-o de «). 75;¡:·;1. ó O.':!O:nm .. par.J. la r-::te:-::::ión .je lil p.rótc-­
sis. 
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A lO$ dientes por reubic~r se le adaptarán resortes -­
simples de 0.5 6 0.6'5mm. 

El ala'nhre d~bc estar ubicado lo ~ás hacia cervical 
que sea posible. 

Los resortes será a:iustadcs no r:ias de 0.5'Jr:1. f cada dos 
o tres $emanas. 

J\$:Í se c<.~it:J. u~.1 retracc.:6n dcsaqrada.ble de los t:eji-­
dos p.)r !'resión excesi•:a y se obtiene ur>. :11.ovimie:nto lente y -
ordenado de les dientas. 

o~spués de recuperar el 03pacio. so puede construir un 
nuQvo r:>Unt.encdor "::nüatj ~1C c;-uc sirva hasta L:l .~C!"1.tnto de cons_i 
dcrar L1 pr-5tcsi:; ~ fiJa. 

Ocas ion.J.l!;.t'ntc, se !n:od.~1::e la pór-did·l dC' •.;n dient~ an­
t~ricr si:1 ~1U·~· '::ti':·a:: ,:_.!~·19·..:ic~t:.:!{:.::: :..os c1iün:.L!=> <:!dyacc:nt:•.::-S. 

S·} ;:iie:-.s:J. que es pt'1..-:iiúrihJc un pn.:~n.t:~ fije t;u:r:90rul an 
tes de '.:;";3. prétcois re:~:·Y:i·:...,lc.> "/ s>J le puede rcaliz.:'.!r aúh en -
el u.Colesce:-~te. 

co~o agarr~s $C pue~an c0plcar ~o~c~as trus c~~rtos -­
modi !:ica.das. 

!'.~n casos de a<..!scncias congénitiis de dientt~S. a :nenuiio­
el puente fijo ?=~·ision~l es el pra~cdimiento de elc~ció~. 



36 

MANTEN; '.'-'IENTO DE ES,,ACIO EN ZONAS DE 
PE:u··íOA DE VARIOS DIENTES. 

La pérdida :-:i.últiple de r,iolare.s •:.•2r:ipora.les en la etapa -
preescolar o en la dentición mixta cond'..lcirá invariablemente a 
una severa mutilación de la dentición er. desarrollo a menos 
que se construya un a;:>arato que ma:i.ter.ga la relación de los 
dien~es remane~tes ~- guíu la erupción de lo$ perma~entes. 

?or pé:rd.ida .3.e los :-nolares superiore,:c; se ha observado -
mordidd ~r~zadJ e~ !3 zo~a del pr1~er molar permanente y des-­
pu6s el desplazami8~to mesial.• 



CAPITULO VI 
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NA.'ITESEVORES DE ESPACIO :IJOS 

ces SA:IDA Y B.'\.'<R.'< o 
COROSA Y BAP ... :(.J\ 

I!liJICACIOSES: 

l. En pérdida prematura de un molar o un diente incisi­
vo te:nporal. 

Cuando está indicada una corona para restaurar un -­
diente qye se pie:.sa usar c~.':10 die:1te pilar. 
En este case la barra puede ser fijada a la corona. 

Sl rnantenedo?: de bn.:-103 y barra es pre:erible al de co­
rona y ~arra por las sigui~~tús razo~es: 

,::;) Es ::~ás ~ácil e~ constn:.i.r. 

~s ~ás ~icil de retirar cua~da ~lace erupción el 

.:\:..i!":.qi..:•~ ,..::l J.;',-~::.::.:·::> --~ co::or.a y barra es un aparato fue.r. 
te, se p'..ledc r~-:.-,~- :· ·~ . .:.>.._ - •.:::i :::"Jer;:.a n'.:irr:i..::.l y es difícil de r~ 
parar, aCe;:i.á;:;, ·:;.::::. .. ~e s·:::::- :·._:;;:.:.rado por el Odontólogo con fre­
sas. 

Esto no sólo ::equiere tierr.po, sino ta:r.bién producir an 
siedad en el ni~c aprensivo. 

1. :·:í!1imo de tiempo empleado. 

2. Fácil de construir. 

3. ~ácil de ajustar si fuera necesario. 



J.S 

~.. ~o i~p~¿irá la erupción continuada de los dientes 
anta·~cnista.s,. 

5. Costo de los ~ateriales, eco~énico. 

~;o rest.au::-a ~a ::•.!::ci::-:'l ~.asticatcria e:-. la zona.. 

)>l.'ffERIALES: 

l. Selección d¿ ba~das o coronas 

1. S.11p1.!Jador de bandas. 

}. s~pujador de ba~das ée ~ordi~a. 

10. ,\lica:es dk; pur.t.as finas ~ Uni.te-.~ e Rvc:~y Mou:1- -
tain! aii·.:a:.es de contornear ·:;a:':..::1'.cs ~~o. 53. 

ll. Lápiz. 

13 •. SoldJ~~ra j¿ pla~a. 

14. ?unG.e:.te para ace:::o lncxid.ab leo. 
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15. Soldadura a la lla~a. 

16. Discos Burle~. 

17. Cepillos Rotinso~. 

18. Trípoli ~- pol~o para pulir. 

19. Cc~cnto, lose~a pa~a ~ezclar y 

20. Espatula. 

r E e ~; r e A. 

l. Seleccionar ~na tanda o corona adecuada. 

2. ACaptarla al die~t2 pilar. 

4. R~tirar 13 bd~da ~~l jie~te co~ unos ~licates -
pa~a =e:irar ~3~das ~- co!~carla en la ~~presi6~. 

5. Ase~u:-3.r :a ~~~:1C.a •::~ <.;;l :-.J.~~rial Ce i~presi6:1 

con ~l~ilcr0s si :a i~presión es de alg1nato. 

6. Ver~cr la i~pr~si~~ a~ ~·eso piedra. 

7. Cua,a~ el yeso piejr~ se endur~~ca, sacarlo de­
la i::ipres 11~n. 
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e o Ns T R u e e l o N. 

l. Se forma un gancho doblando un trozo de acero -
inoxidable (0.036 de diá~etro) co:-i un alicate -
de picos de dos puntas ~:e. 139 o un alicate :.;o. 
53 para contc:::-:1ear '3an..::~.:..5. 

l. Se contornea el ga.!"lc~o d·3 ::-.aner3. que descanse -
pasivamente e:-i el tejido, contactando la super­
ficie distal del dionce anterior al espacio y -
dejarlo s~fici2~ce~e~~e a~~~o par3. permitir al 
diente s~byacc::tc ~~cer er~pci6n. 

3. :-te::clar '...!~la ~t?-:.1'...l\'.fia pcrci6n '"-:::- ";:eso pi~:!dra y -­
as.~gt:rar 13. ;:"2:-:.e ..::_::_, a~ .~:-:0.:.r~ ¿-:1 "21. :::..:-c:~..,1:; ae yg 
so piedr~ de .~3~cra que ~o so ~~eva al soldar. 

ble (bÓ!."::!X \ sol3a~~ra de pl3ta. 

5. Se retira '21 ~?:.::.ret.::c Jf:l :nodelo, se p;.;ile y se -
d~ja lis~o par~ ir 1 la boca. 

Antes de ce:-:,ent:.arlo :J.l paci2~te se ~e·:isa el aparato -
en la boca pa~a asegurar s~ pasi\•idad y su ajuste. 



ria. 

l. Cualquier aparato que i~cluya bandas debe ser 
qui ta:!o cada 3 6 ~ ~eses,· se pulirá e inspecci.Q 
nará el die!1te. 

~. Se apli~ará ~lucr~:o est3~csa y se rece~e~tará -
la tanda p.3.ra pre-.·e!".ir l:!. ~·:isil:!ilidad de que fa­
lle el se!lado ~· q~e el die~~e pade:ca caries . 

.i.. Si el die':'.+.:.e ;::-!lar p-osti;;rior <::iene car-ies extef'.­
sa i ~e~esi:a ~'.:l restau=acic~ coro~aria. 

2. Si al d:ente pilar se l~ efe:~~º al~u~a terapéu-

tecci6n por s~ re;:ut:ri:::ie:1to t.cral. 
ée~pu6s se posrá recortar el ansa y de3ar que la 
e~~~~~ siga funcic?1ando c~~o res~aura~ión para -
el die:-:te p1.t..:ir p:-oduci.da ya la erupción per~a--

Ecc:ió-;ii:::o. 

3. No impide la erupción de los die~tes antagc~istas. 

4. Es di:icil de quitar la ccrcn~ para hacer ajustes 
en el a:isa. 

Tie:1e la desve~taja de ~o devolve= la !unció~ masticato-
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CONSTRUCCIO:;. 

l. Se prepara la corona de acero. 

;. A .. nte5 de ce;ne:-itarla se tor.-iará una impresión. 

3. Se quitará la corona .±1 diente y se liblica la im 
presi6n. 

4. Se vacía yeso piedra para obter:.er el modelo de -­
trabajo. 

S. Se sueld.J. el ans<l 3. la corona con soldadura de 
plara an':io:.::1d:in~e ti?o bo:-ax. 

Para la ~lat~r3:i6~ d0l ~nsa, s~ e~pl~a ala~bre de acero 
de O. 75 6 0.90m.11. 

INDIC,\cro:;Es: 

l. Cuando se produce artificialment¿ la pérdida tem­
pr3na de ca~in~s p=i~a~ios p~~a d~Jar los i~cisi 
vos lateral y central, rotar y moverse hacia ade­
lante en su posiciór. adecuada. 

C0!1STRUCCIO:; 

l. Se deberán colocar ta~das en los segundos molares 
primarios. 

2. Soldarle un arco li=--.gual, adaptado d la uni6n de! 
cíngulo y la encía de los i~cisivos. 
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Este tipo Ce ~antenedo~ de espacio funcionará can la 
presión lingual que ejerza, junto con el desarrollo natural 
lo cual permitir& generalmente que los incisivos centrales­
y laterales se enderece~ por sí mis~os antes de la erupci6n 
de caninos perma::.e!1tes y pre;7::olares. 



I~DICAcro:;;:s: 

L.. Pérdida ter":'1prar.a ¿¿ les i:i.cisi.•;cs cent?."ales :naxi 
lares pri~~:ics. 

2. En la er~p:ión re::ras~¿a de ~n inci~ivo central­
pro~esa~do. e~ es~e ~~5~, ~~a pieza de ~crílico­
e;. el :u!:io pa:-a 1.:---::-2:.::- :..!!". efec:.:i estético a~r3.:1l! 

b.le. 

REQt:I3IT0S: 

Xo Ce!:'7erá se:- ~e t1p0 tLl.:....::::, ya que esta ..::vi::arli:1. cuJ.1 
quier tipo ..:e eX?3.:-'.sió;; t.!-s.:.o.lC--:;i..:3. del arca ~n e.s~a r--eg:_.5::. 

l ... Se pe::::i:-.i.tc ~l ·.:l:r:..:i desliza!"se par.:ial'.1H.:!nte fue­
ra <l.-:d ~uba, co:".;0 r~a:;.::.:6n al cr~c:-:-;.ie:.to late-­
ral de ac!?ro. 

~. Permite 3justes i~clividualcs natu~ales de las -­
piezas adyac~:m::t:s :~· la cst.i:nu13.ci6!1 Ce la encía­
sobre la pic..~a !l.O brota-:.~3. p~edc actJ"lerar la eru.a 
ci6n. 



Se indíca s:.: ·.:so .::-ua:i.C-::i !i.ace :alta un ma.ri.tenedor de esp-ª 
c:io s6liCo. 

l. Se e:i~ina~ =c~as rete~~i~as del die~te. 

~. !fa~· q~e :-e~li~a~ crct~s ;r~xi2ales p3~a eli~inar­

los ?~~tes de cc~ta~~o. 

3. La c:a.:-.3. o.::-l-.:sa!. ;,,:- se ':.J.::.3., p·,¡.;:s las cúspides as.2 
~a~ de la res~a~raci6:1. 
Este pc:-::-.i~e q·..:e e: :-:i.a=:l;;'e::edc:: de- espacie sea qui 
t:a.::v ;:cr: ~,::.:::._ lida2 p,;¡::-a i=:spc·c.:ic:;a::· el Ciente Pi. 
lar ~ ~ar~ -.-.~~~i~2r e! ~a~te~edo:-. 

Se p~ep3ra el C.iente. 

_::;~, · o-::.3. !'::pre-.sié!l CX3c::a Gt:>l die:i.te pilar y la Z.Q 

na ~d~nt~l~ ~ara prcd~cir ~n coladc exacto. 

3.. f\'ir-1 e~·::.,,_::-.·.::: ._: --_ . .;e;._~ C.o;; tri:.:.aJC· si:;: c:::.Fl~:i u:-. r:lE 
te:r.ia.l r.-~r.-~ :,:.o:·.st:::;-.:Oe:ito que per:-nita la expa.."1- -
sión :ná.x:"..:-.:i. 

Sob:r~ ei r;:odelo de traba~o. se prepara el patr6n­
de cera, i~cluida e~ ansa. 

S. Se recorta el ~o~elo para que entre en un aro pa­
ra i~crustacio~es. 

6. Se pro~ede a colarlo. 

7. Se pule:. 



~-~tTE~tS.COR ~E: :::S?.~ • .:;::.: :JSL ?~~SR .'•tO:...;\_~. 

?R.I:Y ... ;...'=t!O C·:!; :=·.:~;-::::.: ·-:•:L:.-3.:',l.. 

RSQt7rSI TOS ES ?ZCIA!.:::.5: 

2. ~•o :.i-e:--.·:: ~·.¡·,] ;-:.:--.i .. _:..:- :3. tX?.3.:.s:....5:--. ~:>:e=.u~os~¿­
rL:;r, e:: e.s:.i ::--eg15:-. ..:.=: 3.r::, det-:cc a. q·.:.e el­
Ciá."7le-:.ro ::-:::s:....:lis-:.J:: ~=: ;:-:.'.;'.e::- ::-.::-lar :?=i.~.ario­

es ~ayer q~e e: ~e: ?=i-~: ~?!3::-. 

l. Se ?=~;3=a ~: =a~l~C ~el sequ~io ~~la: ?ri~a-­

:-iv .. 

2. Se el~~i~~~ ~~s ~~~~~s ~e ~=~~3c:o =~:> ~n ~is~c 

d-e car:::-:-:..:::::0 -...:.....-: ·~ . .:::-3::;;, p-"J2.~aia. e::; ,::;.::r~c :.:e '.l~-

3 .. S.¿. re:i'..l:E La ;:;.::·...:.:--:;: .:·.;sp.t¿-:;:a ::e :=.,:.:os les a:-.-
g-..:l.Js ::e"!:o::::-:.::1·:~~s. ::a.;;·~.:t '.::-.3. ::::-.e.3. :;...:..st:.J ?0:- dc­
~a:c d~l ~=rde li~~~ ¿2 i3 ~~c!3. 

C~ando les dic~tes se~ ~~~· ~~r:=s. l~ =e~~nci~~ puede­
obtene:rse :;a.:ie::..¿o 'J.;". 2·..:-:-c.: :-:-:J.::.:a.:·.:: e;-. .!..Js caras 1~~:3.les ~t.:¿ 

cal) '.J' lir:.~ual de '.J.:1·::- e- 1-:-l:cs ::::..c:-=.es .::.::;::--: f::-..::s3. ~:0. 69"3 ~- 70Q. 

..; • De-spi:Ps ::e :::t:!ali~a:::- c:s .::c:rtes co~ ·.?l dis·.:o 
piedras. s.; a'"':iplea:: isccs Ce pa;:t:l liJJ. Fara 
alisar cualq~ier be: e !ileso, a~:cs de temar la 
i:rprcsi.5:-"1. 
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5. Se to~a impresión. 

6. Se corre en ~·eso piedra. 

7. Se tema :.::.a rela::ié:-: Ce :::~!'.'C.i.::.a de cera, colocán. 
Cola e:-. el t:r~~el res.li.::.:::...:o d-e la i:npresión de­
los die~~e5 pila~es~ 

a. Se ~onta e~ artic~ladcr. 

9. El t:r.:-q:.:el de !·eso pi0;:0d:ra ::o:;;tad<:- e;, el ar-ticul..5! 
do~. se lu~rica. 

Se .:";.;':C~<l .J. ::_.::-.,;, ..:i•;;.:-,-:cs ;-ila::es c.:?ra re9ular pa­
ra i::cr-·..:.st. 3.c!.--:.::1;..!s :esta11rtt::CL~ las =:crcnas a su -
a~J.tc~l.3. c:::-iginal e:1 ce!:",;\. 

Se 3~=~~3 ~na porci6~ d~ ~e~~ ~~~a :~~r~scacic-­
ne$ 2 !a cara ~esial de~ pa:r6~ de =era del se-­
TJ~· .. ~G ··.:::<a= p::i~aric pü;.·a est.31:-lt?c~r !a '..tni6n --

Est-:· .:..._;:· . .:¿.::.-.::- '.-'.:.' ~:-.:::-a u::.J ·:>.::~ te:-rni:1aC.o, det-e te 
r..c!:: apr::x:. ".'.l:l~.-·-:-::"":..<J :::--_':'o. 6 ;.,ás dC' separación gin 
?i· .. ·al. 

El 
lo 
ne 

bordt:. de 
t-as~3.!"'1te 

tubo. 

ce.ra 
p.1.ra 

debe:i ax~c~~erso ~esial~ente -
perr:üt.i:- el ::iispcsiti'.'O de per-

12. Se !ubric3 esta cera para per~itir la ulterior -
preparación del intermedio r el dispositibo de -
tubo. 



48 

13. Se prepa=a el póntico ccl~sal e:1 cera, en la -
misma forma que para 'J.!'! p'..le:ite sar:.itario, ~on­

trolando bien la rela,::i6r. oclusal co:-i el arco­
antagonista. 

14. Con una fresa de fisura, se ~ace un agujer0 a 
tra;•és de la ca::-a ocl:.isal de~ i:itcr.":'ledio de c_g 
ra y del borde e:--i la ::o;-,a dise:""ia.::3 para el pe.f: 
no. 

~J. Se inserta en ese ag~jcro ~~perno de ::era qu~ 
luego se pega co~ una espá~::la para cera en la 
cara oclusal del i~~ermedio. 

16. Se retira el trc•~11.1el, la cO!.'C-:1.=i. e:i c·.:?'!.·a del CA 
nino ju:1tO e~~ el pcrn~ ~- ol i!1tcr~~dio. 

18. El patrón ¿el seg~~do ~ola~ pri~3rio se retira 
del trcq·J.cl por sep3.rado y se prepara para co­
locar. 



ARCO LI$GUA.!.. ?!JC BI LATER..~ CO!\ B..~'mAS. 

1. Pé:-d!.da pre:::.at•..:ra .de uno o ::::ás die:ites pcsteri.Q 
res ~- e~ algu~cs casos ante=iores. 

Es;eci.al::.er-.te i:-.CicaC.:i er. :a ?-é-r:.i:!a ~i.lateral­
m~ltiple de dientes. 

3. En un ni~~ ?=cpe~s~ a saca=se y pe=¿er les apa­
ra~os re:-:-.ovi:::es. 

"".. Es el e ¡¿_":'_2;:t0 de e:ec.: !..5:1 si ~:. cdc:~t.0.::..ogo ti~ 

::e :a :·.3l:-:. :.i.:ad sufi::::i.~:1'-e ::~1:·3 :-.~::erlo de r..odo 
que ~0 i!:'~tte ~l ~~.ffo ~ ~~e s~ r~~pa co~ ~a~ili 

daC. 

Si el padre es~á di.sp~es~~ ~ a:~a::~3r el ~csto­
a=i:-:io:¡,21;~. 

6. Cu~::¿= l:s ~ol~res pri~~rios =~recen re~e~::i6n­
i~a3~=~a~¿ para los rete~edcres o los dientes -
está:-: -:-:::;iertcs e:-. pa=te p::r la er-.c!a {las ban­
C..:J.s ;;:..:e·2e:·. i::- :::::~:.!:'o del S".;!."'CO ·::i:-:si•:al) 

1. ~o se a~~ic~?a~ ~~::s accesorios o resortes que 
necesite;-. ~jt.:stes 9c:-i6.:!iccs. 

8. En u~ ~i~o q~e tolere la i~cc~odiCaC ~e~or que­
s~p~~e la co~tección e inserció~. 

rá al cperadcr ~ar.tener les die;-ttes secos y no­
obje~e demasi~do el gust0 del ~atcrial ce~entan 
t.e. 
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lil. Es un mantenedor d8 c5paci" necesari<> en una b.Q 
ca pequeña co~ una l~n~ua gra~de. 

1. En un :1 iño r.o coopecv1or. 

2. En un nin.o <t.i~:! :io :!'.0c1if.:..cará s-..1s hábit0s alimen 
ticios y q'-1e ~o e-.·i-:..:irii l~s s'.1sta:-i.cias di;ras p.§:. 
gajosas. 

3. En un nino que ne s0 cuidará con el aparato, 
sea la 1~::;~3 6 los dedcs. 

VE NT 1'\J i\S : 

l. No interfiere e:1 lt1 c::Jpción de los dientes 
permane:1tes. 

2. Al usar bandas anch;:is ~orr~cta.11ente contornea-­
das y ce[Cl.tadas pueden S\.1pcrarse los problemas -
de retención. 

J. ::o puede ser re~ovido por el paciente. 

~- ~o se pierde con facilidad. 

5. Interfiere apenas con la :onación. 

6. Interfiere apenas co:-. l.:! <le·;luciór.. 
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7. Interfiere apenas con el espacio para la lengua. 

S. Inte~fiere apenas cor. la masticación. 

9. Bue.."la estética; ne hay arco vestibular. 

l-0. Se puede usar el arco fijo en cualquier estadio. 

!.. Requiere mas tíempo y habilidad. profesional. 

2. Si los dientes está~ c~biertos a~ part¿ ~on la -
encía, Ll insercién de las bandas ca:.i=>.lr-á:i mole§. 
tias Q ir:-.·it.:ic.:ó:i -Ji:· .. ~i.\·211. 

De ser así la rcpdr~~i6~ ~~ ~as dificultosa o ic 
pli~3 ~ayor tic~po. 

5. E! 2r~o ~~ se puede 3ji:3tar con facilidad 

6. Sa :~~~5~. ~e :i~pi3~ l~s ~aras linguales de los-

7. Los pac:?.e:;."tes C.ebe:1 ~·;itar la ingestión de sus-­
tancias duras o pe.:;·ajc.sas porque no pueden qui-­
tarse el aparato cua~Cc comen. 

a. Si Sé rompe el aparatoj el paciente puede estar­
mclesto y cerno e~ .:'!.parato :-.o p·1adc retirarse, d_g 
berá at~ndérselo tan ?ro~to como s~~ posible. 
Esto causa inconvenientes. molestias y pérdida -
de tiempo al paciente, al padre y al Dentista. 
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9. Como es total:nente ti.jo,, :-io p~ede agregarse re­
sortes auxiliarss ca~ facilidad. 

PRECAUCIONES : 

1. Si se usa a:;,tes de 1.3. er .. !pci6!1 de los incisivos 
perma!1er:t:es inferio::-cs, debe revisarse cor:tinu.s. 
mente. 

2. Los incis i '.'OS infer :.o:-es erupcionan mu!· frece.en. 
te~ente por la parte lin1ual y p~ede~ ser impe­
didos e::. s~ erupción o des~iados ~acia el lado­
lingual del ar~c :in9ual, crea~do U!l prcble~a -
adicional. 

3. C:1 est0s cases~~ ~ar:tenedar de ba~da y barra 
puede ser :...1:-!a ~i>:--:--..::. 3. lt(?:-:;.a':i"·a, teniendo las -
sigule~tcs ~en:aJaS: 

- Fácil de co~s~ruir. 

- Fácil de aj~star. 

- Puede disiü:¡·...:ir "!..·::.. pérdida de longitud de la­
arcada y =or:~rolar el espacio de derivar si -
es :iecesu::ic. 

- El tipo scmifijc es ~1ás fácil da 3justar y 
controlar que el fijo. 

M . .:\TERTA!.E'S. 

Se utiliza:-i los mis;nos que para ~l mantenedor de banda 
y barra mencionados a:-itericrr.i•ente. 
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TECNICi\: 

l. Seleccionar la banda o bandas. 

2. Adaptarlas a los molares 7:ás distales, genral-­
rnente a los primeros molares ~e~~a~entes. 

3. Tornar una i~presi6n total. 

4. Retirar :~s ba~das de los diPntcs. 

5. A~equ~a~ las ban¿as e~ la i~pres:6~. 

fraqua.r. 

R~tir~~ el ~cdel~ de yeso piedra. 

l. e ~,~_br1·.:a e:nba;idando los segundos :..alares pri-

1. Se :--._:1.2e ·:·: .,:;:-e".:' 7.ir-.gual o palatino c;:ue conecte­
las ::anC.i.'" ,:,,:; .J.~.!:·::s lados; doblando en forma de 
"U'' U:r1 t. ro:-::J ·:!,-~ 3.liii.bre de acero incxidable de-
0. 03Sn'J'!!. co:~ l:;s dedc.s ·_¡ el pulgar de forma que 
quede lin.:;ual:ncnte en los dientes. 

3. El alarr:bre no debe tropezar co~ el teJid.o <.Jingi, 
val, ha de ser pasivo. 
Los e::<tremos distales del ala.';,bre deberán hacer 
co~tacto con las superficies linguales de las -
bandas por encima del nivel del tejido gingival. 
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4. Con yeso, asegurar el ala~re '?n la pcsici6:1 
adecuada, colocanCo ye:::c. .::;. la porció:i an~erie:r­
de manera que ~o inte~~i~~a e~ la soldadu=a. 

S. Soldar el al~r:l.~re a las (:_,:03 b3:i~-:.as ccr.: antioxi­
dante de d.('";:."c incxicai: le ~· S.)l.dadu-:-a de pla:.a. 
Sin cale::.ta= e: ala:-~=.::· ':!-:.~-:,J.B!<J.d.2 :_:Jü.::-quc S.:?; de­
bilita. 

7. Pulirlo. 

S. Obse=var 91 ap3ra:c ~~ la boca antes de ce~en-­
tarlo para as~~ur~r3e que es p~sivo y no rnove:5 
los die:i:it.es. 
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ACCIO!~: 

Los ala!T'>=o.:~s Lo~izo!"'.tales i:npide!i el ::t:,.;:í:nit?nto mesial 
de los dientes pcsterio=es y el :no•;ir:1ie:1t':I lir:gua.!. de los a.1'1.­
teriores. 

Cua'."'.d.:'I el arco lingual se con':.Jr:-:e;a pur:.i qu·2 .. .:oc:;:t:e las 
caras li!1'.:j','l:\lcs ~e :os dier.tes pcste::..·i·:,!2s ta'1'.Z.i·5n ayi.lda a e~ 
tab i lizar los. 

Si el a::-c-:J se '.JSa cono ancL.i.je, la !.·esi.ste:lcia está d~ 
d.J por ':¿·.!a la d·~:-:t.:.ció:-i. inferior, sie7!".pre que el are·:> lin- -
gual r:o se deslice ~acia apical o incisa!. 

·_·,:'.'.:~":.J.).'lSr ;nateriale!-', té;:-nic:1 construcción; son­
las •¡,is-···" ,_:;'.H.:- s:·,:ra el ARCO LI~Gt!AL 2.:i: .. 10. 

C. 

palatina 
la. c:i:·.:~··.::::.cia que el ala.T,bre .:ontor:-iea la bóveda -

:1:· ~~":: .i_:; r: !:i-~=a no co:1tactar el cíngulo de los dientes. 

CiJ~-3-.:- "";::1::::. .. -·:1...~_::c;;:,..; '..!n melar, puE:d¿ indicarse una -
barra transpall:i~a. 
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M.!\...'(TE~EDOR DE Bhl~Dz;. O ,:'.0RC.~A. CC'1N ESC.r\LO~ 

O PROL·J~GACIO~ !HSTAL. 

INDICACIO!IES: 

Cuar.do ocurre la !'érdida de '..rn segundo molar temporal 
antes de la erupción de los prim-a:.-;:;.s molares pe:rma¡.entes. 

VENTAJAS: 

l. Facilidad construirlo. 

2. ~tíni:no tie:r:?::> r·2queridc. 

3. Fácil d~ a~ustar. 

4. Previene la ~i}ración ~csial d0: p~i~0r ~Oldr­
pe r.n-1:--.~n t-:.= • 

Los ma!:eriales sc:1 les rnisr:-:os que se us~n para ~l a!),l 
rato de ~anda ~· barras, con el ci::-mplemer:.to e~: u:i. ~ompás o r,g 
gla milirn~trica, disco de separ~= y material para bandas ma­
trices. 

TEC:HC:\: 

1. Embanda:- o adaptar L1 corona en ~1 pri1:1er :::o-­
lar temporal. 

2. '!'·:::;:EJ.!" !.:.:. i.:-;-.::-.:.·t;!~i5!!, ret.1ra< ia ::iJ.ndct y asegu-­
rarla e:1 la iffip~~si5n y verc~r ~·eso piedr~. 

3. Con u:i ...:cr:-,~ás 3-2" :·.,:..Je 0:1 "J.:::<! r.:i..C.iog:.-a:í:i prcv­
peratoria ccn a:r_'.:,1 d ... • ::iordidu, la 'it3r:..a:--.:.:i3. -
entr.e el pri.".1;-:>r r;-o~ar te:~p.:iral la super::icie 
;:iesi.:!.l del pri:ner ::;olar pcr.-;;a...1 _:.nte erupciona-­
de. 
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4. retirar el modelo de yeso, se transfiere la di~ 
ta~cia ;:;eC.!..da al mod~lc de yeso marcarla con­
lápiz. 

5. Hacer u~a ra~~ra en ~l nodelo ¿~esta =ona a --
1~~. por Uet~jo del bord~ ~~r0ir.3l del primer -
molar per~ane~te no e=upcio~ad~. 

CONSTRt'CCICS: 

1.. Se C.c~la un tro=o Je !:!la111brt: de ..ice ro u-.oxida-­
ble de O.J36, la parte más distal en ~or~a de -
"U'' 6 ~v·• gin~ival~ente, de ~3~er! que encaje -
en la ranura ~fect~1~a en el rnodEl~ de yeso. 

2. ::::.: suelda;, 1.os ext;:-e"".;D.5 :i::::-e,::; 8,: ~:7i.:cl:r~ a la­
--~~~a '~ se retira el 39arat0 fle! ~cdelo. 

3. ····~1ar ce~ soldad~ra elect~ica ~~ trozo de ma-
¿al le :~atriz en ia extens16~ ?ara a~·udar a 

cr~· !:"l-t..:~·.i .~J. 3,_"'ldad'.!:-il a l:J L~f'·:;:: Gel <.il..? .. :::':3re. 
R.:•;'!'~-".'. '~;~-~ ;-·x:~·:"'.1Si5;-; co:-1 s.-¡}C~r-Jur'l y :l:ilar-
el ~-'l 1 

Para ~l-l: ~=~: ~~~~ a le ax~e~sió~ dlstal y 
red~c~~ el~~~~~-··· les puntos de soldadura -

Para ccnse~ui= s:J~er!icies lisas ~· muy pulidas, 
se usa.~1 disi:Ds de go:na ab:-clsi·:os 1 ccr:ipuestos -
para pulir. 

l. Debe c0locar3c i~;;<e·diata>;;1:2n~e <les;::-:. . .:és de 1.J. ex­
tracción del segundo molar pri~ario. 

2. c\.;1tcs .:,"i.¿ .;~r;;ent.arlv, del;e to:;-,drSc. u:~a radiogra­
f Ía para deter.ninar la posición exacta rle la --
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pro!o:;.gació:i. en s1.: :-elación con el p~i~er molar 
per.nanente. 

3. La parte gi:i.gival d€ la prolongació~ es acepta­
ble, si está lige:-a.111'2:-::e por mesia.1 del reborde 
gingi~al de! p=i~e~ ~o!ar ppr~a~e:i.te. 

4. El mante:--.edor n:..::12a Cebe estar en u~a pcsició!1-
que per~ita 3 ld cara oclusal d~l priner rnolar­
per~a~e~te quadar c~ga~:t1ada baJO 0sta cxte~- -
si6r. dis!:al. 

:: • Por el a:1ális.:.s de la radi..).~rafía debe ase:;:¡ura_!. 
.se que no ha iia::.:-ido mucho !":!<"J".'i:r.ie:lto desfavora­
ble del p=i~~~ ~~la~ pe=~3~.·:.~~. ~~~ i~pcdirá -
la utilidad ~~ tal ma~te~ed0r. 

6. Se debe .l..'1est:esia!.· la zuna gin:;i•nd que ha de -
recibir la prolo:~gac.:.5~ dis~al :· l~~~o eli~1nar 
'..1:1.a· par:.c de teJ i.Co '2:-i torrn:i d•2 ''\"'. hast.:.a un -
punto me5ial ~- por debajo d~l :~ebori~ ~1r~inal­

del primer molar per~a~ente. 

Siendo la posición ~a~r~~ta q11e el ex~rc~o da -
la prolc-ngaci0:1 :l1st:ll (:el -.lparato ;;o .:::'lcq'..le sg 
bre la car3 ~cl~a3l ~el Fri~er ~olar e~ cr~p- -

Si~o ~uc, la prols!i?aci~~ q 0de alo:~~a ~~ Le11 
do gingi~al y p~r ~et~:0 ja i~el ccli1sal \" -­
~~~ su ~~perficie ~as Jista aga conta~tc ~o~ 

un pu~to de la cara mes~~! 1~ ~~!~= parQ q~~ -
guíe su er~pció~. 
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~~TE!-."EDOR COLADO DE ORO co~; EXTEXSIOS' 
!::IST.=\1... 

PREP . .;.R.;cr0s D!: LCS ~IE!:TES FI!..A.':tES. L'-1PRES10:-¡ 
y OBTE~tcrc~ JE:L :·~O~::::.o DE YESO. 

l. 5~ prepa::-a!1 los C.i.e:-:tes pila!"es, canino y p::-imer 
r::oL1r ':e~p-::ral. 

Se :..:-1iJ. :.::-.a :.r.:p::e.s1V;: d.;; l.:is d.:.~:-¡::cs pi:.a=-es. ;:.g_ 
!13.S ·:e::i::as '.:" de l.a arcada 3...'1t.a.;o~i.st~. 

3. 3~ i:-iye..:ta ::·J.le al:-e3e::-.J:: C:e l:::s d.ier,::es pila- -
res. 

5e ~~tie~e :3 ~~~~ida 0~ 22::~. tacic~do cerrar -
al p3=ie~:e e~ ~2l~c~:~ c2~~=~ca. 

~~rJida en cera. 
Si ~1 ~~~~ndo ~clar pri~3=io, para el cual se va 
:-:a.ce~.- __ :r.a::tr~r:edo::::, es•.:á a.·.:::-. en el ;nodelo, se -

7. C.::-:, :1:' (.·::r•·;.:::, .5.-: ... ~:-c :a raC.ic9rafi.a, se rr.ide la­
di.star:c1.:. -::-:~;.:"·:..:: .::e :3. .:cna distal Cel 9rir:1er :7:.2, 

l;ir per::-,<.:..:"';::;).::"-" :-.·..:- cru,;:cior.ado. 
Esta mtl.::1.~a se !:t3.SlaCa al rr.oC:elo pa~a deterr:ü-­
~ar la posición del ext:c~= distal de la prolcn­
gaci6:1. 

R. La dist.a:-.c.!..a e:1 la :ra::ii~rJ.fía, desde ocl,Jsal -­
del pri:;·,er ":1Clar. il.d5~ü u;·.:::;..:.::::..: ::;·.::=:":.:- ,::-~ :i.e~a-

10 ¿el ~aborde na:ginal mes~al del primer molar­
µermanc~te, ta;bicin se regist=a e~ el mo¿elo. 
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3. Se hace un corte en el ~o¿elo que determinará 
la exte~si6n de la p=c!=nq~ci6n que se ccns-­
tr-.:.irá, distal r .;.:.r.qi•.·a::::e:1:e. 

2. Se ~odela~ las ccr~~a~ ?ara el ca~inc y el 

3~ Se i:1ser:.a ~:1 el espacie jel S~Ju~~o ~ola=­
u~a pcrció~ a~ ~era t:a~da para ~nc~~stacio-­
nes. 

4. Se cierri el a=:.ic~iladc~ ~- se regis~ra la iru­
presió~ de! ~ciar 3~t3,~c~i3~~. 

6. :'ad::: e: pa::-;5:-: ,:_:-::: -=c:-.J., :.:;cluy0:1do la p:.·c.,lo!i­
~aciC..:: dis:::.l ·~:;i..::a a 1-i :::-:·r-.l -:!~l pri:-:;cr ::io-­
lar. st :-tY:i:-1 ·"'i·:>l ar-:.i:=:..:.!a:L):-, se =~·:ist.e: y-

Desp~.:és :!·: ~ : .... ·.:::·.:p:t:.:-.. :"='~ ;i::"':·,2::· -.. ::...t.= ::f'r:::~:--.e:--.:.c, -
se puede r~tirar 01 =~l3J: J~ l~s di0~~~2 ~~=a q~i~3=le la­
porci.Sn de ::xt~:-:si-5."1 ~.lt:· ··aj;;:::.:-: de !.os :.e·i:1:::s: ::re "Uel 
~e el apa=a~o a ~a ~c~a p1~a ~~0 ~;i s:~~3 ·=~~o ~a~ta~c1or­

hasta la er~p~i~~ jel 3e~~~~:= ?~e~c:3~. 

?er::ia=:-e.ce e:-i l.:; ;;..:c::i. '3.S::a ·• .,_, lo .. :; p::-:..--:-·.0=03 :nolar~s­

per::ianences :~a:: er-..i..p.::.::-~acc: >.asta :~·::l.•..:.i::- :e:-: e!. :;;,::..e:1!:~ a.nti! 
gc:;is~a. 
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Si la pr-olc:1gaci6n distal :\:.e diseñada correcta'Tlente 
el primer molar perrr-.anente tendrá que e::-upc1onar e!"l bue:'l.a posi_ 
ción. 

Puede e~tonc~s, retirarse el ~a~~e~ador de espacio y 
cortarse la exte~si~n d1s~al gi~qi~3l de la prolongación. 

El apa::'~to puede volverse a ce~entar y ~antenerse e~ el 
espacio ~asta q~e e! seg~ndo pre~clar ¿st~ en proceso ~e er~p­
ci6r1 o hasta que ·;ne de los pil3!eS ~e:~ d~ ser~ir. 

Se d~be recordar a les padres 13 ~ecesiJad de las visi­
tas ¿e re\·isi5n !=ec~en~es 0:1 l~s c~3!~s se r~ducirá la exten­
sión distal a :':le:d.ida que h.ice e.t:'-.lpción el pri:'"'.er ~olar per;na-­
nente. 

:_·,:. >2.s !1a dt? infor~a'::' ':a~:!:.i-2:-., q•...!e tras l:i erupción del 
primer ~:~r per~ane~te, tal vez sea ~e2esaric hacer otro ~3n­
tenedor ._.:· . __ :!;?aci..:.' p.:ira g'...liar l;i er·.1pci·.5:: d•'.! dic':"-.o di~;¡te. 

21 ~-,L:~._, ne ~'<a .::e tocar el ;.i3:1t:.e:-i.ed;::r, .si se ::-ecr-J.iere al 
gtln a)USte C2~e ~~0:·12 ~l dentista. 

3o:- ;',.:_1 ~:"" :·c,.:::.:..·-i:;,:: .J. la nad?:e y al :11.ri.::i q'...:e Ceben c·:ita.r. 
se les allme~~os !•::····A , ~~~a1osos q~e podría~ disloc3r el --
manter..edor 

CUID.;n::·S DE: SU ."!.<~~TESED'JR :'S C:SPACIO FIJO 
Y ADVERT:::S'CI.\.3. 

CUlD.~O:;: 

1. !~O "'.1.0n~er =ara.::;2los duros, rr.a:1zar:as e:1te!"as, :1i~ 

lo 0 cualquier cosa dura. 

3. ~O j•...:ga?: co;i los ala":1bres con l:Js dedos o la -­
li::r.~ua.. 
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4* Si se pierde el ma~te~edor de espacio, telefonear 
al consultorio y hacer cita. 

5. Si e.1 ala.'T'bre se ror:'.pú, debe ponerse en contacto­
ccn el ccnsult~~io ~- ~acc~ cita. 

6. El ma.nter!ec!cr cie espacio p:.ieCe :1ecesitar u:1 cam-­
biu cua:ido hilga:i,_ Gr'Jp:::::iór:. los pre;nola:-cs per~anen, 
tes. 

1. Tragar o cc::-,c!'." ser:i difl.Cl.l hasta qui! el nif'io se­
accstu'.':".L!"''~. 

l3 lengu~ se ~u~dc i=ritar hasta que el ni~o se -­
a.ces tu::-J-:1 re. 

Se ~~l~rará una can~idad ~!~~~a p0c su reparación. 

'•. Si ;;e ·:'O~.p:.-ende bien la ne.:cs.~da.d de este apu.ra;:.o 
pac.1 :i·:«-?·:r·1:-a:- t..:.:1c. !')Uen.:i .salad der.tal, le r~a..-nos­

q»:-e :-.e.e l :- d.is::a. 

CIRUJ;~;O DE~~·:-!;;;Tr.. __________ _ 

TELEFOXO 

r:;nIC.;\CIO!H~S P.~"<.,; L03 P.;r<RES .1 EL PACIENTE. 



e :""\ P T U LO ·.'!I 



63 

MA..~T~~EOORES DE ESPACIO SE~UF!JCS 

ARCOS LI.NGt.:A.LES ·:.· P.:U.A1'! ~:os 

usos ::: I 1-iDI e ;.,,e I c~:ES : 

1.. Cuando se a.'1t!-CiFa..'1 aJi.~st.es periódicos del arco 
del alaiib:-e. 

Cua:1do 31? .:i.;rega~1. resortes al ..llrco del ala'.tlbre. 

). Si el bot.Sn pa:at.i:ic se us.a ?3.~il ;-crmitir el rg_ 
tire para la li~pie?a . 

.;. S1 se a.;;ticipa la r,i:::::tsiOü.d Je- :i<l;)>'.:: '2'!·:tr3.c~io­

nes po:· ~·~·s.i.:Jl rh" lo.s 6: el ar:::o .:!e .J.l.:'!...1:b-rc ?U~ 
de rc~i:arse ~0n facil~~~¿ ~01\·~r 3 instalar-
lo. 

Cc;nc "J.n com,µ:0.~~::t..::> ::0 las t.i..::-.!-.:-~s ~a:.; i.o-li:-;-­
guales, de a.la:.;.~~"-~.3 ':1e~·.e:os y ::-.~lt.iL.J.nd:is. 
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CO!iTR.AINDlCACI ONES: 

So~ las mi~as para el arco lingual fijo bilateral con 

VENTAJA.3: 

Fácil ajus~e. 

2. .Sencilla reparaci6!1 co:r.pa:::-ada con la C"2 un ar­
co fije. 

3. Es pcs:=:.1e el agregado ulterior e~ resortes ª.1! 
}:i1 ia:-es. 

·L .Cs fac";.iblc hJ.C"'"!t" a-iustcs :;:-ara accr.~od.J.r erup-­
ciones ectopicas. 

~'~v.:i !.id::?.d para !.a l!.r.;pieza~ el trata-nie:?to con 
:-1,:;_,.J:.,- :l la Cdo:itología rentauradora por su fá­
: ~ l r~.;:Gci6n. 

e. La re~oc16n por par~e del pa~ien:e es imposi-­
ble. 

9. Oc:.ipa peco espacie de la le:~~.:ua. 

lo: !",e!=: ~:s'"':'.~s ::2::.~f.:...:.:i.c.s -...:'!:'::. a::-co :1..1.:1gual fijo p~ 
ro ccn mayor ~.-ersatil id.::.d. 
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DESVE!iTAJAS: 

l. Es bas~ante más dificil de construir. 

La rete~ci6n del arco en el tubo puede ser, a 
veces '.ln prob le;na. 

3. Por los mud~vs dcbleces del ala.rnbrc suelen 
producirse roturas. 

4' La corred\Jr:i lir.g•..!al y el tubo 1,•cstibular i-­
rrita~ la bo.::a al menes ir1L::::ialm~nte. 

5. ~a corredera li:\o·..:a::.. 3. vect:?.s ,;e ~O::lpc o se s~ 
para de la ~:i~Ja. 

~aa <lSas pue¿e~ inc~ustarsc en les tejidos -­
!:>landas de la ::.:.o.:;::. 

1. DemasiaJ.os a;·.:.s>:es en ·21 arco de alct..,il.;.re p.!"O­
·:ccan fr.igiliJad y !"Ot.·J.ras. 

3. Las ban¿as ·:ausan a ·.'CCeS -:iclest i..:is en su con 
fecció!'I., -:id:i.yt.3.ci:Sn ::i ce:"t»Vntado. 

9. Sl nifl.o del;,.;;. rQS":r.i.::-]i:" s:;s ~.ábit,,:)s de ali~en. 

tacióa y abste:-iersc- de ingerir subs:ancias dg 
ras~:' p~·3'...iJ·.:.sas. 

10. El botó:-. p.:ilati:'l.':J f''J.~.:le ir::.er:erir 0!1 la fOnj! 
ci6n 

11. Las asas .1.Üic:c;¡ales e:'. <:>l ala.:r.brc suelen 
atrapar cc~ida ~· difi=~l:3d en 13 higiene bu­
cal. 

12. ~l ;1sto a~icicnal de ~3n=encr u~ stoc~ je -­
piezas de ~epuesto. 
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13. Costo adicional de materiales. 

14. Au:ne:-itc del volu.rr:en del aparato por los anclajes 
li:-1guales y los dobleces del irco. 

15. Pro~able irr:~ación palatina por el atrap~~iento 
de comida debajo del bct6:1 palatino. 

~!~TSRI .;r.25 

SurtiCo ¿e Bandas. 
:.:rr:pujador de ba:-".das de ::-.ardida. 

E-:f)\J] aGor de 1.:ar::d:is. 

Alica~cs para ~etirar bandas. 

Des cierres ling~ales ~o~izontales, 0.036. 

S·JlCador No. 66-J ( Roc:<y ~1ou:--.tain) 

Por~ai~presicnes. 

Ala~r~ ortodóntico de 3cero inoxidable 0.036. 

Ali.cates para formar a.reos lü1guales uni•/ersal 

Alica~cs de puntas finas. 

Lápiz bl3nco para ~arcar arces. 

Ce~ent~. loseta p:ir3 ~c=clar y 

Espat'...i la. 
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3. F1ja!' el ::,-e!':-e ~::. :a ?C:'':.·3 li:'l·;i.!al de la ban.d.a 
a?rox i:r:a2 l."7-'2:--.':.e en la .~..:. ':: :;_¿ :""!es i.~Cis!:al.::-.ente y­
p~r e~c:-l ~2: ~i~el de: te:idc ;ingival, con -
!.a p~=tc ."'.".c-s:..;,:.~ 3...~:;:.::adJ. a..prox.:.;,;ld.a-:1e.:ite 30-e h.,S; 

Sst.e cie!:":-•.:. s0 ·.~::ti a .:._:'! ;: a~é.Jo. C.:):i. s~ldaCu::-a - -
-·lo:::t.ri.::a :: a.2..::·:J..:-á ...... a.:.:....7.l:'::e de,·:->~ O.e acero -
.::1.::x1r::.0:e .:>? ;. :;,;:_; C.:~ di.a.-.~:.ro. 

Retirar el ~cdelc j~ l2 i~presit~~ 

l~ For~~r arcos l:~~u~lcs con alica:e Unit~c~ Uni­
·:e:-sal .. 

~:npezJ.r .'.l .::.::--:::ar el ~1::.::-l:-e cerca d01. f1.:i.lc:--o cle 
lc5 ali:a::oi:!'s, :-:';~·:ii:.'."":o:!olv de uno a et.ro surco de 
les alica-::.e-.s :",as~u. al::a:-.::<!= e!. pri:r.e!'"0. 
Co:-i el :i:a=:-J:.::-~-= .::i:~ :.-:-::....:.-.:. ':;.':"', t:?l S<jrco peque~a ce,;: 
-:l...--:0 a: ·:C-xt.r<.:?::i.s, .;::;.ble ~1 e.xcr-e-:~ ·::o::-:.o del 
.:ila"".'~::irc .,:3.".:'iJ. a.t:"ri::....a, 
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Se realiza colocar.de el extre~o doblado del 
ala.•.bre er-. el cierre i' '!--,acier.do una í.larca -
con el lápiz ~la:1cO para ~arcar arces apro­
xi:naCame,;,te 3:;~;¡. por delante del cierre. 
Cc:1 los alicates de ,?i..!nt3.s finas forr.:ar un­
bucle e:--. :orr::.3. .:::e cr:~e·.: 3. -::;:: jirecci6!1 gi:1gi-
val. 
I:-:~roducir al3..7..'!.:rc c~1 t;;l c.:.erre y :7t.arca=1o­
par:i el pr6xi7o G.o'.:-lez. 
~l dc~lcz de~:e ~e~~it~r a la parte a~t~rior 
del arce apcyars~ ~r, el cí~;ulo ¿e les dien 
t'2s :1n:.eriorcis. 

4. For:7:ar ·..:na cur:.1 a.'\terior del arco con el -
~'.ll0'a~: y les ded:;s co;;.c e;:-. c.!. arco li=-:gt~al­

fijo. 

Terminar el 1>u~lc ~· el doble~ distal en el­
:aJo op~;05~~ cc~o s~ !:3 acsc~ito an~cs, 

G. Cortar sobra:1tes ocL:sales del ar::c a l rnm. 
del =ierre y pulir l~s extre~os cortados. 

C.1.20:~::ar e! ala.."71bre ~ ...;;:4"c en el horno o 
<::::-:::- >:--:.d".":: si se usa sold.::Ju:'.'a a la llama 

En e1 ar.:o pal;i'.:ir:.o es ~::::si":-;:_e '.Jtili;:-:3.r :m Cotón -
palatino de plis~~cc contra la ?Orci0n ~nterior del pala­
dar para resistir el rr.o·.-i::üento :nesial de los rn-:iL1res su­
periores. 

Este botón no es fundar.1.en::.J:l, p0ro da un anclaje -
m5.s se1uro ccn ~envs lesión text.1-.1ra!. que un alarr.brc ex--­
pui:!S";:). 
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Arcos linguales palati~~. 

!·tediante aj·...:s:.es c'J:iCaCcs0.:: e:--. las asas ~s ?Osi­
ble realizar di~e=~os ~~·:i~ie~tcs dentarios. 

La presencia C:.el asa. cc:":".?0:-.s:l e:!. ?OtB:-:cial 1:1~ !".Q. 

tacidn lim1~adc d0l =~~o ~:==i=~~~al. 

Si la probab1li~a~ ie :~~~r~ ~s ~3y~: ~· n~ se ~~ 
cesi.~3.!'1 der:1asi..J.C.-.:s ::i.~·.:s':<::>5, r.- 1.:::•Ce !J:-e:c=?..rse U:-1-

'!!'.=0 d.-~ a:.::.:':"'l::-.-~ ;_·e--:-.:: .... -·~·.: .• 
~=~o 5s:~ ~~2e~~:a 7C~:s dcbl2ccs, s~ red~ce la-
pcsibilida.i ie ~c~~~aa. 

A ~~cc3 l~ ~ct~~c.5~ j0l 3=ca li::Ju1l p~0dc ser­
t:n prcl.-·lc-1.:: .s.:-:~r-<? '::2::~-.~ ·~:• ~?~ ::i.J.xi.1.J.r :;·.;.;r:::::i.:;r-. 

De ccur!":r es~=. ~-:~J~ a.:~~~3~sc ~~ cic~re "!san­
e.o "..l:i J.l:t'.".'.=:-!"e ac- ...;:.·::. t:::..:::.: .. :o ;-arJ.. :-i;:::;:··) -:::; :.ino de 

El p:~=csc ~e !1 sc~~-l~.:~a p~ede ~a~0r que el 
al~·n1:r-e se tor:-.e ::::i:::.2-. 

Si persis~e ~~ ~=~~1~~3 .~e ~3 rete~~io~ ~~n !a -
corredera ;:,-:-i!'i::o:-.t~l. ::' .. .:-s . ..!17..3.::'á ..:::-;;.·:~::ie.-:::~~ ca."':1-
biar todo el ap~r3~0 p~:: ~~ ~~to ~e::"ti~3l, Roc~y 
!-!.:'u~tain t\ l-~ o t'=1itc::::~·. :]¿"_-:-;-.'.). 
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ARCO LINGUAL PASIVO 

Es el ra3~tenedor de espacio Ce elección después de la pé~ 
diCa ~últiple de dic~~es te~porales en el arco superior o infe-­
rior. 

1. Como :11antenedor de espacio t.:li:.iina escencialr..e:ite­
el proble~a ¿e la ccope:-a=i6n del paciente. 

~:O deberá !i.abar pr·:)bl~·"ª :"!·..;. roi::L:.ras y no ~ay que -
preocuparse por si ~1 ~ifto usa e no el aparato. 

) . Se reduce consiC.erab:lett1c:--.:e el peli::;ro de au~.er.to­

de la 3c:i~~d3~ Je la =~ri~s. 

·L P.~¡ede ser utilizado e:i ~-:ro o acero, prefiriéndose­
~¡ oro par su rigide= l" la facilidad de co~struc--

J. Se retira~ las bandas de los die:¡tes y se cclocan­
e:¡ la i.'C"presión • 

... 1 Se col~c.J. yeso piedra e:: !a i.:"•prcsién para obtener 
e.1 :':'.Jd~:o. 

::-. So::i cc~st.r'...:ye 81 arco c0:: al:!::-~·re de l.:-:-::-1. 6 1.125::-l:n 
de ~ro: c=~tcr~ea::do la ar=ada. ex~e~¿i~~dcsc ~3-­

C:l.:l :idcl..J.:-:::~ y Z-:.J..::::.e~.:::.= .:::-~.:..J:.::-t.: ,:.::-.~ .:::i::-.}Jlo de 
los inci.si•:os sc!:-::-e el ."' . .3.=s~:-: .:;i!1gi·:.J.l. 
:\1 d3.r ::c:-:.:a a los arces se :-.a Ce Fer:.sar ~:-i la '-'Íd 

de erup=Lo~ de les pre~olares y anteriores para --



il 

que el arco no interfiera y sea necesaria una -
prolo~ga=ión del aparato. 

6.. El arco deberá exte~jerse ha~i atrás hasta el -
tercio ~edio de la cara lingual de la banda del 
molar. donde se soldará en estado inactivo. 

PRECAUCIO~;ss: 

l. Ci.;a.:1do el aoarato sir•:e de :r..an':.enedor de espa-­
cio, debe s~r total:nentc ir.act:i"'º para impedir­
un movimiento indeseado de los dientes pilares, 
se ha de. tener c~idado C'...:ra:-i.tc la cer:P:1taci6:1 .. 
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MAi.'lTEt;EDQR DE ESPACIO s==~·UF:..::;cro~\AL PAR..\ EL 
PRI:.tER ;.~O!_.:\.R PRI?-t:'\JUO 

Hay dos métodos que pueden :.1tiliz.arse en su elaboración. 

El primero consiste en e~plear la tcicnic3 descrita para­
el mantenedor de espacie del pri:-;;cr molar primario con interme­
dio ccL.;.sal. sol.i'ne:"ite s:.:1 :;123:.:..:a:.· el pz..~rón de cera oclusal. 

Se u~1.li~a u:-1 ala.-nbr-·2 :c::::hls.J.l ,~e : .• J.;O p~il~=· 5 J,Jt-..J- -
pulg., del larg:o C'.:Or!:•.:>cto, se ?'2..:;:l con cera .3.1 2.:inino, ant~s -
del COl.ldO. 

El segundo mJtodo c~~Sls~~ 3~ 13 siguie~te ~anera: 

1. Se hace con '..:!'.a ba:1.da o:.·toCéntica :: ;:J.laznl)re. 

2. Se adap~a un~ b3:l~3 :~:~~6nti=a al 5~S~~~o ~olar 
primario. 

3. Se toma una impr~sió~ dol arco con la banda en -
su lugar. 

4. Se obtiene el ;ncdel0 de yeso pi~dra, sobre el -­
cual se ccnscruirá el aparato. 

S. Se construye el gancho para el canino, usando 
alar:'bre de ortodoncia del 0.030 pulg .• 6 0.040 
pulg., para las barr~s oclusales. 
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FUNCION: 

Tiene funci6n limitada. 

Conserva el espacio. 

I:npide la extrusión del cUente antagonista. 

El canino 'i el molar primario tendrán, en este CJ! 
so, oportu:1idad para :no•,·erse la misr.i.a distancia -
lateral~ente porque ne está estabilizado al otro. 

DESVENT.Vt\: 

La.s fuerzas de oclusión tendrá:1 a desalojar este tipo -
de mantenedor más t.iciln:en:..e qlle el ..:lt!! co¡-cna coluda. 
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MA,'ITENEDORES DE ESPACIO REMOVIBLES. 

Otra posibilidad de tratamiento ante la pérdida premat~ 
ra de piezas en los ninos. 

El reemplazo de estos dientes primarios y permanentes -
ausentes también se puede hacer por medio de mantenedores de -
espacio removibles. 

El propósito de los ma..'1teneCor0s de espacio removibles, 
es reemplazar y restituir estas funciones fisiol6gicas y ayu-­
dar a la pre'.•ención de la maloclusi6n. hábitos anormales de li! 
bias, lengua, etc., complejos de inferioridad, impedimentos fQ 
néticos, .J.trofia y deformidad. 

Sl Odontólogo que r_!c:;:ee realizar un servicio completo -
a los ~iílos, debe S€r capáz de efectuar un diagnóstico correc­
to, ce'"º ta:nbién de diseñar, construir y colocar aparatos rem.Q 
vibles ~a~isfactorios. 
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TIPOS DE MANTENEDORES DE ESPACIO 
REMOVI BLES • 

SEGUN LA NATURALEZA DE SUS PARTES. 

MANTENEDORES ~V.XILARE3 

l. Acrílicos. 

2. Acrílicos C0:1 grap.J.s de hilos metálicos 

3. Acrílicos con grapas de metal fundido. 

4. Sillas .:icrílicas con estructura de metal 
do. 

MANTENEDORES ~k~~DIBUL.'\RES. 

l. Acrílicos. 

forjado. 

!:undi-T 

2. Acrílicos con qrapas d€ hilo metálico forjado. 

3. Acrílicos con barra lingual y grapa de hilo mctá 
lico forjado. 

4. Acríl1co con burra lingual y grapa de metal fun­
dido conteniendo descansos oclusales. 

S. Grapas de hilo metálico forjado soldadas a barra 
lingual con sillas acrílicas. 

6. Estructura de metal fundido y grapas con sillas­
acrf 1 icas. 

Los requisitos de la mayoría de las situaciones clíni­
cas pueden satisfacerse con man~enedores parciales removibles 
consistentes en una base de dentadura ~crílica, grapas de hilo 
met&lico forjado y piezas artificiales. 



CLl\SE r 
CLASE II 
CLl\SE III 
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CLASE \'! 
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~nilateral poste=icr superior. 
t~nila-:.er-a!. ::-cstc:--ic:- i:-lfe!'i.Or. 
3il~te~al p~s:erior ~~p~~ior. 

Bila~e:al p~s~e=i~~ infc~ior. 
Bila:e:a! ~~~e=:p0!t¿r!cr sup. 
Silat~:al ~~~c==pQSteri~~ ~~f. 

~~e e ~ás ~n~~=:.==cs pri~arics 

~ p..:=:-:-.~::.c·,::0:';'. 

Cv.:.~:e~~ ?r:~3=l~. 

cr..:wr:. o._·¡ .t" ~a:')".:.'C=:c<lcres t•c:-. .:-·. :.:.<.·~"'$. s.:::-: ..:a:i.1 \'(;_ ... :-.:.is :-i_s 
ces3~~2s 1~~Ldc a l=s tra~~3tis~:s 3 :~5 :::=:si~0s pri~a:ios 

per;:;~1n~"~.:.es ~O?:" 10 que ~:.L~-.;-re ser~i F:i=t~ :.."'."s~:.-:..l..-.te e:; l.J. - -
pt:'..'íct1c.:, e~ la ;,._'::!.J;-.t.;:'..~i.'.! ;:J.~.a r.i:"":.:-s. 

!'-:1.:--_1 ·.::. ';"'" .· ,~·{ 1 .~~ l.::: -:.:!::-:_er.~:-:!::o.::s p<:.!'.'C!.·ll.:-s~ l>l ::ase­
se ha~~ e~~ ~i~\~.l :~---~~~?~e~ ¿gt~ rr=F0r~1~na ~edLCS P3~a-

E3ta b3~~. J¿~<:i ~~·= lts~r3 ~- p=~e~= su!i~!~nt~ fuerza 
para ..: .. l:-:-:p.!ir :e:·, s:..s :>.>z;_.;.is::..t..:"s ::-..:r:c.:.c::."l:l-es~ dcterá ser de 2 ..J 

3r.~":i ~~ cs;:csor .:t;:~·::.·.::x:-:;..ld~. 

Se u~:li~a~ F~~~ ~~cp~:cLo~a= ~i~l~~~~ a~e~~~~a o rete~ 
ci6n ¿e l.:i :.':?.::i::> ..:e- :a ~-:e=-.t.:t.:iura~ da;-: s.:s~é;: a la p;.e.za ::--:-;:; la­
t:as!' y .:. .. .:::::~plt.:-:<1:..,~t::J~ el sc~.,:!=~c .::¡:.te rec:.t.~ de 10.s tcJi..:!.:s ':;la.."1-
C.os. 
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En los mantenedores d~ espacio se utilizan generalmente 
grapas de hilo iorJadot pueden construirse con alambre ortodén 
tico <le 0.8:!~ pulg. {O. -r.~¡;). 

Las :1.1ás usa:...J.s :=0:1 la.3 .]:'apas .:.\DA1'!S, las esfé=icas y -­
las circu la:.""es. 

La :;rapa .:ill.\.:\S, se :.;.tili;.:a pri:--.cipal:nent.e en piezas po.§. 
terior~s, p~ed~ ut~lizarse para c~te~er retanci6n de molares -
JÓ~cn~s pec~aGe~:es ~~B n0 ~an 1~0c~c er~p~i6~. 

3. FIEZ.;3 AR'i'IFICI.:..LSS 

3on ~scasa~ ~~ el ~erc~1~. por lo que el Odont6logo las 
puede fabricar. 

•:;; :--.étodo susrcr i::!:: es ':..ltiliza= ii:i.presiones de alginato­
con la ..1'1 "1.tC..:i de los m8dt..'l0.s ,_:¿ estudio de otros niños de apro­
ximad.::_· :::_, 11 m.is;.1a edad ccr:-,o noldes. 

·.0~~~ ~n eses ~cdelos \lna ~ezcl3 del to~o ~decuado 
de acril ~··; ~1:..it ... )µoli;rer:zablc, para lograr las piezas prima- -
rias d~t :12ia~r5 rcq·Jer1das. 

1. Se puc.¿t::). uti li.~ar en todos los cases en que se­
requie re :-~a:iter.imie:1tc d~ espacio y en los que -
la fu~ción ~asticatoria }' la ~st6tica son impor­
t~ntes. 

Cua~Jc ~xis~c p6:did3 p~e~at11ra de uno o más - -
dient:es posteriores y c.r. algu~.:i;; casos de ante-­
rieres. 

3. En la pl~rc'!ida bilater3.1 múltiple di? dientes. 

4. Cuando la=> radiografías revelan que los dientes-
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oerma.ae:ltes ne- e:--uoc1c:i.ad.2s, s'.)b=c lus c·.J.al0s se 
~oloca:ría la :.:e:1tadura, :;o ~an as'l..L":lidc l.:! po.si.-­
ci6n de la que erupcio~3ri~ en ~c~os de seis me­
ses. 

5. Cuando se pierie:1 13.s pit~.::l:S a;.te:-icr~s prima- -
rias o las per~~;;c~t~s ?t\·~~us cc~.o =0su!t.:id~ j~ 

t:-au::i.atis'no. 

6. Cua~do las pie~3.s f3lt3~ ~or 3~s~~cia c~~génit~, 
por eje-:iplo .::!-. ::u:·:·j~::.::'....:;. p.l::_"::...:.'!., ,;;; ~.!.s;-"!.asi..1 -
cctcdé:::-.icu.. 

'. c~ .. i.1!1do de!.;•.? c¿rrarsc ccr. la d·:at:i.du::-a un paladar 
fis:.1rJ.do. 

Cua:ido ::,:i~i -:-i·L:pc:.~~Jdo todos los di·:~i.t•:.=.; prirla-­
rios. 

10. Cua:1dc ::ay ?ro'..>iei:'.a ort..::ió;:ticJ y c·l .:;rt.cdo::,.::.s­
ta, l-...:c90 u~ '...!:1 exJ..;".•:?:1. c...::::..sit.~t?rJ. s-~r:():i.:>ril.~1·2 c·.)­
Jocar ~na d~n:~d~rJ p~~-l ~1a~t~,~~ ~l ~spa~io y -
restaur3= ~a fu~=i6~. ~~15t3 u:1 ~~~c:~tc ~i~ ~·e~~~ 

_jOSü 9ar:i el tr.:it.i-;-:.ie:--.'.: . .:: .)!."'""':<J(~..,:'~1tL::o. 

ll. Cua~do los di¿~:es oil3r03 ~o DU8de:-i soportar lln 

aparato prot~sicc ~~~s Fª~q~~:· 

. ~ , . . 
.s..:::-..; .:.vi; .:: _¡,~: .:...::~;. -..:.::: .1 _. 

=ua~do h3y ~~ d~~~ pr~·-~o a 2~:.-:cs cxtendid3 
que ha .:o::-.plic.J.,'j:i l.:i p·:~s-1. 

12. Cuando 1'.:~s -:::1c:-i:.e_:; ;"":?!"7.ci.:·.-·::.~~·.s -.r :: :-:::: :'.a:; •2n~p--
cionado ::;o:n9l:.:t.1t~~·?::'.:e se ·.:.s..1.:.-ÍJ.:~ ::or.:': pil.J.:.-es~ =::;i 
se rcali=arJ. ~~a =L3~~~~~~i5~ :-J~. 
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ESTA 
SALIR 

iESIS KO dS! 
CE lA B\Btl!Hff A 

..... Cua..-.Co e: p~ci-::::-.:.e ~s .=.:::'..:-;i;:-2 __ -,.1t:;:·:~l C.e =~ 

sina ~S3~c a~ :3 ==~s=r~==~~~ ¿~2 3pi~a:c. 

3-. ~-..:a.:-.d.::. se i!.5~e:-3. ....:.:-ia 7:-é:-.::. ~.2. ·.:..;_·~:;-::i::: j'(: ·.·..?!'i:s­
die~:es a~ ;=ce :ie~p: ~e ~~= c:l==~~= ~: ap3:-a­
t~ en la ~==3 y F2~ ==~s:..~~i~~te s-:::3~ ~0=csa=i~s 
~cdi~ica=i~~~s ¿e ~s=a. 

Debe ~a~=~~er s~~icia~te espac:.~ rara per~itir -

::is t.as. 

:::ete:-3. :--:st.:~:.i:-a:- ;-:,{!:,:!.":.:- _::?. :t;.:i.ci6n :c:.J.sticat.o-
ria. 

3. ~~be dise~s=sc ~- =o~s~=~i=sc ~e t31 ~a~e:-a. que­
f~eda se:- i~scr=a¿~ y ext=3l~O ~ácil~2:i.t~. 

y :-eparacio~es ~áciles. 



so 

10. Debe co~s=ruirs~ sin ~ecesiCad Ce preparar les 
dientes pilares. 

11. Debe:.-á ;¡2de::-se li::-.piar :3.cil:n.ente. 

Los aparatos parciales :::-err.:::•;ibl~s .:¡ue reemplazan. los­
dientes a:i.teri.or~s, ?'..1e.=e:; : h:.::ar :cdos los requisitos. 

Los pJ.::-c.:alcs re:':10·:ib:i;:.s pos:er:..ores, tn las q'.le los­
ca.nir.os lle\·.J.n -.;ar.c::cs, ?:..:·.?d~:-. :.;..pe6.:...::: ~:'. par:.e ... ~l C:t.?S.1..rro-­
llo de les arces, ~~ la =c~a de cani~o a cani~s. 

Req'..iiere poco t.ier.ipo. 

Es f.:icil de Jj'..1Bt.:;.:.:. 

-~. E_;erc~ :nenes fuerza sobre los dient.es restan-­
:cs _?Orqu~ es sostenido p::i;:cipalmcnte por te­
.:: ido~ bl.J.ndos. 

G. F°.J.ci.:..:.·.:.J. :...1 .:~asticJ.cién y el habla. 

7. Es :~c1 l de li::-,piJ.:· 
las pit.1zas. 

9.. Puede '.~sarse '1:-.. .::077'.b1:'1a;.:1·~n c.Jn ot.r.:is procedi­
~ie:1t0s p=e~c~~i~~s. 

10. Pucdf-:! ser lle\'..ldo p:=.rt:.~ .:el t.ie~po, permit:ier.­
C.o la circulaci6r. de l.J. s:lngre a los tejidos -
bla;-,dO>. 
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11. Ayuda a ~a~tc:1cr la ~cng~~ 2~ s~s !I~ites. 

12. Estir.:."Jla. la erupci6r: <le las pi.::>::as per;:;anentes. 

13. So es necesa:-ia la conscr~c~ió~ de ha~das. 

14. Se cfe~t~an fácil~G~te l3s rc~·!sio~cs de::tales­
e~ b~sca de caries . 

.1..~. ~'ued¿- hace!"s-'2' ~u~--=3~ ?Z.::.:l .l.:i ..:::1.:.::ici-5~ de pic:::is­
sin neccsid3d ~e ~~nstr~ir un a~3rato ~uevo. 

16. P'..l¿de hacers-2 fur.ci0!1.:!l. 

17. ?;.:ede deJilrse er: la boca del paciente con un ni 
:'l.i:no de supez:-·~·isi.5:-; 

lS. .s:.. se p:-.:::s~::-=.a::. F:.-2': lc::-. .:i.s, el paci!::·ntc e s:1s P.J. 
d:-es podrár. sie:rpre rct:.:'.'3:- la dc.:-it:adura. 

l. La falta dt! coopc:raci6n ~·~o:- parte del pac1-.::;it:e­
y de sus padrc5 p~ede a~~lar el valar del tratd 
:nie:l.tO. 

2. Pu.ede perderse. 

4. Puede r~perse. 

5. Puede rcstr~n?ir el cre~i~ionto lateral de la -
~andíhula, si se i~corp~r~~ grapas. 

6. P"-.iede irri~J.r l::)S teJi::':'s :.:.,ta::dcs. 
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Las dcsn~:H:a,::.J.s de l~ u:-10 a la .::ua::ro, muestr3..n la nec~ 
sidad de c:c.n\·encer a los padres del pacie:ite ~· 3.1 :üñc de la -
importancia del ~anta~~dcr y el costo de u~a substitución. 

Si .se ol:se.:'':3. ·.l:'l posi!Jl..: des.:!rrollo de sobr-e::icrdid3., 
\dcs·:e~t.J.jJ. X.:i. S) p-..:eL-:e i>e= factible dt.scartar !.as Jrapa:s :-.-.Wli! 
res y pa~ar a ret~nci6~ anterior o aspol=ncs interproxi~3lcs. 

La irri~ació~ de los te:idos bla~dcs (dcs~·entaja Nc.6) -
p'..l.c:::!~ rcq-..:erir la s-.:bst.itcción de -.1:1 7ia::tened.::r :""i.)O :J .se::-:ifijo 
aunqu.8 s:-ener.J.l;.e:~:e esta situaci6r. puede ser total e parcial;n¿n 
te sot~ni.ds por las piez~s. 

,:; '~:lont5!.o::.os éob-.~:'. di.sef'.ar J.as prétesi5 parciales. 

""·c::::.."7!ie!"".LJ 1· ei c:·~su:.·rc.llc san ::actores que rara..':'!en­
tc se .·.,, ,.~.":"ar. <.:!:; la prót."3-sis C.~ l·::s .J.dultos, si:'. e:;l1<J.rgo, es 
una ccr-,s:.: ··rctci ·~., ,:.;.Sf.'·2ci.al c:1 .¿:l dis~:=iL"l d-: las dent.3.dur.J.s arti.­
fíci.3.l~.-s ; .. :-.:! ~· ·,es. 

ra dis~~:t:u.·1~,,_:;. 

Debe <.:n:--i.s:.jc~·._;¡:·.s:· ,:·_:,_,~ .. F'.(:>San'.e;ite al di.sc~ar, la edad fi­
siol69ica del pa::i.c:1-.:.·2, ·::::·.;t:.~·:-~i:1ad~1 por :::edio de la radioqra.!::ía 
y otros datos de ~~xur:-H:r •• 
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~~\TERIALES NECESARIOS F.~"-.~ LA CC~STRUCCION 
DE U~ :·':..~· •. S'!':.'.XEDOR SE ESPACIO 

RE!·!OV1 ELE. 

Portaimpresio~es. 

Al.Jinato. 

Yeso pie<lr<:i. 

Ala...rrJJre ortodór.ti.:c o.030. 

5. ,'.;anchos :\..):"._v.s. 

6. Sustit:.ito de Loj.:::. .Je est1f.o o hoja de estaño 
de 0.001 ~~7 bl3nda. 

1. Pctrola:o. 

S, Ce:-a. p~qajC.3.3. 

J. P.~sina ortod6:-:.ti::a aut:opoli:nerizable :1.0 que­
l~r:tc!iza. 

10. Olla d:-e presión. 

11. Fresa para acrílico e~ ~or~a de pera. 

14. Piedra p6mcx. 

15. palidores de dc~tad~ra~. 
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PRCCEDI!-l!E1'TOS PREVIOS A L'-. CO~STRl'CCION 
DE ~-~STE!-tE:DC~.S DE E3P.;cro 

-;.E~rvv: CLE.S. 

1. E!ecci6~ del po:-ta.:;:;presi2::es. 
Ya ele~ido se =ec~tre l3 ~xtre~idad del borde con 
cera a::!ecuaC.3., lü .;:r·...:.e .:::3.ri. :.:-o.:":"vCidad al niño y 
ay·.i¿.:irá 3. asc::;-~:::-.3.:- .:;:_ '.':'.::=.:.'2r-i..a'!.. Ce algi;ia:.o al po_:: 
r.::.3.l.~presia:-.es. 

3. Ma~ejo del ref!eJD ~a~s~oso. 
?a=a e~l~3:-lc ~ ~c~crcl3r:~. se debe=i~ to~ar las 
rr,cdi3.a.;:; p.¿.::t Í:!.~r~t'2S. 

~~:1 p~;~~ ~~~ ~ ~·~:~~~~i·~~~~ ;;; :: ~~~:;:~º ~~.~ e~;~:;~e= 
~i6n, :~ei~a~d~ 3 la ~-ez ~u~ =~spire pcr la ~ariz 
y ~xp~l3c ?º~ t3 ~oca ~astA ~e:~i~ar la 1~prcsi6n 

c..:!a'-.icr. 

c. Recortar les ~o¿olcs de ac~er¿o al r~;istro cl~ -­
"'.'!O!:'C.ida e;1 ·:'2ra de ~a:-.-.?-ra ~,_;..:: vcl 1..:i·a:;. ::orrect:i""'.e.!!_ 
te. 

7. !!ac~r el dise~o de ga~=hcs con lápi: y la exten--
3i6~ Je la p~rl~ acrilica C0l a?ara~0. 
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CONSTRUCCION. 

l. Elaborar el esqueleto de ala"!lbrc. 
Consiste en ganchos que le dará~ retención al ap3 
rato. 

,.:;~¡c¡¡os USADOS. 

- Gancho circular. 
Se usa para const=ui=lo, alabee redo~do de o.030. 
Se dobla para contornear el diente a nivel gingí­
val. 

- GZJ.:;.chos de !'\da.":l.S. 
Es 1:iás fác:. t Ce cc:;str'.lir y ofr~ce· ;;i.ás a.stabili-­
dad ¿n la ~0tc~~itn. 
5e constn11·c ..:on un trü::o cle u.lai1'.bre redond.:i de -
O.J:6 6 0.03D. 

- Ganr:ho -de bOl.J.. 
Se ~uede fabricar con un ala":\.~r~ redo~do dB o.030 

af\adiendc u:1a pequ'2'i1~i. b0Ll. de soldadu!.'..a en su ex-­
tremo. 
Esta dis~ftaio para fiJars0 ~~trc :o~ espa~ios in­
tet·prox i -:.1~...:.s. 
Es ~uy ~t!l en los ca3os do~da no e~ts~e ret0n- -
ci6n bucal e~ los ~c:arc5. 

- G~nci~os de ~p~~·o 0=!usal. 
Tiene po=o o ~in;~n ~·alar :e~~ ~etención y se usa 
pr i:-;.cipul. .... 2nt ....... ~:.:ri 10s :ricl.:ir1.!.:; lnie~ iores .. 
Se constru)'C co~ ala-~·r~ ~-: ·.0J0 ~·se cxticnde­
l13ci3 :~ ~up2rEici2 o~lu5al d l= lar.;J d~l 3urco-

Su :un;:ión ._::s ;,.:np·2d.!.r ~iu~ ·:;l ::iparato .:;~a. dcsplaz.Q: 
do f:.jcia •.:>l sc.e.!.o C·::-!:ido .J. l:!s f;_:_erz.a.s ::.:nciona-­
l1;"'!'S. 
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2. Hacer el cuerpo C.e resina. 

APLICN:ION 

1 • .Sumergir <?1 :-:-:~Cele e;; el agua dura!'lte 10 :ni:i.pa­
r~1 eli."':lir.,:ir el 3.!..re atra!Jad'-1 e;. los poros del y~ 
so. 

2. Adaptar ·...or-.a hoJ:i d0 ·~5-:,i:lv :-:la:1.:.a J.1)01. soste-­
nióndola firr~~~~t~ en :a ~ona palatina ~~~ el -
pulq3r ~· alisán~~!a ~J~~~ l.J.3 scpcrfic!~s cclusA 
les d~ lc3 ~l~~t~s. 

3. 

Recort~r ia :\o:a de 2s~a~c co~ ci:eras ~ le lar­
go de las ~xtre~iJad~s d2 las cdspides \'estibulA 
rQs de los dic~túS p~steric~cs 1· ~e los bordes -
incisal~s 1~ :2$ d12::~2s ~~t0=i~=es. 

i~ct~rar l~ ~:oj~ d~ est~~o ~ pl~tar el ~odelo con 
.:::.1 ,2_1r:'- (!t:lgJ.da .j._~ F·:Ct.r0la:.J (p.J.::;;:¡ -1i.:e el esta­
:,;~ qt:-.:.:k :~.:1 ccnt-:lct.v :.:0:-1 .:ol ;-;:,::.,:e-10}, J. ·.::cntinua­
·~ i0:: ~-~ ··u0l~e a colocir la hCJa de esta~0 en el 
··:,~~~10 ~· ~~ aJJp~a co~ 12s ¿cdos alis~~~ol3 ccn-

ru p·,~<~.!:.<>t>.l ":·. i ,:.'"' Sl~F12r:""icie.s \"e5t!.bi...!l.J.rc:; pa.ra 
no tnt~r!¿r:r c~:1 ~a pc=2i6n acrílica. 

Se .:ipl1c.l .1l:.ernat.!..'."a.":it:::1:::." r.-:,8:'15:':'".~ro lli~i..:;.idol y 
poli~0~0 (pclv01 has~J c~~seguir ~n espesor uni­
::or:-.e 5·~ .:..7'..~. ,j.:i =esi::.J... 



A? 

s. Ya que polimerizó la resina, ~on un instrumento 
plailO y agudo se proc .. ~c:e J. s2?ara!"', con cuidado 
el aparaLo del ~o~el~, se L~tira el paµ~l esta­
r.o. 

6. Se cortan cxcedent~s. se pule ca~ ~ a fresa pa­
ra 3crílicc e:~ ~cr~a de pera, se µu e i1asta ob­
tc:--.e r ~r.:.11-:; e·::·:-. cc.n.:J::; .:o r·Jed::1s -3.e iel t ro, con 
p5:r.ex ;:úr.1edo y a c-:>n!..:.n'....:a·:::..ón co:~ un liquido P-ª. 
ra pulir de~:aduras. 

Cua:1dO los die:1tes pe!."r:ianentes '2-i.<?iecen a erupciona::- -
por clebaJ~ del aparato, s~ =e=ira el acríli=0 ~n ¿sa zona pa­
ra per;nit:...r la en1pci6n ::.:)fJ:'J.i.. 

co:;sr DER."1.=IO:\E:S ~SPECI.!t...LE:3 ?ARA :-1.~-:TE:·:EDORES 

DE E:S?;..crc RE:-:ot.;I BLES. 

En dentad~r3s parci~lcs rc~o~it:cs, la base - -
acrílica daberi praporcio:iar recubri~iento palª 
tino co:nplc-tc. 

2~ Si se :J.tiliz.a:--. ~e0ot«::_:es l.:ibi.:ih--:s ':J. l:ucalcs, de­
berán SPr r•~lati•:a~0~t·~ C0[t0~ y ~~l =ele~ r!c -

los ~cji¿c3 ~l~~d~s ::rc~;~d~n:~s. 

J. Se s~gierc q~c si s¿ L1til1z.:i~ ;raras e~ =aninos 
pri:narios, s.:: :·e:..:.::c: ,,:;;, el i~-1C"l·:·ntc .:i,jccua:!o Pi! 
ra q~e los =a~i~os c~i;re!1 latcr~l ~· ~istalmcn­

te para acc:-:·.x'!.J.:- 1':;:;; .:.;·.::isi·:cs pe.::-.7ir:c:1t•:>S cf! -
erupcié:1.. 

4. Cua:1d0 se:~~ :~e:cL:Sal' i ::;, ::e::~-.r:.i:-. ::a:-:.:-icarse l.:i.s -­
den::.adt.:rus .:i:-::t:>S ¿,~ ·..'.:..:'..:ru.·:!:.- l;t.5 ;::;icz:is :/ ·:kb~~ -
ran utilizarse ==~~ ~cnta~~C3S p~rc1a!~s in~~--
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I:oi5ERCI0~ DE LCS :.l;_-;TE!.t:DORES DE ESPACIO 
RE:.t0\.'13LE3. 

En la visita en que se ins·.=rtcr. les ;;!J.r:';.¿;;,(.:dores .:.e espacio, dg 
bcrá ta.!7.bién infcr::i..J.rso:; a los p.JG.!'"es y !!.l paciente sobre los -­
cuidadQs e~, cas.:i d-e- la:; ::i.is:r,3s y de las 2.:'...PZ.3.S de sopcr:..c, así.­
co::io scb::-.: la ins.:=ció:: y cxtr..:ic.:'::..2:-:: .. ;.e 2.·-=!-.:6lla. 

El Odon:.01:..~~o, d~~er:.i '.~Ostr..i::- J.1 ?:1.Ciente l.J ::::incra adc­
cuaCa d~ i::s.::rt3t:la::; ',;' ex:.:.·aer:.3..s, Y-1:::'.'.i 3.Sc.:~ur.3.rquc ~ue el pa-­
cientc 09 2dpi: de ~:a~0r es:0. so l~ F~¿:ri ~~e h~;~ -~~~ ~e~cs­
tr.J.ci5a •.~n prE:se:;.:-1.1. de los paJ.re.s. 

1~;5T:U..7C .... ·rcx~· ~ :~ LC'.S r'?0RES ··!: :\L p.;,:1;::~:TE 

S03:lE EL cu1:; .. ;:;o DS su 
:·'J\ ... 1-\TE:~E~>:J?. LS: ES P1;SíO. 

·' :·:·e-..,:~ ::.úr:C.:a qu~ el Odcntólo:;.;, ..:!é a los padres y al ni­
f\:o tHFl ::c;.·~.1 •. :.:::c:::..t.;;.:. de las instruccior:e.s sc!Jre la utilizacién­
y cui(!.::Jcs -~·:¡ c.1~3.: se a~otará e:: :a :!1st.oria Clínica del pa-­
cicnt,.:: =!:Je ~:~~ l.::: : =-~.,p.~:.··..._·io:t3.n Jic:~.:1s i.::sr.r:uc-:ior,cs. 
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CUIDADO DE SU ~t.~iTE~;::tDR :_)E ESPACIO 
R=.:~0'/15I..E:. 

Este ~a~~e~edor está especia!~c~:e ¿is~~ado y co~struido 
para la boca de s-..! :üjo .:.::i~ e!. cbj·::t-:- Ct p-.-~r::-:.itir un.a ::-:asti.::a-­
ci6~ a¿ecuada y la c=nser~aci6~ del espacio necesario par3 u~ -
creci~ic~to y desarrc~:c c2~ple~~ ~· c~r~¿c~o. 

E! ~a~:e~e~o= de csFaci~ ~ebe ~sa=se co~stante~en 
te en las ~~=3s ~~ ~isi!ia ~· ~~=a~te el suena. 

s:.. apa:,2ce 1..::-i. p1..l~t0 dolo!".:so. tel0f..::nee :::~;.\rEDIAT~ 

~!E~:T2 :i S'..l cc~~t6!.ogo !)ara P·~dir cit..:t.. 

El .:a.:1":t::1~::':or :::e <2spacic se C1:.-:1:c ·.:sa:.· dur.l:i.tt: 6 -
horas ar-.tes Ce -,·e::.!.:- al co!',st.:1to:::-i:i, ¿~ r::.:i:;,i:ra -­
cp . .:.o:? el p· . .i;-.:.c: :iolcr0so sea apre--:.-ial· lc y :--,esotros -
poda...-r.0.s ·:e= .::l5¡,d.e :-.ay -.:r..:.e hacer les a:;:.:stes aC-';!--

¿. Si ?O~ ~~alq~1~r r~~~~ se sac~ e~ -~~:e~c(!~r a0 -
espacio ~e la bo::3, dcLc colocars~ s~~~pr0 e~ u:1-
·:aso ccn aq .. .!J. :::::J., :·.i~ru. d'OJ 2.a l:.:2 G1:-..::::::..:i .-i.~l -
sol y e:: ~~ :::~a= =c:-:~0 ;.o p~~~a :3c:s~ ~ 0xtrd-­
·:iars~. 

Go::-'-'.5 d<::: ..:.:S?J.:::.:::, :;.-~:-:; .5.:::· ;'!e;::.::si.':.J. ·.:;. perl.,').jo :!e­
ajuste ~·u~ 0s~u~r~o p2r part~ d0l ~i~o. 

4. I:1.7e:Jiai:_;.1.:'7'.¿:;."1:-·::-: ~:c.:~·.~é3 .:,:::: c,:ica cc:":"i:i'3 ~ t..!3.pc.::iJ.1-
:.:.e:"'.tc l:"'.t~s Ce J.•:>:sta~s·:--, se d';'te:-: cep1l:3:.- c;Jid.§: 
.:!os.i.~e~::¿: l.::·s d.:.._-:.:--::.-::3 ·:.:~. -:::.. ..,:t:--.':.~:-ie:::'.::r .~r~ nsp;i.-­
cic :=...:..::r.::i d1.."' la !:·.>:a, .5:;:·..:, t.a.-.bi,.5:->. ·:..~.::.~e ~:;e..::: r.:ep.:::_ 

Son ~~c~~2~.:.as ~:.--:=~:~~-=~ =::~~ ¿~ r ~1sió~ para­
cbser~3= 0! p=~~re3: ci~ ~3 0r~p~:.6n e les dien--
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6. Para corr.p~nsar c-1 crecimiento y desarrollo nor:.lal 
puod(' ser ne.::esario construir el aparate según la 
ctla.d de 1 ni f.o. 

7. T0n9a cui<l:1do de que c.~l :-iL1o ;io se saq...:.e el 3.p.:lr-ª. 
to de la boca para ~~s~rarl~ ~ los ~ec~~os ~ ~~i­
guitos, pues se puede ca~~ y ro~p0r. 

JJ. Si.:> cob1-..u·J. una cantidad .1.~:1.:1cr .. 1l p::tr:i ?:"Cp.J.rar o 
n~c~pl.a:-.,1r lws .ila.7..!:~rc.s rctc.s .:: l.J. p6r~~d.'\ dei 
m.:\11tt-Jnt.1dor J.e csµ.lci0. 

t ~S'i:Rt~CtC·~ES ~ttF. $E t.!: PCSDE?\ !:A.'R. ?OF: E.S~RITü 

l\ LOS P.~R.!:S \' ;J.. :\! $0. 



e o ~ e L u ~ ! o ~ ~ s 

El cbjeti\·o ¿el Odontcpediatra es de que el niño t-en;:;:a 
una experie;icia aq:::-adab.!.e para que llegue a convertirse en '.ln 
bu-en paciente y a::epte co;;...,.~e!" . .::id::: y de bue=1 grado el trata- -
~ientc a seguír y de esta fo~a evitar la necesidaC posterior 
de rec'..lrri= a la Odontol;/..JÍa Correctii·a. 

Después Ce la -::::0::::-a.::ció~ o pé:-C.ida pr.e:na:..ura de ur: - -
·::!::.,.:::.':-e p!:i;;-ario "l la i::\?::i:-tanc:ia de :-:;ante:-le!:' u cbtcr-.er .s;.rfi-­
ciente espacie para p-er::i "":ir la er-.:pci6n del suc~scr pe:;:;.-¡a;.e.!} 
te. 

Por lo qi.~e e! estudiü :""adiol6gicc es ~scen:;ia! para el 
~ia-;::.55': ~~~. :,;a que ~c:.;..e¡,¡cs co:'lsiderar !_.3 cantidad Ge ':'.ueso , 
sí lo ha'.:· .scb:e la c:.rc:-:a del d:tente pc!'."~a!"";.<.;:1tc '/ la pcsi-ció:;. 
rclat:iv3 del die!"lte :-;::, e-rup·:-io:;::iC:o. en r-:.::..::..·.::.2::; c,:i:-. les '.·cci­
:ics y~1 q·..ic t.a~-:.i-5;; .'!:o:-. !·=-:::::•Jres a .::cr:si·:!C!."ar par21. é0':.n::-::·:>i:ia:­
s ~ d~~~~~s coloca= o ne un ~ant~nedor de ~spacio. 

S-2 l·.a :::bs•:::::':J.d:::: :;?; ::.:;c:."!F::-=:-Z.ad r-,::ra 'la$ticar. proble-­
~as ~o~é::cos ~ 1?S~~~ic~s dc~i¿o 3 :a rctenc~S~ de dientes o 
a la ::-6!"dida pr·:::::a:.·~::ra (:..:: ::..es '."':..s:-:-.os. 3.::.:.t:7·,5_.s :::~ t·::n~r · .. u: cfe,f_ 
to pro!undo scbrc el patr5~ ~L3l~!6?ico ~· d0 la coneucta ta-­
t.J.l -de-.!. ni:lo: aC.e~3s es ::.;";"".~Jr-tc.:--:t.c '::e:-.~.:-:.~ p::..-:::sente que .ll ::en_.§. 
tr;..iÍr :.m ;:1a!"'.!.:C>r:c~°!Cr de '2'Spa;:i.:- Se Ct-l~~~ :C::l..lt"" ::i.-;;y €!"'¡ CU~n.ta -
aspectos :alcs co~~ e! ri~~c c2 er~pció~. cclusi6n ~· n~mero -
de dientes de q~~ dispo::c al :;!:~~-

r\u~que :\O -:.oC-:::3 ~C"S ~~5?3C:i.C':::: S".:! cierran dCSF:.;és de la­
pérdida de un die:-i.':.c. p:-i.~.!:io, .. :il;¡:Dnos Espacios se .:--eabrcn P-ª 
ra. pcr:7<i::i:r la er'..lpci~:-:; 80: Cie::..ti."'• p~:-::'!ane:ite .:Subyace:-,:...:::~ 

La el abor aci6~. y colocar"'.'i ~=--- .. :> . .: _¡:-: :ila:;te:1e>d-:-r dt·spc.:és -
de la pórrlid1 p:~~,a~ura de ~~~ ~ :·arias pie~3s ¿Q~tar~as se­
evita::"! pr-:::)lt::r.as ?CSt·2ri0:t""cs .::.:.~.·-=-· •2S el C'2" :__;.;. t!"ati;,ie:<t:c o::-­
todó~tic.:J. 



Es necesario que ~21 Odontólogo conozca los problemas que 
trae consigo la p~rdida de espac~o y diagnosticar de manera - -
acertada la t!ecesida¿ de un rnantened.:Jr de espacio# conocer la -
variedad de éstos para S'..1 elecció:i y decidir el :nás adt'!cuado, -
depé:idiendo d~l c.:iso espe;:ífico. 
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