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INTRODUCCION

En un mundo caracterizado por cambios rapidos, paradojicos y complejos,
donde la competitividad y la globalizacion son un imperativo, la salud bucal y
la salud en general juegan un papel sumamente importante debido al aporte
que proporciona al individuo para cumplir con las tareas y/o trabajos
cotidianos. Sin embargo, estudios recientes sobre la perdida y rehabilitacion
dental nos muestran que los pacientes ignoran la importancia de los érganos
dentarios por lo cual resulta ser poco trascendente para ellos su
rehabilitacion y en los casos en que si se lleva a cabo, el tratamiento de
rehabilitacion resulta fracasar comunmente, los resultados indican que tal
practica es mas comun en personas que desde su juventud comenzaron a
perder Organos dentarios por distintas causas como: problemas
periodontales, caries dental entre los mas frecuentes sin dejar de mencionar,
el problema de la falta de informacion y de educacion dental, perdiendo el
gran valor que tiene la higiene bucal, como medida preventiva de muchas
enfermedades que conllevan a los problemas orales.

Las personas necesitan una gran orientacion que les permita desenvolverse
e informarse adecuadamente, acerca de la importancia de la salud bucal
creando el ambiente de cambio necesario, logrando la aceptacion y
educacion para conseguir una buena relacibn con su odontdlogo y el
tratamiento con una salud bucal adecuada que proporcionara el desarrollo
humano e integral del paciente.

El propdsito de este trabajo es describir los factores del uso, de protesis

dental parcial removible en los pacientes.
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OBJETIVO

Identificar los factores que determinan el uso de prétesis dental parcial

removible en los pacientes para que no abandonen el tratamiento.
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CAPITULO 1 GENERALIDADES DE PROTESIS PARCIAL
REMOVIBLE

Una protesis dental parcial removible constituye una modalidad terapéutica
para restaurar rebordes edéntulos parciales (donde una protesis parcial fija
no esta indicada). La preservacion de los dientes remanentes y la eficacia de
la funcion del sistema masticatorio, son los objetivos principales del
tratamiento con una protesis parcial removible, teniendo en cuenta el
beneficio que puede otorgar al paciente cuando otra alternativa no puede ser

utilizada®.

Existen factores que deben considerarse para lograr el éxito, de una protesis
parcial removible y que determinan las indicaciones especificas para su

colocacion como retencién, estética, planos guia, por mencionar algunos?

1.1 Elementos de la protesis parcial removible
La protesis parcial removible esta constituida por diversos elementos que

desempefian una funcién determinada (fig. 1).

1.1.1 Retenedores directos
Son los elementos de la prétesis parcial removible que resisten el
desplazamiento de la prétesis en direccion oclusal, horizontal y gingival.

Estos pueden ser: a) ganchos; b) aditamentos de precision.

1.1.2 Retenedores indirectos

Se da este nombre a los elementos de la prétesis parcial removible, de
extremo libre que ayudan, a los retenedores directos a impedir el
levantamiento de la base de la prétesis mediante su funcién, por accion de

palanca, sobre el lado opuesto de la linea de fulcrum.

1.1.3 Conectores menores
Estas son las partes de la proétesis parcial removible, que unen al conector

mayor y la base de la proétesis, con los demas elementos que la componen,
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como retenedores directos, retenedores indirectos, descansos oclusales 6

cingulares.

1.1.4 Conector mayor

Es el elemento de la protesis parcial removible que conecta los elementos de

un lado del arco dentario con los del lado opuesto.

1.1.5 Bases
Son las partes de la protesis parcial removible que soportan los dientes

artificiales, reemplazando a la estructura alveolar y a los tejidos gingivales.

1.1.6 Dientes artificiales protésicos
Elementos de la prétesis parcial removible que sustituyen a los dientes
naturales y desempefian un importante papel desde el punto de vista

funcional y estético 2°.

Figura 1 Protesis removible: A) superior B) inferior. 1 Retenedores directos, 2 Retenedores

indirectos, 3 Conectores menores 4 Conector mayor 5 Bases, 6 Dientes artificiales.
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1.2 Clasificacion de Kennedy

A medida que la poblacién envejece, las encuestas de salud dental indican
que la proporcion de adultos mayores parcialmente dentados va en
aumento”,

Ante la necesidad de protesis parcial removible se mencionara la
clasificacion de Kennedy, para saber donde esta ubicado el caso, de cada
paciente en particular. Figuras 2, 3, 4, 5°.

Clase I: Edentacion bilateral posterior

Figura 2 A) Edentacion bilateral. B) Encerado de protesis de extension bilateral en el
maxilar.

Clase Il: Edentacién unilateral posterior

Figura 3 A) Interrupcién unilateral del maxilar. B) Encerado de prétesis parcial.
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Figura 4 A) Interrupcion unilateral en el maxilar. B) Encerado de prétesis parcial removible.

Clase IV: Edentacion bilateral anterior

Figura5 A) Interrupcion anterior de la mandibula. B) Encerado de protesis parcial removible.

Un gran reto para los profesionales dentales sera planificar los tratamientos
para el grupo de pacientes parcialmente desdentados. De interés
fundamental sera la actitud de los adultos mayores respecto a la salud oral,
junto con un creciente énfasis en el impacto de la pérdida de dientes en la

evaluacion subjetiva del paciente de la salud y calidad de vida.

Esta claro que la investigacion en esta area es deficiente, y hay necesidad de
estudios especificos realizados para abordar el impacto del uso de protesis
parcial removible en la salud oral y general®.

Esta opcion de tratamiento supone una alternativa viable para una parte de
los pacientes que, por razones econémicas, o bien por las enfermedades

sistémicas que padecen, impiden la colocacion de otro tratamiento’.




s i ot
FACTORES QUE DETERMINAN EL USO DE PROTESIS DENTAL REMOVIBLE WE’L{;XQ‘W
1904

1.3 Planos guia
Puede aumentarse la estabilidad de los dientes contra las fuerzas
horizontales y las fuerzas que actian en la protesis (fig.6) si se preparan en

forma adecuada los planos guia (fig. 7).

Si las superficies proximales y linguales de los dientes remanentes pueden
hacerse paralelas al patrén de insercion (fig.8), se reducird la cantidad de
retencion directa y de este modo, aumentara la estabilidad de la prétesis

contra las fuerzas laterales (fig. 9).

Figura 6 Angulos agudos que requieren Figura 7 Preparacion de caras
recontorneo. proximales de los dientes pilares.

Figura 8 Angulos que requieren Figura 9 Insercion de la protesis
recontorneo. después de la preparacion de los
planos.

Durante el disefio de la protesis parcial removible, se debe considerar que
las fuerzas de ““torsion”” que actian en la dentadura estan relacionadas

principalmente con los tres planos de rotacion de la linea fulcrum (fig. 10).
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Figura 10 Desplazamiento de la prétesis parcial
removible que produce fuerzas nocivas sobre los
dientes pilares.

1.3.1 Primer plano

Se encuentra en direccién horizontal y se extiende a través de dos dientes
pilares principales. Este plano controla los movimientos de rotacion de la
dentadura en un plano sagital (movimiento de la dentadura alrededor y hacia

afuera de los tejidos de soporte) (fig. 11).

Figura 11 Linea fulcrum en primer plano.

1.3.2 Segundo plano
Se encuentra en direccidon sagital y se extiende a través de los apoyos

oclusales en el diente pilar y la cresta alveolar residual, controlando los
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movimientos de rotacion de la dentadura en un plano vertical (movimientos

de balance sobre la cresta alveolar residual) (fig. 12).

Figura 12 Linea fulcrum en segundo plano.

1.3.3 Tercer plano
Se localiza en la linea media, sobre la cara lingual de los dientes anteriores;

controla los movimientos rotacionales de la dentadura en un plano horizontal

(fig.13)%.

Figura 13 Linea fulcrum en tercer plano.

1.4 Zona neutra

El equilibrio entre la musculatura lingual, labial y yugal, permite una
estabilidad muscular pasiva, hay que asegurarse de que el plano oclusal sea
localizado respetando la zona neutra. Esto se debera establecer durante la

orientacion de los rodillos de cera y teniendo en cuenta la dimensién vertical,
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la longitud de los dientes anteriores (posicion de los bordes incisales) y el
plano oclusal (debajo de la salida del conducto excretor de la parétida, como
punto de referencia anatomico). Por otra parte, el montaje de los dientes
posteriores inferiores, al limite de la zona neutra que se da entre la lengua y
la mejilla, tiene un efecto estabilizador. Es necesario hallar la posicion ideal
sobre la cresta alveolar, liberando el montaje de la zona neutra, buscando la

oclusién neutra o una oclusién de transicion. Figura 14°.

\ /= \‘\\4
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Figura 14 Zona neutra
de color negro.

El montaje de dientes debe realizarse en principio sobre la cresta alveolar
(no en vestibular ni en lingual), el montaje de dientes se realiza en el plano
transversal (vestibulolingual) de acuerdo con la curva de Wilson (linea de
concavidad superior que une las cuspides de los dientes posteriores), de
modo que durante la funcion se siguen manteniendo contactos dentarios, lo
que evita el levantamiento de la prétesis. Figura 15%. En el plano sagital
(anteroposterior) el montaje de dientes sigue la curva de Spee (linea que une
los bordes incisales y las cuspides vestibulares de los molares, linea
tangente al céndilo que tiene el centro de la circunferencia en la orbita).
Figura 16°. Esta trayectoria curvilinea del plano oclusal permite mantener el
contacto dentario en el sector posterior en los movimientos de protrusion, de
modo que se reduce la carga de los dientes anteriores. Esto tiene un efecto

estabilizador sobre la retencién de la prétesis’.
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Figura 15 Curva de Wilson es la curva mediolateral que contacta con las puntas de las cuspides linguales y
bucales en cada lado de la arcada.

Figura 16 curva de Spee anteroposterior. Comienza en la punta de los caninos, y toca las puntas de las
cuspides de todos los dientes posteriores.

1.5 Soporte 6seo

Con el examen radiografico, se debe evaluar la cantidad del hueso alveolar
alrededor de los dientes pilares, la presencia de defectos 6seos, el compro-
miso de las furcaciones y la amplitud del espacio del ligamento periodontal.

La protesis removible a extension distal requiere un disefio cuidadoso,
debido a que las estructuras de soporte tienen un comportamiento diferente
bajo fuerzas oclusales. Las caracteristicas del reborde residual y el
movimiento de la base en funcion determinaran la eficacia oclusal de la
restauracion y el grado en que los dientes pilares estan sometidos a fuerzas
de torsion y de inclinacién®.

Es importante mencionar y tener en consideracion las areas de tejido suave,
gue cubrira el conector mayor, retenedores y porciones metalicas de la base
de la dentadura, esta contraindicado colocarse protesis cuando los tejidos

suaves presenten irregularidades, aunque con un cambio en la proyeccion de
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los retenedores podria corregirse las irregularidades sin provocar efectos

adversos a los deméas componentes del aparato protésico?.

Los cambios morfologicos que extraoralmente se pueden manifestar por la
reabsorcion del hueso son, el hundimiento de los tejidos blandos y una
fisonomia envejecida, los procesos de reabsorcion y de remodelacion 6sea
suelen provocar en la mandibula una reabsorcion de hueso en sentido
vertical, y el maxilar por su parte también sufre una reabsorcién de volumen

0seo y una posible desmineralizacion.

Una gran disminucion del volumen provocada por la reabsorcién puede
comprometer el éxito de wuna protesis. En tales casos la posicion
estéticamente correcta de los dientes anteriores se encuentra por delante de
la cresta alveolar, o que en determinadas circunstancias puede afectar
negativamente a la estabilidad funcional de la prétesis debido a que se
invade el espacio fisioldgico (zona neutra) de los musculos como el orbicular

de la boca’.

Una prétesis dental parcial removible, cuando es disefiada adecuadamente,
es una restauracion satisfactoria, y puede servir como elemento para

conservar las estructuras orales remanentes y restaurar las pérdidas?.

=6
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CAPITULO 2 ETIOLOGIA

La relacién craneo-cervico-mandibular esta relacionada con la posiciéon
intermaxilar y oclusal. La zona cervical y los musculos de la masticacion
estan relacionados directamente con la posicion y la postura del cuerpo de
cada individuo.

La oclusién normal implica mas que una serie de valores anatobmicamente
aceptables, la forma de cada organo dental (rebordes, surcos principales,
cuspides vertientes y contactos proximales) como la funcién son sumamente
importantes en el sistema masticatorio, el cual debe ser capaz de reproducir
un bolo alimenticio, formado con ayuda de las estructuras blandas como
labios majillas y lengua (musculos de la masticacion) que se encargan de
impulsar el bolo para ser aplastado en cada golpe masticatorio hacia una
zona neutra que corresponde al espacio de oclusion interdental donde es

molido el alimento (fig. 17)°.

Figura 17 Esquema de la masticacion. Proceso de corte y/o trituracion de la comida.
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2.1 Higiene oral

Los retenedores, apoyos, conectores mayores y menores de la protesis
parcial removible pueden constituirse como trampas para la placa dental y los
restos alimenticios. Los depdsitos organicos e inorganicos producen
manchas y olores desagradables en las bases acrilicas. Por lo tanto, la
higiene oral debe ser adecuada y es esencial la informacién apropiada para
los pacientes con respecto a las medidas de higiene oral, es de vital
importancia en el éxito de los tratamientos orales, la habilidad del paciente
para mantener un excelente control de placa dentobacteriana®.

Una vez insertada la prétesis, es imprescindible programar visitas de control
tres dias después, a la semana y a los seis meses, con el fin de eliminar las
posibles zonas de presidn y realizar los ajustes oclusales y funcionales
necesarios, asi mismo nos permite controlar la higiene oral del paciente.

Es necesario dar al paciente las instrucciones de uso, mantenimiento y
aseado de la prétesis, con las indicaciones correspondientes, sobre higiene
bucal que debera realizar el paciente’.

Muchos de los impactos negativos de la prétesis parcial removible sobre la
salud oral estan relacionados con aspectos de la higiene oral, pero
cuestidon de la higiene de la dentadura ha sido objeto de revision. Los malos
habitos de higiene de las protesis son la razon principal para la formacion de
placa dental, se encontré en una re-evaluacién de 10 afios de 74 pacientes
que habian usado prétesis removibles, que durante ese tiempo sélo el 36%
de las protesis estaban libres de cualquier problemas relacionados con la
higiene, un 14% tenian calculo en superficies de metal y un 50% tenian
calculo en las superficies de acrilico. Otros estudios han identificado de
manera similar que las proétesis removibles son susceptibles a la acumulacion
de placa y esto se ha atribuido a la falta de higiene dental por parte de los
pacientes careciendo de un procedimiento de aseo adecuado en las
préotesis. Dada la alta prevalencia de uso de protesis parcial removibles, es

pertinente cuestionar el impacto de ellas en salud oral y general. Los factores
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locales como la prétesis parcial removible, ayudan a promover la retencion
de placa que aumenta la susceptibilidad a la enfermedad periodontal, sobre
todo en los dientes pilares. Preshaw y colaboradores evaluaron el estado
periodontal de los 74 usuarios de protesis parcial removibles a 10 afios
después de la insercion de las protesis identificando que el nimero de
dientes restantes habia disminuido en el tiempo del seguimiento, con un
namero desproporcionadamente alto de los dientes pilares perdidos en esa
época siendo un (26,4%) en comparacion con los dientes no pilares que
fueron (14,2%) perdidos. Los autores concluyeron que existe una alta tasa de
extraccion del diente en usuarios de protesis parcial removible y los dientes
que se extrajeron probablemente han sido los mas afectados por la

enfermedad periodontal®.

2.2 Caries

Esté claro que la pérdida dental en México aun es un factor importante para
determinar el uso de las protesis dentales, en estudios recientes De la
Fuente y colaboradores encontraron que debemos conocer aspectos como:
la prevalencia de caries y la pérdida dental para calcular las necesidades

terapéuticas.

Entre las principales enfermedades que afectan la cavidad bucal figuran la
caries dental, que se define como la enfermedad infecciosa de origen
multifactorial caracterizada por el reblandecimiento del tejido duro del diente
gue evoluciona hasta formar una cavidad, 6 la pérdida de los dientes, si ésta
prosigue su evolucién natural sin tratamiento. Gran parte de la poblacion la
padece de forma innecesaria, debido sobre todo al estilo de vida (dieta e
higiene bucal inadecuada), asi como al acceso restringido a los servicios de
salud odontoldgicos, la falta de cultura de la poblacién en cuanto al cuidado
de la boca y los altos costos que la atenciéon odontolégica representa, entre

otros.
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Se realizd un estudio en México con alumnos de ingreso a la educacion
media superior, donde documentarén que la prevalencia de caries dental, se
encuentra entre 70 y 85% en denticion secundaria, la cual comienza a
presentarse a la edad de 12 afios. Lo que nos indica que a temprana edad
inician los problemas en boca. Realizaron un estudio transversal descriptivo,
en el que obtuvieron una muestra de 77 191 estudiantes entre 15 y 18 afios
que ingresan a la Universidad Nacional Autdbnoma de México (UNAM)
correspondientes a las generaciones de 2003 al 2005; por medio del indice
CPOD (diente cariado, perdido y obturado), los cuales indicaron respecto a la
perdida dental, que 10,091 estudiantes presentaron ausencia de algun
organo dental, encontrando una prevalencia de caries de 23.8% en la
investigacion, lo que nos indica que a temprana edad sufren caries y
posteriormente ausencias dentales.

Aspectos importantes de la pérdida dental en la mandibula son la
reabsorcion marcada en la regién de los premolares molares, y la atrofia de
la mucosa masticatoria (queratinizada), inmediatamente a la pérdida de
organos dentarios en el maxilar, la reduccion del volumen éseo alveolar, la
tendencia a la formacion de una cresta flacida y las alteraciones provocadas
por la reabsorcion palatina, que pueden favorecer la aparicion de problemas

en la fonética” °,

Los resultados muestran la necesidad de contar con informacién para la
poblacién del estado de salud bucal, conocer las alteraciones, como la
relacion de factores de riesgo, en el desarrollo de este padecimiento y
medidas de salud bucal integradas. Cabe mencionar que reconocer la
importancia de la salud bucal en la salud general constituye el componente
principal de cualquier individuo. También nos indica que las pérdidas son
mas frecuentes en edades entre quince a treinta afos, mostrando la

necesidad de proétesis parciales en pacientes a temprana edad, dejando una
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clasificacion de Kennedy con mayor incidencia de clase Ill en ambas arcadas
y la menos presentada es la clase IV en la arcada superior”.

2.3 Gingivitis y periodontitis

Después de mas estudios donde toman en cuenta la inflamacion gingival,
profundidad de bolsas y las recesiones en pacientes portadores de protesis
parciales removibles, los autores mencionan que una protesis con apoyos
bien construidos en pilares favorables y acompafiado de una adecuada
higiene proporcionara buenos resultados al tratamiento. La presencia de una
protesis parcial removible, fomenta la acumulacion de placa, por lo tanto los
pacientes deben recibir instrucciones apropiadas para que ellos adopten el
habito individualmente de la higiene oral. La literatura confirma el aumento de
gingivitis (en dientes pilares, siendo particularmente un riesgo), pero no hay
ninguna evidencia clara de un mayor riesgo de periodontitis como resultado
del uso de protesis parcial removible. No obstante, la protesis parcial
removible debe ser disefiada para tener una cobertura gingival minima sin
fomentar la acumulacién de placa. En general, parece que el riesgo de caries
(radicular) es mayor en los usuarios de proétesis parcial removible, en
particular si no hay una desinsercién regular de la prétesis. También se
menciona que el tratamiento con fluoruro es importante en usuarios de
prétesis, sobre todo para la lucha contra la formacion de caries radicular.
Pocos estudios han abordado el impacto de protesis parcial removible en la
microflora, pero en general, el estreptococo mutans aumenta después de la
insercion de una protesis. No se puede afirmar nada con respecto a las
repercusiones de prétesis parcial removible sobre los patégenos

periodontales, debido a la falta de investigacién en esta area.

La acumulacién de placa dentobacteriana y el depdsito de célculo son los
factores primarios involucrados en el inicio y la progresion de la enfermedad
periodontal inflamatoria; sin embargo, la odontologia restauradora de baja

calidad puede contribuir a dafar el periodonto, las relaciones oclusales
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deficientes, pueden obrar como otro factor condicionante que contribuya a la
pérdida de la insercion periodontal mas rapida. Pese a que las interferencias
oclusales pueden eliminarse con una diversidad de técnicas, el tratamiento
mas utilizado es el desgaste selectivo y generalmente; merecen especial
atencion las relaciones oclusales que presentan Organos dentales con

movilidad?.

La poblacion de adultos mayores presenta una variedad de enfermedades
sistémicas que tienen un alto impacto sobre la salud oral, lo que lleva a
cambios, expresion de patologias en las mucosas y tejidos de soporte orales.

Fisiolégicamente, los tejidos humanos, incluyendo la mucosa oral, tienen un

proceso de envejecimiento natural. Los cambios en los tejidos orales pueden

ser considerados cambios fisiologicos asociados a un proceso dinamico de
modificaciones morfoldgicas, funcionales y bioquimicas, que se inician en el
momento del nacimiento y se desarrollan a lo largo la vida. Sin embargo,
estos cambios pueden estar directa o indirectamente relacionados con
factores intrinsecos (genéticos, metabdlicos, sistémicos) 6 extrinsecos

(tabaquismo, higiene oral, protesis, medicamentos) y otros factores

relacionados con la limitacibn de las actividades psicomotoras vy

psicosociales, los cuales llevan al deterioro e incapacidad de los procesos de
autocuidado, particularmente en los tejidos orales. Entre los cambios mas
relevantes en la poblacién adulta, se encuentran:

v' Compromiso de glandulas salivales, caracterizado por la disminucion del
flujo salivar (hiposialia), sensacién de quemazén en la mucosas orales,
disminucién del sentido del gusto (disguesia) y procesos de infeccion
recurrente que pueden sugerir un sindrome de boca ardiente. Segun el
género, se han observado diferencias en el flujo salivar, indicando que las
mujeres presentan disminucion después de los 60 afios de edad. Las
mucosas orales, con el transcurso del tiempo, pueden perder las
caracteristicas de brillo, textura y elasticidad, lo que sugiere la presencia

de una atrofia del epitelio, diminucidbn o aumento del estrato corneo,
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cambios que estan relacionados con el tabaquismo, alcohol, protesis,
alimentacion y patologias (liquen plano, leucoplasia), que pueden inducir a
la generacion de carcinomas escamocelulares.

v' Con respecto a la lengua, la mayoria de sus cambios son benignos, los
mas frecuentes son la alteracién del gusto por atrofia de las papilas, la
glosodinia, glositis migratoria benigna, aumento del tamafio (macroglosia)
en algunos individuos. La presencia de fisuras también es un cambio
frecuente, pudiendo estar relacionado con estados carenciales vy
enfermedades sistémicas.

v La reabsorcion de hueso alveolar ha sido relacionado con la enfermedad
periodontal. La disminucion del hueso alveolar se ha reportado en un 40%
de la poblacion adulta, y puede incrementar segun la edad, genética,
enfermedades dseas metabodlicas (osteoporosis), exodoncias e higiene
oral.

Un estudio realizado con respecto a los cambios de las mucosas orales

indic6 que la mayoria de la poblacion presenta alteraciones de origen

traumatico e infeccioso reportando que las lesiones de origen trauméatico
constituyeron el 55%, con diagndsticos presuntivos de fibromas traumaticos
ocasionados por una mala adaptacién protésica y granulomas pidgenos,
asociados a restos radiculares. De las lesiones infecciosas (15%) la mas
comun encontrada fue la candidiasis atréfica y candidiasis
pseudomembranosas entre otras, se observaron patologias de origen dental

(caries, periodontitis apical cronica, abscesos periapicales). En menor

proporcion, con un 2.5%, lesiones de origen autoinmune como los sindromes

aftosos recurrentes.

En diferentes paises se han realizado estudios que han observado los

cambios en las mucosas orales de adultos mayores, los cuales determinan la

importancia de dichos cambios para el diagnéstico temprano de patologias

que determinan un dafio extenso o localizado de los tejidos™?.
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CAPITULO 3 FUNCIONES DE LOS DIENTES ARTIFICIALES

Un namero significativo de adultos mayores, no tiene acceso a las ventajas
ofrecidas por los implantes osteointegrados; ya sea por causa econdomica,
anatomica, psicologica, o problemas de salud en general. De esta manera, la
protesis parcial removible es la opcion de tratamiento, para sustituir a los
dientes pérdidos y sus funciones por dientes artificiales a fin de satisfacer las

exigencias estéticas y funcionales de los pacientes.

Uno de los principales objetivos en la seleccidén de los dientes artificiales es
la estética, que desafie la artificialidad, en la elaboracion de proétesis. A lo
largo de los afios ha habido muchos estudios y recomendaciones sobre la
utilizacién de instrumentos (como el articulador y colorimetro) o factores
(dientes remanentes que determinaran tamafios 6 color) que ayuden a la

seleccion de dientes artificiales para los pacientes™®

Para ubicar los dientes artificiales es importante conocer las funciones que

los dientes naturales cumplen y que los dientes artificiales deberan sustituir.

3.1 Funcién de los dientes anteriores

Las funciones que cumplen los dientes anteriores son: Incision y desgarre de
los alimentos, Soporte labial (la ausencia de dientes en el paciente, lo hace
ver de edad mayor, aumenta la profundidad de arrugas y surcos, asi el tercio
inferior del rostro esta disminuido, el mentdén protruido y los musculos

contraidos), la fonacién, por mencionar algunos.

3.1.1 Estética

Los dientes anteriores deben recuperar la textura facial es decir, deben
mantener el contorno de los labios y de la boca recuperando el soporte labial
asi como la expresion facial y la sonrisa natural™*.

Este soporte labial es mantenido por el diente natural 6 por el diente artificial

enfilado correctamente, este soporte de apoyo es importante no sélo por su
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efecto en la estética, sino por el rol que cumple en los labios, la diccion, en el
proceso masticatorio y en la respiracion (fig.18)*, la distancia entre las las

comisuras, determina el ancho de los seis dientes anterior®,

Figura 18 Soporte labial
del diente natural.

La ausencia de dientes produce la atrofia, asi como la disminucion de la
irrigacion. Generando y exagerando los pliegues y arrugas de la cara; se
profundiza el surco nasolabial, hay caida de comisuras, pérdida del
bermellén del labio, reabsorcién ésea, pérdida de la dimension vertical de la

cara, aparece el menton prominente se altera el contorno del filtrum y del

surco mentolabial (fig. 19).

Figura 19 Pérdida dsea.

En estos pacientes, es importante entonces reponer el soporte labial a través

de los dientes artificiales (fig. 20).

Figura 20 Soporte labial del diente artificial.
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En los pacientes de edad muy avanzada, jamas se podran eliminar todos los
pliegues y arrugas; iria contra la naturaleza, pero si se pueden mejorar

detalles, que de todas maneras rejuveneceran el rostro*.

Algunos autores coinciden en afirmar que la posicion apropiada de los
dientes artificiales y el correcto contorno de las bases acrilicas restablecen el
soporte de la musculatura del tercio inferior del rostro, y devuelven un perfil

agradable al paciente.

Boucher y otros indican a la dimension vertical oclusal como otro factor
importante para restablecer la oclusién, se debe tener cuidado para no
aumentar la dimension vertical, pues esto puede traer consecuencias
perjudiciales para el paciente, como incapacidad para juntar los labios y el

comprometer las funciones musculares, fonéticas y masticatorias.

3.1.2 Fonética

Ciertos sonidos como la F, V y Z se generan por el paso de corriente de aire,
entre el labio inferior y los bordes incisales de los dientes anterosuperiores
(fig. 21)*. Las superficies vestibulares de los dientes artificiales deben ser
fijadas en una posicidn, con extension imaginaria de las raices, en el reborde
alveolar. No debe existir espacio entre los dientes y los labios durante la

funcién, debido a que se alterara la fonética™.

Figura 21 Contacto del
labio inferior.
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Fonemas como S-Z-D-T Se generan por el paso de aire entre la cara palatina
de los dientes incisivos superiores y la lengua (fig. 22)*.

Figura 22 Contacto con
cara palatina.

Fonemas como A-E-I-O-U: Debe relacionarse la lengua con la cara lingual de

los dientes anteroinferiores (fig. 23)*.

Figura 23 Contacto con
dientes inferiores.

)

La pronunciacion de fonemas es también usada como método para
corroborar la dimensién vertical, en esto destaca la importancia que tiene la

ubicacion de los incisivos®.
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Los premolares y caninos proveen soporte a la comisura labial en la funcién
fonética. Si el labio superior fuera largo, solo el borde incisal de los incisivos
centrales maxilares, debe ser visible; y si fuera corto, la base y todo el diente

pueden ser vistos™®.

3.1.3 Mecanismo de accién

Los dientes anteriores participan en la incision de los alimentos, en el
equilibrio y estabilidad de la protesis, las distintas relaciones de contacto al
cerrar producirdn generalmente palancas y desplazamientos mesiodistales o
laterales de la proétesis, se debe tratar de reducir este efecto evitando una
proyeccién labial exagerada, por medio de una oclusion balanceada (que se
caracteriza por un contacto simultaneo de las superficies oclusales) en los

dientes posteriores.

3.2 Funcién de los dientes posteriores

Los dientes posteriores tendran una funcion estética y fonética mas reducida
que la desempefiada por los dientes anteriores adquiriendo una funcién
mecanica de mayor relevancia; los dientes posteriores son importantes en el
proceso masticatorio, cumpliendo una funcién importante en la estabilidad

protésica a través de la oclusién balanceada.

En la emision de sonidos participan todas las estructuras orales, incluyendo
los dientes, la posicion de la cara palatina y de los bordes incisales de los
dientes anteriores, que se relacionan con labios y lengua, dependera la
emisidon de sonidos y la fonética, el siguiente palatograma muestra la

importancia de estas estructuras en la fonética (fig. 24)**.

Una protesis removible con apariencia natural puede ser obtenida por la
correcta seleccion y disposicion de los dientes artificiales, la caracterizacion

de las bases acrilicas y a través del camuflaje de los retenedores™.
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Figura 24 Palatograma. El paladar ayuda a pronunciar los fonemas con T-D en color amarillo, en los
dientes centrales la parte incisal y la parte del paladar a un lado de los segundos y terceros molares,
interviene en los fonemas F-V-Z color rosa, en la zona del paladar a nivel de premolares a posteriores se
generan los fonemas des S-Z y el paladar blando nos ayuda con los fonemas donde intervienen la G-K.
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CAPITULO 4 FACTORES QUE DETERMINAN EN GENERAL EL
USO DE LAS PROTESIS REMOVIBLES

4.1 Historia clinica

Es importante conocer el estado de salud general del paciente; en gran
medida esta es una condicion que desempefia un papel relevante como
parte de las consideraciones para el diagndstico en la elaboracion de la
prétesis parcial removible?.

En la historia clinica debe registrarse la fecha de ingreso, datos completos
del paciente (como nombre completo, edad, domicilio, teléfono de casa,
estado civil, niumero de algun familiar cercano, en caso de alguna
emergencia), estado de salud general (por sistemas y aparatos)
antecedentes de padecimientos (patolégicos y no patologicos) y exploraciéon
clinica de sintomas que presenta actualmente él paciente todo debe ser
anotado en la historia clinica, la cual debe contar con hojas de evolucién de
cada cita y ser resguardada por tres afios. Cuando la gente envejece, su
habilidad fisica se ve disminuida y afecta la capacidad de mantener sus
dientes. Pero factores como la edad, género, enfermedades sistémicas,
consumo de multiples farmacos, factores socio demograficos (urbanizacion,
estado socioecondmico bajo), forma de vida (el fumar, consumo de alcohol,
visitas dentales irregulares), factores psicologicos, sociales (depresion,
tensién, aislamiento social) y carencia de servicio dental perjudican la salud
oral, estos factores se deben tomar en cuenta en el expediente del paciente.
Completado el expediente clinico se puede continuar desarrollando un plan

de tratamiento>?**,

4.2 Diagnostico y el plan de tratamiento

El diagnéstico y el plan de tratamiento se logran con una historia clinica

completa. El examen integral debe incluir tanto la evaluacion clinica donde se
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reportan presencia de signos y sintomas, como la radiografica donde se
pueda observar: caries, estado de restauraciones existentes, condicion

periodontal, situacién de las zonas edéntulas, entre otras™.

La protesis parcial removible puede estar indicada en las siguientes

situaciones clinicas:

X/
°

En pacientes con espacios edéntulos cuya longitud contraindique la

utilizacion de una protesis parcial fija convencional.

% En casos de excesiva pérdida 6sea que no puedan ser reconstruidos

por medio de injertos o regeneracion 6sea.

% En sitios de exodoncias recientes y en zonas extensas desdentadas
como consecuencia de un traumatismo con largos periodos de

cicatrizacion.
% En el periodo de cicatrizacion después de elevacion de seno.

«» En todos los casos de extremos libres unilaterales 6 bilaterales en los
gue estan contraindicados los implantes.

« Cuando existan limitaciones sistémicas.

% Cuando existan limitaciones econdmicas para otra alternativa

protésica por mencionar algunas.

Ademas debe evaluarse clinicamente mediante modelos de estudio
articulados; el plano oclusal, la forma del arco y las relaciones oclusales de
los dientes remanentes.

Al terminar el examen integral y determinado que la proétesis parcial
removible es la opcion de tratamiento, puede desarrollarse y secuenciarse, el

proceso llevando a cabo las notas clinicas en el expediente del paciente™?.
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4.3 Comunicacion con el paciente

El arte de la comunicacién es sutil y puede parecer no tan clara en la
odontologia, y al parecer es la causa de muchos problemas. Tal vez por eso,
los profesionales dentales no caen en tantas faltas con los pacientes porque
han hecho algo malo, sino porque no les comunicaron los detalles e

implicaciones de los tratamientos a los pacientes.

Como estudiante de odontologia, el doctor Holden nos dice que explicar las
condiciones y los tratamientos a los pacientes a menudo fue confuso, (a
veces todo lo contrario era cierto) y en ocasiones los estudiantes dan
demasiada informacion debido a que se anuncia abiertamente que esta en
formacién, pero al ser un profesional, no debe mostrarse timido ya que

perderia la confianza del paciente.

El estudiante progresa a través de los afios de la escuela de odontologia, se
supone gue van a ser mas experto en su expresion y la forma de responder a
las preguntas que resultan de los tratamientos de una manera apropiada,
registrando una adecuada captacion del mensaje en el paciente, segun
Holden.

La forma en que nos expresamos con los pacientes no debe ser siempre de
la misma manera debido a que debemos tener en cuenta factores como la

edad y grupo social al que pertenece el paciente.

Estudios muestran que los nifios y jovenes responden favorablemente a la
“‘muestra” mientras que con los pacientes de mayor edad debemos ser mas
cuidadosos con la comunicacion, evitando el lenguaje técnico y el
comportamiento paternalista, ya que resulta ser para ellos condescendiente y

frustrante.

La informacién que trasmitimos a los pacientes no siempre se recibe en la

forma 6 intencién del mensaje a menudo puede ser mal interpretada, asi que

=6



“,‘ AL

y

-

T
FACTORES QUE DETERMINAN EL USO DE PROTESIS DENTAL REMOVIBLE ‘m L\JAM
1904

la importancia percibida de la informacién que se expresa, combinada con la
claridad de la explicacién clinica del diagndstico, la calidez y la empatia de la
relacion meédico-paciente aumentara la probabilidad del cumplimiento del

paciente y éxito de los tratamientos.

Estas ideas pueden extenderse en general en todos los aspectos de la
atencién dental. Una de las principales razones por la cual, los dentistas son
demandados se debe a que un paciente quiere respuestas.

A veces es dificil recordar toda la informacion proporcionada a los pacientes,
por esta razén mantener un buen registro es tan significativo, escribir lo que
se ha dicho, como se dice, incluso para verificacion, es de gran valor y en la
odontologia el mantenimiento de los registros clinicos son sumamente

importantes.

Dar a los pacientes la informacion de una manera que pueda entender es
esencial para evitar confusiones. La forma mas sencilla de hacerlo es
mediante la eliminacion de los términos técnicos del vocabulario propio para
explicar situaciones y complicaciones que podrian presentarse durante el
tratamiento de los pacientes asi como mantenerlo al tanto para que se sienta

feliz y seguro de los tratamientos.

Es responsabilidad nuestra ser estrictos con uno mismo y mantener los altos
estandares de comunicacién con pacientes y colegas como cuando éramos

estudiantes, para llegar al éxito de los tratamientos™.

4.4 Disefo de las protesis

El disefio incorrecto puede dar lugar a una protesis potencialmente
destructiva, por lo tanto la planificacion debe estar a cargo del odontologo
quien debe ser competente para realizar el diagnostico adecuado y contar

con todos los conocimientos necesarios para su disefio *.




FACTORES QUE DETERMINAN EL USO DE PROTESIS DENTAL REMOVIBLE WE“L‘{;K;;
1904

El método para determinar la forma de los dientes anteriores es de vital
importancia para el éxito de la protesis, el mas aceptado universalmente es
del autor Wiilliams que busco relacionar la forma de los incisivos centrales,
con el rostro de los individuos. Sugiriendo el concepto de las tres formas

béasicas de los dientes artificiales: cuadrada, ovalada y triangular. Figura 25 *°

—ib

Figura 25 Formas de los dientes artificiales.

Las formas femeninas deben ser suaves y redondeadas, mientras las
masculinas, vigorosas y rectas. El factor edad debe ser apropiadamente
incorporado a la protesis, la cuidadosa seleccion del color asi como la
alteracion de la forma de los dientes artificiales, principalmente en su porcion

incisiva, debe semejar el desgaste fisiolégico caracteristico de la edad™.

4.5 Beneficios

Los beneficios se dan cuando el paciente cambia su dieta pero antes de
instalar definitivamente la prétesis, se instruye al paciente en cuanto a la
colocacién y remocion. Se recomienda dormir sin la protesis, para que los
tejidos blandos estén libres de presion. Normalmente, el paciente debe ser
controlado veinticuatro horas después de la instalacion y se debe examinar
minuciosamente las areas de soporte, comprobar las relaciones oclusales y
chequear que no exista ningun tipo de agravio sobre los tejidos duros o
blandos. Habitualmente, en este primer control, podemos encontrar heridas o
dolor en los tejidos blandos, dificultades funcionales: sensacion de volumen

excesivo, hipersalivacion, dificultad en la fonética y masticacion.

=6
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El segundo control es conveniente realizarlo a las setenta y dos horas, el
cual nos dara una idea mas completa, de como esta funcionando la protesis
y si el paciente esta adaptandose a ella, para lograr mejor calidad en su
alimentacion lo que resultara bien para su organismo. El control del paciente
debe continuar a la semana, al mes, trimestralmente y una vez al afo,
especialmente con prétesis de extension distal, en las cuales la reabsorcion
O0sea se manifiesta produciendo desajustes que pueden hacer que las
prétesis se transformen en un elemento iatrogénico. En cada ocasion deben

reforzarse los conceptos de higiene oral y de la protesis.

Los métodos mas comunmente usados para el cuidado de la protesis
incluyen limpieza con cepillo y jabén suave, la inmersibn en agentes
limpiadores disponibles comercialmente y el uso de productos caseros como
el hipoclorito diluido o vinagre para remover pigmentos y calculos que

afectan a la estética del paciente.

Es claro que las instrucciones de cuidado deben ser adaptadas a cada
paciente. La coordinacion fisica, la edad, los materiales en que esta
fabricada la protesis, el habito de fumar y el consumo de ciertos alimentos
son algunos de los muchos aspectos que se deben considerar cuando se

planifica un programa de higiene oral*.

4.6 Salud oral y proétesis removible

La proporcion de adultos parcialmente dentados que usan protesis parcial
removible esta aumentando en muchas poblaciones. Un problema importante
de salud publica, es el plan de salud oral para este grupo de pacientes en los
que evitar la pérdida de dientes es de particular importancia. Una gran
desventaja de la proétesis parcial removible es que tiene el potencial de

impactar negativamente sobre los diferentes aspectos de la salud oral.

Hace un siglo, la pérdida de dientes se pensaba que era inevitable. Los

avances en la odontologia preventiva, los cambios en las actitudes de los
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pacientes en favor de mantener los dientes en lugar de su extraccion durante
los dltimos 50 afios han dado lugar a una disminucion significativa de la
pérdida de dientes en muchos paises, debido a que se perdian los dientes
como consecuencia de enfermedad oral, la interaccidon entre el paciente y el
dentista, la mala habilidad del odont6logo para proporcionar atencion y las
preferencias del paciente. Las decisiones de los pacientes son propensas a
ser influenciadas, por variables tales como la ubicacién del diente, la
importancia que le dan, su capacidad (y voluntad) de pagar por los cuidados
necesarios que se requiere si un diente puede ser salvado, su cooperacion
de someterse al tratamiento y la disponibilidad de atencion especializada
para resolver problemas complejos. Las decisiones del odontélogo también
son variadas y complejas, el plan de tratamiento entre los profesionistas
siempre variaran con un mismo problema clinico, algunos optaran por tratar

de restaurarlo y otros recomendara la extraccion.

El estudio de Preshaw y colaboradores, informé que el edentulismo estaba
disminuyendo sin embargo, la necesidad de servicios de prétesis seguira
aumentando debido al envejecimiento de la poblacién. Hoy en dia, en lugar
de dentaduras completas, los pacientes con dientes naturales restantes
buscar intervenciones alternativas tales como las protesis parciales

removibles®.

Cuando se produce un desequilibrio en elementos como la higiene oral,
cuidados en el uso y manejo de las prétesis asi como también los habitos del
paciente, puede llevar a la presencia de cambios de los tejidos orales que se
correlacionan con la presencia de lesiones de origen traumatico como los
aumentos fibrosos por protesis, granulomas piégenos, fibromas periféricos y
lesiones infecciosas de origen micotico como la candidiasis atréfica, 6 la

candidiasis pseudomembranosa provocando problemas en la cavidad oral *2.
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4.7 Funcion de la protesis

La estética no es el Unico objetivo de la rehabilitacion oral, sino también
proporcionar mejores condiciones para la funcion masticatoria.

La presencia de todos los elementos dentales en las arcadas es un factor
determinante para la oclusiéon ya que cada elemento tiene valores distintos
en el proceso masticatorio.

Los individuos del sexo masculino presentan una mayor fuerza debido al
mayor desarrollo de la musculatura, lo que también fue verificado en
individuos jovenes entre 15 y 20 afios de edad, comparado con los nifios y
adultos. El tipo de alimentacion también condiciona la fuerza masticatoria,
grupos humanos que consumen alimentos duros y fibrosos o que usan los
dientes como instrumento de trabajo, presentan indices masticatorios mas

elevados?’.

4.8 Estéticay funcion

El paciente debe participar en las decisiones estéticas, porque muchas veces
sus opiniones difieren de las del profesional, de no ser asi el paciente puede
optar por dejar la prétesis porque no le gusta aunque esta esté hecha
adecuadamente y sea muy funcional®.

Factores como una incorrecta ubicacion de los dientes artificiales ocasionara:
dientes muy protruidos resultaran en alteracion de la cadena neuromuscular,
labios tensos, inestabilidad protésica y reabsorcion 6sea acelerada, dientes

muy retruidos ocasionara fibrosis atrofica.

A pesar de que son pocos los estudios sobre estética en prétesis removibles,
se determind la importancia de este elemento y el factor funcional, como

parte del éxito del tratamiento.

El tono de la piel, la personalidad y las caracteristicas sexuales de los
pacientes son importantes en la seleccion del color de los dientes de los

pacientes. Los pacientes ancianos tienen dientes mas oscuros, como

=6
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resultado de la pigmentacién causada por los alimentos y el desgaste del
esmalte dental. Incluso cuando el individuo posee dientes naturales
remanentes, es necesario que la seleccion del color sea hecha por la
comparacion de estos con la escala de colores proporcionada por el

fabricante de los dientes artificiales que se pretende utilizar.

La protesis parcial removible es muy utilizada en los tratamientos de
rehabilitacion oral, pues permite reponer varios elementos dentarios en
diferentes posiciones en el arco dentario, ademas de ser econdémicamente
viable, el tratamiento con prétesis mejora la eficiencia masticatoria de los
pacientes, no cambia los habitos alimenticios y produce mas facilidad y
confortabilidad al masticar los alimentos, ademas de disminuir en el tiempo

de masticacion®’.

4.9 Rendimiento masticatorio
El rendimiento masticatorio en adultos mayores de 60 afios, depende de la
fase del colapso oclusal entre otros factores como la disminucion del

contacto oclusal, fuerza, flujo salival, funciébn motora oral, entre otros.

La fuerza oclusal segun lkebe, esté relacionada significativamente con el
rendimiento masticatorio, el nimero de dientes remanentes y el apoyo
oclusal posterior. La tasa de flujo salival en el rendimiento masticatorio fue

mas significativa en pacientes sin apoyo oclusal posterior*®.

Anteriormente se mencion6 que las principales enfermedades que afectan a
los adultos mayores son la caries dental y las enfermedades periodontales;
como consecuencia de éstas se presenta un alto porcentaje de dientes
perdidos, los cuales influyen en una pobre seleccion de alimentos,
masticacion deficiente, alteraciones fonéticas y aislamiento social. Se ha
observado alto predominio de enfermedades de la mucosa bucal por el uso
de protesis en pacientes desdentados; encontrando un mayor porcentaje de

edéntulos en la arcada superior que en la inferior, pasando a formar parte de
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los desdentados parciales. También fue informado que antes de la aplicacion
de las protesis se detectd que 28.3% de los participantes no usaba ninguna
prétesis, 15% portaba protesis removibles en ambas arcadas, mientras que
el resto usaba una combinacion entre puentes, dentaduras parciales y
totales. Se observé que 31.2% de los edéntulos no usaba ningun tipo de
protesis. En los estudios reportados en distintas partes del mundo, los
participantes son en su mayoria mujeres, tal vez porque padecen con mayor
frecuencia que los hombres, desde etapas tempranas de la vida, alteraciones
en la boca y en los dientes; como también son quienes mas suelen asistir a
los servicios de salud, ademas de ser mujeres quienes alcanzan las edades

mas avanzadas.

La transcendencia de la obesidad, como trastorno de la malnutricion es, que
constituye un factor predisponente de alteraciones en la cavidad bucal, en la
medida en que los adultos mayores tienen problemas en la boca, se
alimenten mal porque eligen alimentos suaves de facil masticacion, poco
nutritivos y altos en energia, favoreciendo la malnutricion y de esta forma la

presencia de alteraciones en la salud bucal y general.

Otros autores han mostrado que el paciente rehabilitado con prétesis
presenta un aumento de la eficienc