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I N l R o D u e e I Q N 

l.AS EXIGENCIAS, CADA DfA r.tJ AUMENTO, DE UNA EXTENSA Y SÓLIDA CULTURA 

ME HAN l""OVJIX": A í{E'.DAlTAR lA PRLSE.J.ffE TESIS, 

f.JADA NUEVO IJEBE BUSCARSE EN ELLA, PUESTO 'lll MF.: llC LlMlTAOO A ESCOGER 

LO MS NOTABLE Y ~'ODERNO QUE HE ENCONTRADO EN LAS OBRAS ESPECIALES, 

SOBRADAMENTE CONOCIDOS POR AOOELLOS a.JE A ESTOS ESTUDIOS SE DEDICAN Y 

A ORDENARLO Y EXPONERU.' DF L MODO GlUE A M l JU l C 10, RESULTE MÁS COllPRE!i 

SIBLE. 

EN EL C/IMPO DE LA úOONTOLOGfA PRÓTE:SlCA1 El• DONDE TODO ES TAN EXTENSO 

ES IMPOSIBLE DESCRIBIR TOOO LO l"JUE SE PUEDE CONSIDERAR PERTINENTE Y 

NECESARIO, 



DIAGNOSTICO Y PL.Nl DE TPJ\T~IOOO 

DIAGtlOSTI CO: 

...., 
I 

Es LA CONCLUSIÓt~ A QUE SE HA Ll.EGAOO PARA REALIZAR UN CORRECTO TRAT1'\MIENTO. 

PLPN DE TRAT/.\MIENTO~ 

8- PLAN DE TRATAMIENTO SE PUEDE REALIZAR DESPlJES DE ELABORAR UNA HISTORIA 

ClÍNICA MÉDICA Y DENTAL, EMPLEANOO TODOS LOS MtTODOS Y TÉCNICAS QUE D811\NDE 
EL CASO PARTICULARMENTE RESPALDADO DE ES1UDIO RADIOGRAFÍCO Y t.PDELD~ DE 
ESTUDIO, 

ANTES DE HACER LA PREPARACIÓN SE DECIDIRÁ CUÁL ES EL TIPO DE CORONA OOE CO­

RRESPONDE MEJOR AL CASO, 

Es r.uv IMPORTANTE EXPLIC..ARLE AL PACIEtffE LAS RAZONES DEL TIPO DE PREPARACIÓN 

QUE SE LE HA ESCOOIDO PARA SU CASO Y ASÍ OBTENER SU CONFORMIDAD, 



3 

HISTORI?. CU[J!Cfí 

LA FINALIDAD PRWQRDIAL DE L/'\ HIST01?lA f:LÍtHfJ, ES LSTABLECER FL ESTAIX'1 

GENEHAL DE SAUfu ilEL ;.:w:.1 EtHE- 1 ~.L HffEl\t\(f~,'\ rrn~: w tFF'L[f,;y:,; f.1SE.Ef?.A SER 

DE TAL MANERA (JUE SE L03RE LA MAYOR Cf,fITir1Ar1 !i[ :.J\F:S Nf:.CESAHIOS CON 

UN NÚ.,.lER0 MÜ<IMO DE PP.EGutfü'\S. 

LA E.DAD DEL PACIENTE E~; ÚTIL DADO l..lll: REPRE.::Hfft''. ur~ PUNTO DE REFEREN -

CIA PAP.A SU ESTADO FUt.JCIONAL, F/KTORE8 DE fNIXJLE DE PUBERTAD, MENOPAU­

SIA, S.,,.,SA.Rt\ZO Y :B~ECTUD ESTf.N Rf U\C l 0NADP:~ Cflti i.J'\ U)l\!J í C/JJJA Uf'.K) DE 

ELLOS PUEDE rmER RtU\ClÓN cor. [L TI:;· ljE n/rEc~¡:; ;füE t.L PACIENTE TO­

LERE rn FORMA t·v\S ADECUf\l:;t',, {: MEVi!\i (JIJ[ AVtM~E U\ EDAI::11 [lIS··m.JUYE LA 

DE.STP.C/, tJE!Ji:CUJSCUU\'I: DEL IN!llVI:Jl.iO POH LO TArH1' ~·t.J38'10S OOE LAS PER­

SONAS ANCIANAS NO SE ADAfTAN TAtJ P.ÁPIDAf.1ENTE A LA NUEVA SITUACIÓN COO 

LAS PERSON/',S JÓVEt!ES, fuJD1AS EL E~'ITELIC' P.' r:)~.:. DE LAS PERSQN .• '\S DE EDAD 

AVANZJ:iJJ,.I\, TIEtIDE A DESH!Df.'J",T1\:..,SE Y .'< PFF.DE~ LA E:l;'\STIC:tDAD, HIW DIS-ll­

NUCIGH DE LA ACTIVI!JAD DE LAS GlJ-'\lhJL/i.:; SALIVALES Y LOS TEJIDOS Bl..AN -

DOS POR LO GENERAL PRESENTAf~ DISMW!JCIÓN rn SU REf.ISTWCIA A LOS TRAU­

W\TIS..PS. Ast TEiS'CS TN .. .BH~t~ mE rn:t>. t·UJER '">sr-:-11:.NOPÁustCA SUELE 

PRESENTAR DESEOOILIBRIO H00''1C.t~AL EN EL CUAL SE: ADVIERTE UNA DISVIINUClÓN 

EN LA PROoo:ClÓN DE ESTROOENO ().IE. A SU VEZ EJERCE Uti EFECTO ATRÓFICO EN 

EL EPITELIO DE LA CAVI!JAD füj(;t',L. 

SAWD Gf?lEML. 
t.N LA HISTORIA CLÍNICfH t-K)f¡.\~c:xz; SI EXISTE o i:'lISTIÓ ALGUNA ENFEs:f·lEDAD 

s1:::r:~-1ATICf1, ·:, ':.~ !:] r,\df•;n: E::í:í PF:F'IWI\} J'~UiJC~ MECict...:·'IEtITO :JJE PU-

~.Ut;.i...:)JlER t:rn~r.t·1!l'íAD l;f!t~JCH:t~ r1~: fa r'f\LiENff. !·:. CASti DE a.JE SE. SOSPE­

i;,..llt. ALGÚt~ ii-:ASTOOt~ 'ilS1C·1Ancc, l{i.. C~.lt\L EL PAUEtHE ~.¡() SE Hl'\ DAI.lü CUEf'i 

TA, ÉSTE SERÁ EN'J!AlJO f\ su rn:1.1ICn Pf.:.'J'\ .:ONSUUl\1 hHRE LAS ENFERMEDADES 

SISTE.'"ÁTICAS OC IMPOOTANC!r\ Pl\.·::.'l'< EL JEUTISTA POO Pf\ESEiITAR MANIFESTACIO­

t-1::, BI ~:ALE~ Y AFECTAR LA CAPAC IiW. • . h:t ?ACI ~tffE r?f\P.A llS/\P. CÓ'-10DAl'ENTE 

IJNA PRÓTESIS TENEflOS: 

• 
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PNEMIA 
LA AN8~ IA ES UNO DE LOS TRASTORNOS SIS TEf.'Á TI COS CCT~UNES QUE TIENEN IM 

PORTANClA CLÍNIC/:1, 

El PACIENTE ANEJ~ICO PUEDE PRESENTM UNA MUCUOS/\ PÁLIDA, DISMINUCIÓN DE 

LA SECRESIÓN 5ALIVAL, LENGUA rnr\OJEUDf\ y DOLOROSA y A MEM.JDO H81QRRA­

G1A GINGIVAL: ASI MISi"tl, EXPEfHMEtlTA MAYOR DIFICUL.1AD PARA ADAPTARSE 

AL USO DE LA PRÓTESIS, 

DIABOO 

LA FRECUENCIA DE DIABETES ES BASTANTE ALTA ENTRE LA POBLACIÓN Y EL PRQ. 

TESISTA ADVERTIRÁ A MENUDO ESTE PADECIMIENTO, A.JNQUE EL DIABÉTICO CON 

lROlADO POR LO GENERAL PUEDE USAR LA PRÓTESIS SIN ~YOR DIFICULTA!), EL 
INDIVIDUO flKJ CONTROLADO PRESENTA UN RIESGO Mf Nlf"'O EN EL TRATAMIENTO . 

PROTETICO, 

EL DIABÉTICO SUELE ESTAR DESHII1IATAOO, LO QUE MANIFIESTA POR UNA DIS41 

NUCIÓN DE LA SECRESIÓN SALIVAL, PUDIENDO EXISTIR MACRCGLOCIA Y ALGUNAS 

VECES LA LEr-GJA ESTÁ ENROJECIDA Y DOLOROSA. CoN FRECUEOCIA SE AFLOJAN 

LDS DIENTES POR EL DEBILIW.MIENTO ALVEOLAR Y PUEDE HABER OSTEOPOROSIS 

GENERALIZADA. EL DIABÉTICO 00 CONTROl.AIX) FACILMENTE PRESENTA comusIQ. 

NES Y SU RECUPERACIÓN ES LHITA, 

HIPERPARATIROIDIS1) 
EL PACIENTE COO ESTE PADECIMIENTO SUFRE DESTRUCCIÓN RÁPIDA DEL ~ESO 
ALVEOLAR .. ASÍ CO'>l) OSTEOPOOOSIS GENEAALIZADA. UN PACIENTE DE ESTA ÍNilQ 

LE OFRECE POCO RIESGO PARA LA PRÓTESIS PARCIAL. 

HI PERTI ROIDI SVO 
EL HIF'ERTIROIDEO PUEDE l'-\)STRAR CCXI() ÚNICO SfNTct'1A BUCAL UNA PÉRDIDA PR.E. 

MA.TURA DE LDS DIENTES TEMPORALES SEGUIDA DE RÁPIDA ERUPCIÓN DE LDS PER­

MANENTES, Pffi LO GENERAL OFRECB~ POCO RIESGO AL TRATAMIENTO PROTÉTICO,· 

EPILEPSIA 
EL PACIENTE EPILÉPTICO PUEDE ESTAR RECIBIENOO DILANTINA SÓDICO, MEDICA -

l'ENTO QUE COO FRECUENCIA PRODUCE HIPERTROFIA DE LA tlUCOSA BUCAL Y SIRVE 

PARA CONTROLAR EL PADECIMIENTO, SuELE ESTAR INDICADO, OPERAR LA Et-K:IA 

AtffES DE ELABORAR LA PRÓTESIS, SIENDO ESTE EL ÚNICO IOCONVENIENTE PARA 

LA PRÓTESIS, 



/·RTRITIS 

EN PACif.NT[S CUll /\URITIS PUEDEfl p¡~E.SENTAR N·D~TA!JAS U\S A.T.M. 

SJ SE PRESENTA CUAUl.JIER SÍNl(ll'•V\ cmút~ DE ESTA Ati.MALIA, SL r;~\..lt:iUi~:· 

v,;LOR/\R CUIDfillClS/:;J'•1GffE LA t)ITUN:IÓN ArJTES íJE El/1J.'.(1í'.t'\R LA PRÓTESIS, 

r1JDELOS I.I [STL'D 10 

Los MODELO'? DE [·j1Ul:J ;) e DIAGNÓSTICO Pí~QPOOCF):iJ\li Dl\TO~ GUE t.,Q PUEDEN 

OBTENERSE PG::~ (iTRGS r·EDIO·~ y StX; n:: '.ifiLOR J~~E':.TIMABLE EU U\ F~·ULACIÓN 

DE JUICIOS H'lf~!)fP'Ai~rt:~; r:r; ~· t· ¡-•~ESCfHPCir)fJ ílE !J, :.¡::~fff$IS EN LA ELABORA­

CIÓN DEL PLAN DE THATN11Etíf0, UJ;j i·YJDELO'.: .i.E ESTIJDIO SON T/\N ÚTILES 

PARA DIVERSAS FINl'\LIDADES l)JE ES ~·1JY DIFICIL L~L'lf\P A CABO UN/\ PRÓTESI~ 

fY~.Cil.\L '.?IN l .. ·TUl\f-;¡(IS, r.:: :~t:-=tw.ir CON:l!!t:\·f;h ,.,JE mr.K:A SERÁ PRE:·'IA­

TUR(; ¡:;~.¡ U\ Sl!fU;!ÜN DEL TF',.l\TN1IEfITO 1-\i\CEP. usr DL U.LOS. 

LAs APLICAClOf~ES r1As JMPORTAtlTE.S DE LOS t;(}DELCC:: DE ESTUDIO SON LAS SI­

WIENTES: 

A) fu.10 AlJXILIAAES CN EL nr:.:;r.:~~o '{ EUillCF.ACIÓN DE LA FRÓTE~IS P¡'\R VALO -

RAR CON EXArTITIJD FL CONTOOt.() ~ DIVERSAS E5TRl.ICTIJR/\5, ASÍ CCTIQ LA REU\ 

CIÓN QUE GUARDAN EtITRE Sf. 

CALES (JI.JE txIGEN rlúDlFICACICX'~E'S PARA MEJORAR EL íJISE·~. 

OTROS USOS OC U'JS ~'OOELOS Tf. E~TUD IO. 

Lu& r1'.JDELCS ;JE t:tr~JI11c cu.~,¡ nirtE:• lit~ ¡;;E0iSTPn PRECISO v Dl.Wú)Er,:o PARA 

LISAl·!W~, P(bfFRIOtt:-~ENTE u. 0,N:_;:-·, l.+ 1.rn rL Pi".C!ENT[ !JECJrl\ POSPCr;rr.c TEN -

POW.:-1ENTE EL TRAif.MIENTü, 

Ai [STUOIO RADIOG~'"ICO, 

Se DEBEN T®.R RADIOGRAFÍAS PERIAPICALES DE LOS VIENTES QUE OOS -iERVIRM, 

COO PI!:ZN PllAqEs, DE LAS 1'0NA~ Df<.;DENTADA~ Y ~ SU<; ANTPGONlSTAS, 

>l E-STA FASE DEl TRATN11ENTO L'\S RADIOCiRAFfAc; PROPOOf l<YiA.N lM=OOMACiéx~ 

SOBRt LA ALMA ll:L liJESO ALVEQAA, LA lCH.llílID, fÚ-'IERO V T~ DE LAS 



6 

RAICES DE LOS DIENTES Y LA PROPORCIÓN CORONA RAfZ QUE SE CONSIDERA DE 

ACUEROO CON LA EXTENSIÓN DEL SOPORTE PARODONTAL, RESTOS RADICULARES Y 

TOPOGRAFÍA PULPAR, 

B) ÜBTENCIÓN DEL PARALELISMO EN LOS f"·'ODELOS DE ESTIJDIO Y LÍNEA DE IN­

SERCIÓN, 

Ei.. OBJETO DE OBTENER EL PARAU:.LI ~·tJ EN EL tlúDELO DE ESTIJD I O ES PARA S8 
BER HASrn QUE ZONAS SE DEBE DESGASTAR ur~ DIENTE CUE EXISTA UNA LfNEA DE 

ENTRADA DE LA PRÓTESIS Y N... COLOCAR ESTA PRÓTESIS EN LA BOCA LAS FUERZAS 

DE MASTICACIÓN SE DISTRIBUYAN CORRECTAMENTE, 

SE OBTIENE MJNTANDO EL J'IOOELO DE ESTIJDIO EN EL PARALELÓ'4ETRO QUE VA A SER 

VIR PARA DETERMINAR LA DIRECCIÓ'~ DE LOS DIENTES PILARES Y LA LINEA DE HL 

SERCIÓN DE LA PRÓTESIS, 

LA DIRECCIÓN DEL EJE MAYOR DE CADA PILAA SE TQ'wlA EN EL PLANO MESIO-DISTAL! 

Y SE MARCA LA BASE DEL fv'QDELO DE ESTIJDIO. EN EL PLANO VESTIBULO-Lir-ruAL 

SE SIGUE UN PROCEDIMIENTO SIMILAR Y CON U-\S OOS LÍNEAS, SE OBTIENE UNA 

BISECTRIZ EN CADA PILAR, QUE OOS VA A SERVIR PAAA DESGASTAR LOS DIENTES 

QUEDANOO PARALELOS ENTRE SÍ Y CON LA LINEA DE ENTRADA DE LA PRÓTESIS, 

PARA REALIZAA UNA BUENA PREPARACIÓN DE CORONA, ES NECESARIO CONTAR CON EL 

Md.TERIAL ADECUADO, 

PARA EL DESGASTE DE LOS DIENTES, SE USAN INSTRU'1ENTOS CCRTANTES O ABRASIVOS 

ROTATCRJOS, TALES C® FRESAS DE DJ.AW\NTE, FRESAS DE CARBURO, DE CARBORUNLU\ 
O PIEDRAS Y DISCOS DE PAPEL O LIJAS, PIEDRAS DE ARl<ANSAS, 

PARA LAS TERMINACIONES GINGIVALES SE USAN LAS FRESAS DE PUNTA DE LÁPIZ COO 

LA 250 8P Ó 250 7 1J2P Y LA 250 3M, 
WALOOIER OPERACIÓN DE DESGASTE EN LA QUE SE UTILICEN PIEDRAS O ALTAS VELO -

CIDADES, ES INDISPENSABLE REALIZARLAS BAJO LUBRICACIÓN Y REFRIGERACIÓN COO 
SON EL AIRE Y EL NJUA, 
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LOF1í1M'1',: P/\P( T i\lr.'.•~ .. ~.i.1f-\, ;J w .• \ .. L..._ 

Esn1 CLA:::f DE r:oRoNAS SE 1i:;t, e: 0 I Erirrs MHER 1o;~Es v POSTE 

RIORES, EH LOS DIE~TES ANTERl0RtS Y E~ LOS ~IENTES POSTE­
RIORES1 LA PREPARACIÓN F'UEDE P~CLlllR LAS CAPAS INCISAL, 

MESIAL Y DISTAL. 

LA RETENCIÓtJ SE CüNSioUE POR MEJiliJ Lit RIElERAS, CAJAS PROXL 

MALES Y ESPIGAS. 

EN ESTAS CCROtJ1~S Lf• CARA L.'\rif,:. E~:,rA !'. '. '<CTf¡ '( EN PUENAS CUN 

DICIONES EST(TICA~. 

HAY QUE OBTENER TODf. U\ BJF, 1 i~:,•t,C L)t~ ;.('.l RO\ DEL E~:TADCl DEL _., 

DIENTE Y EN CUAhTO f.. a\Rit~; RESTf,IJRACH.;tJE:::. PREVIAS, TRAUMA -

T1SMOS y TOPOGRAFÍA PULPAR. DEPENDIENnr D~ ESTAS MODIFICACIQ 

NES, SE ESCOJERA LA RE:ENCIÓN QUE SEA APROPIADA, 

PREPARACION DE CORONAS PARCIALES 

EN DIENTES ANTERIORES CON RETENCION DE ~IELERAS 

LA RETENCJói~ 1),[ RitLLR/\~ r:r_ dSA c11N;nn FL ornnr TIENE POCA 

CARIES, EN ;JIPHE5 PILARES co~·~D _($~ 1.t.A ',\l='flr"l.l. 

SE PUEDEN HACF.f·· nos f' T~ES p f[l ~:..;N::, SE 1:i'm EL CASO SE HACEN 

DOS RIELERA$ P~OXJMf~LEC: CttM~r·n [! pn1mr f"JII~At F<I MllV PFLr.f\ 
DO, 
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PPEPARACICX'l: 

SE BISELA EL BORDE INCISAL DESDE EL Mt\RGEN VESTIBULAR 4:/ CON RESPECTO 

AL EJE LONGITUDINAL DEL DIENTE, CON é:;To SE CONSlGUE UN BORDE IOCISAL 

FUERTE Y EL DIENTE O.JEDA DE SUFICIENTE ESPESOR EN EL BORDE VESTIBULAR 

PARA EVITAR QUE SE TRANSPARENTE EL 000 r;.¡ LA ZOtJA INCISAL DEL DIENTE, 

ÉSTO SE Hi-\CE CON UNA FRESA DE DIN11'JITE TRCii:COCÓNICA LARGA, 

SE DESVANECE LA CARA LINGUAL CON UN!~ FRESA DE BARRIL O DE PÁN DE AZÚCAR 

CON LA FRESA PARALELA A LA LÍNEA DE INSERCIÓN DEL DIENTE IGUAL SE HACE 

EN LAS CAAAS PROXIW\LES1 

LA RIELERA INCISAL SE HACE EN LA UtHÓN DE LOS TERCIOS MEDIO Y Uf'GJAL 

DEL BISEL INCISAL CON UNA FRESA DE CotKl INVERTIOO PEQUEf!O O DE LENTEJA, 

l.As RIELERAS PROXIMA.LES EMPIEZAN EN LOS EXTRE"'QS PROXIMALES DE LA RIE­

LERA INClSAL, Su DIRECCIÓN SE ESTABLECE DE ACUERDO CON LA LÍNEA DE IN 

SERCJOO, DE LA PRÓTESIS, ÉSTO SE HACE CCN UNA FRESA DE CA.t\Bl.IPO CILf N -

DRICA, LA RIELERA DEBE TE~INAR EN u, PARTE CERVICAL DEL DIENTE, 

l.A TERt-~INACIÓN '3ltr3IVAL SE HACE POR ABA ... 10 ~íEL Mi\RGEN GH~IVAL Et~ F~ 
DE BISEL, Y SE HACE CON UNA FRESA LN~GA TRotK:OCÓNIC.A DE r:IN-Wm;., 

SE ALISAN LOS At.x;LJLOS Y SE BISELAti, 



-. 

PPfPf\Fi\CIOM DE CDr''XlfG Pf-PCI/i.lf'~, 

rn DIENTES NITERIURES Cfl1 REfENCH1fJ u~ L?f'l11(~'~ 

ESTA RETENCIÓN SE USA CASI SlEMFFE [f, Dtunc~; 11:1.Js, POR!:!IE !)E:'..TRU' [ 

MJY POCO TEJmn H:NTl\RlO COI~ UtiA !·V'\XVV'1 r~tTi:.~id(1N. LN' r~Pl'~As PL~t..i.•Ui 

!:>ER PARALEL/\S (' NC; r:t\RAl.tL/\ :, ~[lr· !Iutffl\Lr~:. ·~· VUfflti'\Lf:';, 

PREPAMCim 

SE DESVANECE U• CAf'.A LINGUAL COtJ Wi.'\ FitESA DE bARh'!L, PARf,LELA AL t~'C 
LONGITUDINAL DEL IHENTF I SE. Dí:.~)CJ~·.r¡, ·;1;w E>~~-~·.ut. C/\SI tfüi~'\ DEW INA. 

lA PREPARACié>ts PUEDE UICLUIR u.~. cr.r.:N2 t'.RQYP·V',LE~., 1:;;'\ n LAS oos •. o 

NINGUNA, 

EL Á~~LO DE ESTE CORTE DEBE D€ srn N·~PLHJ, MAYC"R: QUE E.N LAS CORONAS 

PARCIALES CON RETENCIÓN DE RIELERAS, SE DE~SA~Tr, CON UNA FRESA Lf~GA 

TRONCOCÓNICA DE DINWITE PARALEI/• AL E PE LO .• GITIJDHV\L DEL DIENTE. St:: 
DESGASTA LA CRESTA INCISAL CO:i LA MI ':.'.·'A FRESf\, tGUAL r;AJE EN EL C!~lGULO 

O TUBÉRCULO L!tGJAL, 

ESPIGAS P!Jif'J.BJS VERTICPUS 

CoN tSTAS fSPir .. '\" DEBE:·'r.S E:·1FLi}1, F.L t"","¿;,~tEl J·:E7RO, PARA PE~·HTlR WE 

TOOAS LAS F.."flGA> TEflC~~tJ EL t·H 7.'C rt.7:::.;r; DE Jri'.·,ERr !GN Y r:AAA F'üDER 

CONTROLAR lA ~ !JlR.:A, rJúSICli~: 'í i.A f/l'i.N~·:l'• rn LA I;...."X:t'\, 

PAAA TENER LlflA PROFUNI'IDAD O'.LIBPADA, PMA QJE A LA rK:IRA DE ESTAR lRABb. 

JANDC t'{) PENETREl'OS MÁS, Y PARA OBTENER 11'~ SOPORTE OOE PUEDA SER CON -

TROLADO, SE USAN LOS OOILES CON lJ~ TOPE PE~ITIOO, POO EL PAAALELMTRO, 

8.. OOILL, VIENF 51Etro IJNA FRFSA DE BAJA VELOCIIW), 
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TRATAREMOS DE Ml\RCAR EN EL DIENTE DONDE VN-'OS A 1-lt\CER LAS ESPIGAS, CON 

LÁPIZ, NO IMPORTA QUE ESTBIOS TRABAJANDO EN LA BOCA, 

PARA TENER PRECISIÓN EN LOS CUALES LA PENETRACIÓN ES MJY IMPORTANTE OOE 

SEA UNA SOLA VEZ EN UN SÓLO SENTIDO Y TRATAR DE QUE SEA RÁPID#1EtrrE OB­

TENIDA PMA NO MODIFICAR LAS SUPERFICIES INTERNAS, 

SE B 1 SEU' iODA LA CAP.A LINGUAL Y SE REDOtIDEAN LOS ÁNGULOS, LAS ESPIGAS 

SON DE T.AMAÑO EST~R PARA EVITM 1'U/IMIEtITOS O ERRORES POR LA FALTA 

DE COt.JOCIMIEtffOS EN LAS DlMENCIONES O PROFUtIDIDADES, 

ESPIGAS PMALELAS HORIZOOALES 

ÜJANDO TRABAJOOS CON ESTE TIPO DE ESPIGAS, SIEMPRE TENDRE!"OS QUE SEGUIR 

t'ODELOS DE TRANSEFERNCIA PAAA PODER TRABAJAR CON EUAS, YA Gt.JE ES MJY 

DIFÍCIL f-V\CER ENCERAOOS EN i·!ODELO EN BOCA, ESTA TÉCNICA CASI SIEMPRE SE 

USA EN DIENTES INFERIORES, 

SE CALCULA LA AL11JRA DE LA cfiWlRA PUL.PAR POR MEDIO DEL ES11JDIO RADIOGRA 

FÍCO, SE DESGASTA LA CAAA Lm:itJAL, PERFORAROOS EL DIENTE EN FOOMA PARA.­

LELA CON LA AYUDA DEL POOTOSTRUCTOR, ESTA PERFORACIÓN LA HAREMJS POR LA 

VESTIBULAR, PREVIAMENTE !-ECHAS UNAS tll.IESCAS PARA FACILITAR LA PENETRACIÓN 

DE NUESTRO PATRÓN DE INSERCIÓN, 

&~ LA CARA Lil'l,;UAL POR .lJOODE SALE f'lJESTRO DRILL, SE HACE UN PEOOEf.KJ NICOO 

Gt.JE VA A FACILITAR LA IMPRE<JIÓN, 

ESPIGA.) OCfUZ(lffftLES i[) PAAALELJ\) 

EsTA TÉCNICA ES REC0'-1.ENDABLE PARA DIENTES ANTERIORES INFERIORES Y CUAtm 

LA PÉRDIDA DE H.IESO ES MJY GRANDE Y 00 DAN SOPORTE PARA USAR LOS DIENTES 

EN Foot-'A lIDIVIIlJAL, i:NTONCES SE Cf:.RGA LA FUERZA DE "1AST1CACIÓN A LOS 

DIENTES CONTlGOOS QUE TIENEN ~lCIENTE RESISTENCIA PARA a SOPORTE DE 

DICHAS FUERZAS. 
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LA TÉCNICA DE WJE /\TACHEJl¡flff ES UNA TtCNICA DE ESTA CLASE DE ESPIGAS. 

El PRIMf.:R PASO ES LOCALIZAR ¡.it)k MWIO kAIJH.JGPAf ÍUJ l:.L TN'1AÑO !JE LA L-A­
/'11\RA PULPAR, LA ALTUM DE LOS CUERNOS Y EL BOP.DE INC!SAL DE LA PULPA, 

fluNA VEZ LOCALIZADA LA AL TIJPJ\ DEL BORDE I NC I SAL HACEMOS MARCAS CON LÁP I:: 

EN LA PARTE VESTIBULAR, Pt'\RA Trnrn LA ZONA DE JN';f;RCIÓN DE LA PERFOOA -

CIÓN, ELIMINAMOS LAS CRESTAS MARGINALES FO~·~'\DA~ POR EL CftKJULO DE TU -

BÉRCULOS PROXIMl\LES, PALATit.JO Y MEDIO VESTIBULAR, UNA VEZ DESGASTAOO 

ÉSTO, LLEVAREMOS A CABO LA rrnroRACIÓN DEL ES'·\.\LTE CON UNA FRESA DE DIA­

Ml\NTE flllY FINA Y POSTERIORMENTE PEqFQRARB-DS EL DIENTE PERPENDICULAR AL 
MISfl() , 

EsTO SE HO.RÁ CON UN DRILL, DE ACUEP.DO CON LAS Dit·1EN$IONES EYACTAS, 

WLCJC#'OS LAS PIEZAS METÁLICAS Fl\f~/\ LA TOt·il'· líE IMPRESIÓN, QUE SON PERNOS 

DE UNA LOO'.JITIJD f.4AYOR A lA l\ECESAAIA, fJEBIOCi A ':.llJA DEBEN SALIR POO 

VESTIBULAR Y PALATJt-.JO, 
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PREPAMCHliJ DE CORtJ~A PARCIAL 
l::N DIEJ'.ITES POSTERIORES CO'~ PBE'iJCIO'-J DE CAJA 

ESTA PREPARACIÓN ES CQ\10 LA PREPARACIÓN PARA UtlA INCRUSTACIÓN MESIO­

OCLUSO- DISTAL, CON LAS CM.AS PALATINA Y OCLUSAL TALLADAS. 

SE DESGASTA LA CARA PALATINA EN LOS SUPERIORES Y VESTIBULAR EN LCS 

INFERIORES, CON UNA FRESA LARGA DE DIAMANTE TRONCOCÓNICA, Pf.RALELA AL 

EJE LONGITUDINAL DEL DIENTE, A CONTINUACIÓN SE DESGASTAN LAS CARAS 

PROXIMALES Y LA CARA OCLUSAL CON LA MISMA FRESA, DESGASTANDO LO SUFI­

CIENTE PARA PERMITIR MÁS O MENOS UN MILif'ETRO DE METAL EN LA RESTAURA 

CIÓN, 

SE DESVANECEN LAS CÚSPIDES EN SUPERIORES O Vl:STIBULAR EN INFERIORES, 

CON LA MISMA FRESA. 

SE TALLAN LAS CAJAS PROXIM4LES, ESTAS CAJAS SE HACEN CON UNA FRESA DE 

CARBURO CILÍNOOICA, PARALELA AL EJE LON3ITUDINAL DEL DIENTE, SE BISE­

LAN Y SE REDONDEAN LOS ÁNGULOS Y SE ALISAN CON UN DISCO DE CARBORUNDU\1, 

LA TERMINACIÓN DEL Mi\RGEN GINGIVAL SE HO.CE POR AFAJO DEL ~·'MGEtl CERVI­

CAL, BISEL.ANL(J EL LÍMHE CEHVICAL DE LAS CAJAS PROXIt-W..ES Y EL RéSTO DE 

LA PREPARACIÓN EN FORMA DE BISEL. 



CORCA.JA PMCIAL EN !JIEHES POSTERIUlfS 
cm RETENCim DE fHELEPJ\ 

1..., 
J..) 

ESTA PREPARACIÓN ES CASI IGUAL A ¡_¡, PPEPARU0N CUN RETENClÓN DE CAJAS 

PROXIMi\LES a.JE SUSTITUYEN POR RI ELER/.:: PROXH1l\LES, QUl SE CONECTAN EH 

LA CARA OCLtlSAL POl;' OTRO SlJRCf;, 

EsTA PREPARACIÓN SE USA \llANDO rv\Y POCA CAPIU:, DESTRUYEtIDO MENOS TE­

JIOO DENTINARIO CON LA REfEti:IÓN CE RIELffJ,, 

PREPARt\C 1 m: 

SE SIGUEN LOS MI &!"'OS PASOS QU~ EtJ ,._,'\ PREPN,J.'\C IÓt~ DE LA CORONA PARCIAL 

CON RETENCI6U DE CAJAS PROXIMALES, !.- ÚNICO QUE LO fw'í>DIFICA, ES a.JE 

EN LUGAR DE HACfR CAJAS SE HACEN RIELERAS Ft:O'fXIMALES, QUE SE TALLAN 

CON UNA FRESA DE CARBURO CILfNOOICl'~, PARALELA AL EJE U:X·~ITUDitit\L DEL 

DIENTE LLEGANOO Hl\STA MEDIO MILÍMETRO DE J~ lÍNEA CERVICAL. EL ANCl-0 

DE LA RIELERA PUEDE SER DE m.ú o r(}S MILhEmos SEGÚN EL CASO. 

!.As RIELERAS PROXIMALES SE UNEN A LA RIELERA OCLUSAL. ESTA RIELERA 

OCWSAL NO ES NECESAAIO OOE LLEGUE Hf\STA DENTINA, SE PUEDE UNIR COH 

UNA FRESA PEQUEfJA EN FDRi'1A DE LENTEJA Y DEBE SER DEL MIS'-10 QUE LAS Rit 

LERAS PROXIMALES, 

SE BISELA y SE ílEDONDEAN 1\JiJU:- í...uS At-Kl'!JLOS CftN ur~ DIXO DC CAABOOUNIJ,.M, 



INDICACH.l'JES 

INDICACIONES Y CONTRAINDICACimES 
DE coocr·if.\S PARCIALES 

1.- ÚJAi-[)) LA CARIES Hf\ DESTRUIOO VARIAS SUPERFICIES DEL DIENTE, 

2,- ÚJANOO PRESERVA LA ESTÉTICA DE LA CAAA LABIAL O VESTIBULAR. 

3.- LlM> RETENEDOR DE UNA PRÓTESIS, 

4, - SE DESTRUYE t-EOOS TEJ 1 DO DENTI, iAA 10, 
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5,- ÚJAf.DO EXISTE ENFERMEDAD PAROOONTAL, TRAE PámIDA DEL SOPOOTE Y 
AU't\ENTO DE TN·~ DE LAS CORONAS CLÍNICAS 

caffMIND I CAC Ifl'ES 

1.- No DEBE HA.CERSE EN DtEtITES ANTERIORES CUYAS COOONAS CLÍNICAS 

SEAN 11.1Y COOTAS, A tK> SER OOE SE ASEGOOE CON UNA RETEOCIÓN 

ADICIOW\L. 

2.- EN IOCISIVOS CON LAS PAAEDES, CIJROWtilES ~UY IOCLit-WJAS. 



CORO'.JAS ca11PLIT AS W·18 I NtillAS 

11:" 
J.. .J 

LA CORONJ\ COMPLETA CQ"·IJ3INAOA, ES UN/\ CORONf, CWIPLETA, 'J1\C Jiwí~ i...(;i~ CAR r­
LlA ESTÉTICA AL FRENTE, ESTA CARJLU~ PUEDE SER DE PORCELANA O RESWA 

SINTÉTICA, 

EsTAS CORONJ\S SE EMPLEAN EN LOS DIENTES ANTERIORES, AUtWC TAMBIÉN SE 

PUEDEN USAR EN LOS POSTERIORE5, 

PREPARACIOO EN DifJITES f\NTERIOPES 

ExISTE POCA DIFEROCIA ENTRE LA PREPARACIÓI': DE llN DIENTE DESTI('.LA.00 A UNA 

CORONA CON FRElfil DE PORCELANA Y UNA CON FRENTE: DE ACRÍLICO O RESINA SIN­

TÉTICA 

1EBE PRACTICARSE UN 1-K:MBRO GINGIVAL A LA SUPERFICIE VESTIBULAR Y TERMINAR­

SE CERVICALMEITTE POR LINGUAL COU UN BISEL, Sr EL MATERIAL ESTÉTICO ES DE 

PORCELANA FUNDIDA DIRECTAMENTE SOBRE LA CORONA Y SE PRETEtIDE DEJAR EL BOO_ 

DE LIBRE DE PORCELANA, LA PREPARACIÓN DEBE SER UN POCO MÓ.S CORTA EN SENTIDO 

AXIAL Y REDOODEADA DESDE LA MITAD D': VESTfBUlf~ 1-IA~ITA PALATif.(}, PARA ASE­

GURAR ESPACIO SUFICIENTE PARA EL MATERIAL ESTtTICO. 

LA PREPARACIÓN MÓ.S SEOCILLA ES UN.A. VARIACIÓ'~ OC U\ TtCtHCA DEL DR. MILJER 
OOE SE HACE COO UNA. FRESA RtrüNDA , 

PRCXIDIMI ENfO 

SE DES(;J\STA EL BOhDE ltJCISAL, COf• ut.A HE:«· : f Fif.llf:A DE. !JI.OPJ'JITE CON LA 

11.IRBINA DE ALTA VELOCIDAD PARALELA AL BOP.DE INCISAL I.'€L :llENTE, SE DESGASiA 

DE DOS A TRE5 MILft-ETROS, 
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(ON UNA FRESA REDONDA DE CARBURO DEL NLMERO CUATRO, SE W\RCA EN EL 
MARGEN GINGIVAL DEL ÁNGULO MESIAL A EL ÁNGULO DISTAL, ESTA W\RCA ES 

CON EL FIN DE OBTENER UN.A PROFUNDIDAD CONTROLADA, ESTA FREM DEBE 

SER PARALELA A LA LÍNEA DE INSERCIÓN, 

SE DESVANt:CE REBAJANDO CON UNA FRESA LARGA TROOCOCÓNJCA DE DIA~E 
PAPAL.EL.A f,, LA LÍNEA DE rnsEPCIÓ/ll EN LA CARA LABIAL y EN LA CAAA LtN. 
GUAL CON UNA. FRESA EN F~ DE LLANTA O DE PAN DE A'JÍJCAA, PARA DAR­

LE LA CONCAVIDAD DE LA SUPERFICIE SIGUIENDO LA FOOMA. DEL D!EtHE. 

SE REBAJAN LAS CARAS PROXIW\LES CON UNA FRESA TRONCOCÓNICA DC DIA~H 

TE DELGADA. SIGUIENDO EL CONTORNO DEL DIENTE, 

SE TERMINA LA PREPARACIÓN CON UM FRESA DE DIN1ANTE TRONCOCÓNICA DE 
PUNTA RO.\A, 

SE BISELAN Y SE REDONDEAN TCOOS LOS AfaJLOS, 

Trnilf~HJ~ GU-X)IVAU 

SE HACE POR ABAJO DEL WIRGEN GI~IVAL. El 1-Q\BRO VESTIBULAR SE HACE 

CON UNA FRESA TROl"l:OCóNICA O COO UNA PIEDRA CILfNDRICA. ESTE ro-mRO 

DEBE LLEGAR HASTA EL MEA INTERPROXIW\L, EL CUAL DEBE TENER UN MISIO 

ESPESOO :JE LA FRESA ex.JE SE ESTÁ USANDO. EN Ll~L SE TERMINA EN FOB.. 

:16. DE BISEL, DEBE CONECTAR LAS PARTES MESIALES Y DISTAL.ES DEL 1-KMBRO 

AL MI~ TIEi'l'O QUE ~E REDONDEA EL ÁtQJLO Llf'GJAL, 



CORmAS COVPLE1 AS TOT Al.ES 

LA CORONA CCT1PLETA TOTAL O CORONA COLADA PE !-~::TA .. , ES UNJ\ C:ORONA 

C0>1PLETA DE METAL SIN CAfdLLA ESTÉTICA. 

ESTA CORONA SE PUWE Hl\CER rn TODOS tos JIENf[S, PEi·:o ll\S f:XiGEJ;­

CIAS ESTÉTICAS LIMITAN SU APLICACIÓN l:.N LOS DIENTES f'!J'~TERIO~ES, 

PREPAMCIQ\l EN DIENTES FDSTEr::IGRE:~ 
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(a1) EN LOS ;:)JP.STES ANTERIORES, W.\ PRCPN:ACJí'.iN MAS ~JEt.X::IUA A SEGUIR 

ES LA DE LA FRESA REDONDA, QUE ES UNA VARIACIÓt~ DE LA TÉOHCA DEL fu. 
MIUIR. 

SE DESGASTA LA CAHA OCLUSAL CON UNA Ff.:ESA DE Bt-PRIL , LLNITA O DE Fl 

SURA DE CARBURO O DE D IPMNTE PARALELAS A LAf: C1}SP IDES BUCAL '( U NGUAL. 

SE DESGASTA DE UNO A UNO Y MEDIO MILÍMETRO APRlfXJW\D/.;·1ENTE, SIGUIENDO 

EL CONTORNO DE LAS CÚSPIDES, 

CON UNA FRESA REDONDA DE CAABURO DEL MJ.IERO DEJS, PARALELA A LA LÍNEA 

DE INSERCIÓN DEL DIENTE, SE W\RCAtJ LAS CAAAS BUCt'\L Y PALATINA, SE H.I-

CIA EL ÁtGJL.a-1ESIAL AL DISTAL 

PREPflMCHJJ EN DI8fil:S HfERIORES 

EN LA::i LAPAS BUCAL { PALATINO -:::. Ht\crn [{:'; ~:. 1~1COS Fl1~1l~U.::LUS A LA t.fM.::t1 

DE INSERCIÓN DEL DIE~iTE CON Urt.'\ F~Er;;\ Dr FISUPA, r~m.;:.:. SURCOS DEBE.N iJE 

SER ;;E LA MISMi\ f~úFUfwJW OOE LAS t-1'RCAS QUE 3!:. HICIERON C.ON LA FRESA 

REDONDA, 

Los SURCOS EN LA CAAA Llt\GJAL SE fil\C.rn IGUAL i)jf?. tti LA Cl\RA LABIAL Efi -

SFNTTnO 1i(1 liSO ~lf'r.tVAL. 

EN LA CAAA BUCAL CADA SURCO TIENE DOS DIRECCIONES, UOO PARALELO A OCW­

Sú-GI~IVAL Y EL OTRO PARALELO A OCWSO BUCAL SIGUIENDO LA ANATO>tfA DEL 
DIENTE. 



OTRA TECNICA DE CORQ\JAS C0"1BINAMS rn DIENTES MfilRIOOES 

foDAS LAS FRESAS QUE 1-tl\CEN DESGASTES DEBEN SER PARA.LELAS A LA LÍNEA 

DE INSERCIÓN, 

SE DESGASTA EL BORDE INCISALCON UNA FRES/\ DE DIPHAlffE Ef~ F®·\t\ DE 

RUEDA DE COCHE, 1-tl\STA LA MITAD DEL TERrlO 1NC1SAL. 
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SE HACE UNA t-\1\RCA DE MEDIO MllÍMETRO EN EL CENTRO DE LA CM.A LABIAL, 

CON UNA FRESA DE DIAMANTE CILÍNDRICA DE PUNTA R()!A, ESTA MARCA ES 

CON EL FIN DE OBTENER UNA PROFUNDIDAD CONTROL.ADA, 

SE DESAGASTA LA CAAA LABIAL CON LA MISf1A FRESA CON QUE SE HIZO LA 
~CA DEL CENTRO 1-W:IA LA CARA PROXIMAL , SE TERMINA DE DESGASTAR 

DEJANDO UNA INCLINACIÓN EN TERCIO INCISAL EN SENTIDO L.ABIOLltf'.:il.JAL, 

CON EL FIN DE tWITENER LA ESTÉTICA, lo MISMO SE 1-tl\CE EN Lit-KJUAL 

PERO EN EL TERCIO INCISAL SE DESGASTA CON UNA FRESA EN FORMA DE !-USO 

SIGUIENDO LA ANATa-1fA DEL DIENTE, 

SE DESGASTAN u~s C;\RAS t-ESIAL y DISTAL CON UNA FRESA TRONCOCÓNICA. 

SE TERMiNA LA PREPARACIÓN CON UNA FRESA DE DIAMANTE moococóNICA DE 

PUNTA R(Ml\ DEJANOO UNA TERMINACIÓN GINGIVAL UNIFOOME, 

SE BlSEU\ TODA LA TERi\iINACIÓN GINGIVAL CON UNA FRESA DE DINWITE EN 

FORMA DE FLAl.\l\, 

TPMBIÉN SE BISELA TODA LA TERMINl\CIÓN RE.OONDEANDO TOOOS LOS Át-GJLOS. 
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PREPARACI~ EN DIUffES SUPERIORES 

EN LAS CARAS BUCf,L y VESTIBULAR LOS SURCOS SE wv:rn S! GUIENOO LA ANATO­

MÍA DEL DIENTE PARALELOS A OCLLJSO-GlNGIVAL. 

CoN UNA FRESA TRONCOCÓNICA SE DESVANECE EL ES'\A.LTE DE LA SUPERFICIE DEL 

DIENTE EN LOS DIENTES SUPERIORES CON ;Ji.. FRESA APOYAfJA EN EL SURCO UNGUAL 

PARALELA A OCWSQ-GINGIVAL DE MESIAL f, DISTAL 1V\STA QUE SE DESVANESCA EL 

ESl'4ALTE DE LOS SURCOS LINGUAL Y VESTH3ULAA, L.m~ LA MISW\ FRESA EN LA CARA 

BUCAL SE DESVANECE EL ESMA.LTE IGUAL WF EtJ 'ff.STIPAIUiR SIGUIEtIDO LA ANATO­

MÍA DEL DlfNTE, 

SE TERMINA LA PREPARACIÓN POO ABA.JO DEL W\RGEN CERVICAL CON UNA FRESA LAR­

GA TRONCOCÓNlCA DE DIIVWffE DE PUNTA RO"/\, !.A TEJ<MINACIÓN ES EN FOOM.l\ DE 

BISEL, 

SE BISELAN Y SE REOONDEAN TODOS LOS Áti<1ULOS DE LA PF.EPARACIÓN, CON UNA FRE. 

SA DE FLAMA, 
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INDICACICWES Y COOMINDICACIOOES 

EN COROOAS CU1PLBAS, C0'1BINADAS Y TOTALES 

INDI CACimES: 

l.- WANDO UN DIENTE TIENE U~ GRAN DESTRUCCIÓN DE CARIES. 

2.- WAMX) Ht\N FRACASAOO RESTAURACIONES EXTENSAS EN UN DIENTE, 

3.- ÜJANDO Ht\Y UN DIENTE DECOLORADO Y 00 SE PUEDE REMEDIAA POR BLANQJEA 
MIENTO O POR Fl..UffiOSIS DENTAL, TPMBIÉN PARA DIENTES DEFORtW)()S POR 
~LÍAS EN EL DESARROU..Q, 

4,- f.tJANDO t=J{ISTE ABRASIÓN DEL ESMALTE, 

5,- WANOO EXISTEN FRAClURAS CORONARIAS, 

6,- ÚJANDO EXISTE LA POSICIÓN ~L DE ALGÚN DIENTE Y 00 PUEDE SER CORRE 
GIOO Pm MEDIOS ORTOCÓNTICOS, 

7,- (CM) DIEttTE PILAR ESPECIAl.MéNTt SI SE TRATA DE Uf'Ll\ PRÓTESIS DE GRAN 
EXTENSIÓN, 

ca@AINDI CACia"ES: 

l.- ÜJANOO EL DIENTE PUEDE CONSERVAR UNA OBWRACIÓN O U~ CORONA PAACIAL. 

2.- TRASTOROOS PARODONTALES, CLWlOO EXISTE MJCHr\ ft'OVILIDAD Y CCM> CONSE -
CUENCIA PÉRDIDA DE l-UESO, 
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3,- DIENTES cor~ RAÍ z ENANA 

4, - EN PACl ENTES JOVENES CON D l ENTES LIBRES DE 1..;~K i L"' l "i.1 • HL TERAC. l uNL::> 

PREVIAS, POR LA IRRITACIÓN !l.JE SE PRODUCE A LA PULPA, A CONSECUENCIA 

DE ;./1 PE~EABILIDAD DE LOS C.Af.IALÍCllLOS DENTl\RJOS, 

.... 



DIOOES mJ TRATPMIENTO DE UlJilJCTOS 

EN DIENTES CON TRATJIMIENTO DE CONDUCTOS QUE SU CORONA ClÍNICA 
ESTÁ MUY DESTRUIDA DEBIDO A LA CARIES, FRACTURAS O A TRAtJ.1AS DE 
LA OCLUSIÓN1 SE PONDRÍA UN POSTE O RETENEDOR INTRACORONAL O ESPI-
GA METÁLICA, CuEDANOO UNA CORONA COLADA CON M.JNóN Y POSTE METÁLICO 

SI TODAVÍA HAY RESTOS DE LA CORONA Nl\TURAL CONVIENE CONSERVARLOS Y 
SE TRATA CQ'v'O SI FUERA TEJIDO DENTINARIO CUANJX) SE HACE LA PREPARA­
CIÓN PARA EL MJNóN. 

SI EN LA CORONA CLÍNICA LA E~fA CUBRE LOS RESTOS DEL DIENTE, LO 

PRIMERO ES ELIMINAR TOOO El TEJIDO HIPERTROFIADO CON BISTURÍ. 

PREPARl\CIC1i PAAA DIENTES cm RJSTE rfJllICO 

YA TERMINADO Y OBTúRAOO EL CONOOCTO O CONDUCTOS, SE PROSIGUE CON LA 
• PREPARACIÓN PARA EL POSTE METÁLICO, 

LA FRESA LARGA TROt~OCÓNICA DE DI~E, LA CCT·1PARAMJS CON EL C~ 
TO EN NUESTRA RADiCXlRAFfA , DE TAL t-000 QIJE AL INlRODlJCIR LA FRESA 
EN EL CONIX.JCTO, OOEDE OBTURADO SOl..N-ENTE UN!\ TERCERA PARTE DE LA RAf Z. 

Es ACONSEJABLE HACERLO DE l"'1 SÓLO INTENTO, PARA EVITAR PASARNOS O DE­

FORMl\R LA SUPERFICIE INTERNA DEL CONOOCTO, 



INDICACICNES Y CONTRí\IMJICACIOOES 

rn DIENTES cm mSTE fflALICO 

INDICACimES 

1.- fo DI ENTES f1ESV ITALI ZAOOS 

2.- WANDO LA CORONA cLftnCA ESTÁ .t.tJY DESI~IJIDA 
3,- REEMLPAZA LAS CORONAS DE HK:ISIVQS, CANINOS, POOLARES Y i·lJl.ARES, 

4,- CCM) Al\K:LAJE DE UNA PRÓTESIS, 

5,- CO'/Q RESTAURADOR INDIVIDUAL. 

Cü'ITRAWDICACiafS 

1.- WANOO LA RAÍZ 00 SE PRESTA PPRA RECIBIR LIN P':lSTE METÁLICO, 



RELACIOOES OCLUSl\LES 

LA CAPACIDAD FUNCIONAL ÓPTJt-\1\, LA ESTABILIDAD DE LAS RELACIONES 
OCWSALES, SON LOS OBJETIVOS PRINCIPARLES DE LA ODONTOLOOfA RESTAURA­
DORA. 

ANTES DE mICIAR PROCED!i·UENTOS REqAURAIX>RES, SE DEBE DETERMINAR SI 

LAS RELACIONES OCLUSALES DEL PACIENTE SON ADECUADAS Y MERECEN SER CON_ 
SERVADAS EN LAS RESTAURACIONES. EN CASO DE C!JE 00 SEAN ADECUADAS, HAY 
QUE ELIMINAR LAS INTERFERNCIAS OCLUSALES POR MEDIO DE UN AJUSTE OCWSAL 
ANTES DE LOS PROCEDIMIENTOS RESTALRADORES, PARA PODER ESTJ'.J3LELER ÓPTIMAS 

RELACIONES FUNCIONALES, 

los r-'ODELOS DE ESTUDIO ADECUADAMENTE f'IOtITAOOS EN UN ARTICULADOR AJUSTABLE 
CONSTITIJYEN UN AUXILIAR WPORTANTE EN EL ANÁLISIS DE LAS RELACIONES FUN -
CION.OiLES OCLUSALES. 

EL ARTICULADOR AJUSTABLE,, REPROOUCE LA OCWSIÓN CÉNTRICA Y LOS 1-'XNIMIEITTOS 
'i TRAYECTORIAS Mi\NDIBULARES. 
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TOMA DE IMPRESION 

lo PRIMERO PP-RA REALIZAR UN ABUENI\ IMPRESIÓt~, ES POSEER PORTAIMPRESIONES 

O CUCHA.R!LLAS O CUBETAS TOTAL.ES O P/.RCIALES, METÁUCOS O DE PLÁSTICO CO­

MERCIALES O CON CUBETAS O PORTAIMPRESlONES INDIVIDJAL.ES DE ACRÍLICO DE 
POLIMERACIÓN MPIDA, ADECUADA A CAfJA P/\CIENTE, CAPf,CES DE REPRODUCIR TO­

OOS LOS DETALLES, LA lMPRESIÓti DEBE SER FIEL Y EXACTA, 

VESPUES SE ELEGIRA EL t"ATERIAL OOC MÁS LE ACO'OLlE AL OOONTOL0'30, 

CLASIFICACim DE LOS WfffRIALES DE IMPRESIOO 

A LOS MATERIALES DE I~\PRESIÓN SE LES CLASIFICA DE ACUERDO A SU CONSISTEN­
CIA EN : 

1.- t-'V\TERIALES RIGIIXlS 

A) YESO 
B) PASTAS ZINQUENÓLICAS 

II. - Mtl.TERIALES SEHIRRIG IOOS 

A) CERAS 

B) ?oDELI NAS 

I I I • - i·i'\TERIALES Ell..Sf 1 CDS 

A) H!DROCOLOIDE: REvERSIBLE E IRREVERSIBLE 

B) &.AsréM:ROs: 11.JLEs S1uc6N. 

TAMBIÉN SE LES PU~ CLASIFICAR TO"AANOO EN CUENTA LA MANERA EN OOE EMXJRE. 

CEN, Asf TENEl-'0$ MATERIALES QUE CRISTALIZAN, OOE GELAN O GELIFICAN Y QUE 
POLIMERIZAN, 
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ÜTRA MANERA DE CLASIFICAR ES DE ACUERDO AL TIPO DE REACCIÓN QUE EN ELLOS 

SE LLEVA A CABO Y QUE PUEDE SER FÍSICA O QUÍMICA, 

LA DIFERNCIA ENTRE ÉSTOS DOS TIPOS DE REACCIÓN ES QUE EN LA REACCIÓN Ff Sl 

CA EXISTE UNA ALTERACIÓN EN LA FORMA Ff SICA DEL MATERIAL DAM POR AGENTES 

FÍSICOS C0!'1J EL FRÍO Y EL CALOR. 

Y LA REACCIÓN QUÍMICA QUE ES AQUELLA EN QUE LOS t'1ATERIALES O Ca1PUESTOS 

SUFREN CAMBIOS EN LA ESTRUCTURA tlOLECUU\R, 

A) ~\L\TERIALES OOE TRABC\JM BAJO REACCl(lll OOIMICA 

1.- CEAAs 
II , - fuDELI NAS 
III,- h;AA-Pí::,AA 

B> Ml\TERIALES a.JE TPAEAJ/IN BAJO REACCIOO OOIMICA 

1,- Yeso 
11,- PASTA ZI~XJEOOLICA 

III.- HIORcx:OLOIDES IRREVERSIBLES 
IV,- 8...AsTá-'fROS 
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R E T R A e e I o N G I N G J V A L 

PARA QUE EXISTA lltJ BUEN A.JUSTE DE LAS CORONAS, DEBE EXISTIR UNA BUENA 

IMPRESIÓN FIEL, SOBRE TODO EN EL W\RGEN GWSIVAL, Pt-RA ESO DEBE RETRA 

ERSE LA ENCÍA O EL TEJIDO GINGJVAL PARA QUE EL MATERIAL PUEDA PENETRAR 
CON LIBERTAD EN ESA ZONA, 

PARA LA RETRACCIÓN DEL TfJIOO GINGIVAL EL Mi\S EFECTIVO ES EL M~TOOO 
QUIRÚRGICO POR ~-"1EDIO DEL BISTURÍ ELÉCTRICO, PUES AL MISMO TIEMPO QUE lt{ 
CIDE,. SE VAN C/\UTERIZAtJDO LOS TE,iIDOS Y SE EVITAN N;f SANGRADOS ABUNDA14-

TES E IflE(.ESARIOS, ESTE MÉTOW, ADft·~S TIENE LA VENTAJA DE DEJAR FORMt\S 

ANATÓ\UCAS CORRECTAS EN EL Ar;EA SOtIDE <;E E5TÁ TRAEA .. WfilO, 

Es DE GHAN AYUDA, SOBRE TOOO CUANDO EXISTEN BOLSAS PAROOONTALES O PRESEN­

CIA DE TÁRTARO DENTARIO, 

Los MÉTODOS QUÍMICO y MÉCANICO SE HAN 1DO DESECHl\f.JJX) POCO A POCO POR CON­

TRAINDICACIONES. ~ EN EL MÉTODO ~.lfMICO POR tlfPIO DEL HILO DESMERCERl 

ZNXJ,. EMPAPADO EN UNA SOLUCIÓN VASO-CONSTRICTOR Al.REDEOOR DEL DIENTE, SE 

DEJA CINCO MINUTOS HASTA QUE LOS TEJIDOS ABSORBEN LA SOLUCIÓN PRESENTANDO 

UNA ZONA IZQUÉMICA Y NECROSIS DE LOS TEJIOOS. 

Ei.. MECÁNICO SE HA IDO TAftBIÉN DESECHANOO POR LENTO, CoNSISTE EN LLENAR 

UNA CORONA DE METAL COO GUTAPERCHA, SE LLEVA AL DIENTE Y SE PRESIONA DEJAN 
OOLA 24 !-ORAS PASADOS LOS CUALES, EL TEJIDO GINGIVAL SUFRE UNA RETRACCIÓN 

MÉCANICA, P<J:: LA PPE:Ióti 11¡¡: LJ!.JtCE LA C0RCil\ SOhí~E' ESTA ZONA, 
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TECNICA II OOBLE IMPRESIQ\l cnJ srurn~ 

SE PREPARA LA BOCA DEL PACIENTE QUITANDO LA TENSIÓN SUPERFICIAL CON UNA 

SUBSTANCIA ASTRitlGENTE Y SECANDO EL MEA POR IMPRESIOf'.t.'\R, SE MEZCLA SI­

LICON DE CUERPO LIGERO Y SE t:AAGA EN UNA JERINGA QUE COLOCA EL M!\TERIAL 

DE LOS DIENTES POR IMPRESIOt.:AR, SE MEZCLA SILICÓN DE CUERPO PESADO Y SE 

LLEVA LA CUCHARIUA PONié:NOOL.O It>f'iEDIATAMENTE EN LA BOCA PRESIONÁNDOLO, 

YA POLIMERIZADO SE RETIRA LA IMPRESIÓN, 

TECNICA oc If'FRESl(}J cm ALGINATO 

EL ALGINATO ES UN HIDROCOLOIDE IRREVERSIBLE, 

ESTE TIPO DE MATERIAL PUEDE SER USADO RN OOONTOLOGfA PARA LA TCW\ DE CUAL­
OOIER TIPO DE IMPRESIÓN, PERO NO EN TODOS LOS CASOS ES RECCT-1ENDABLE, DEBIDO 

A QUE LA EXACTITIJD DE LOS DETALLES NO ES FACTOR DETERMINANTE, 

PARA LA PREPARACIÓN DEL ALGINATO USAMJS UNA TAZA HULE Y UNA ESPÁTULA METÁ_ 

LICA, LOS CUALES DEBEN ESTAR PERFECT/IMENTE LIMPIOS YA QlJE DE LO CONTRARIO 

PUDIERAN OCURRIR CAMBIOS EN LOS RESULTADOS mRMA.1..MENTE CONOCIDOS, CQYO COtl 

TAMINARSE, RESULTAMX> OOE EL TI8"PO DE LA REACCIÓN SE VfA ACELERADO, 

SE COLOCAN EN LA TAZA DE HULE PORClQflES CORRECTAS DE POLVO Y AGUA, CON LA 

ESPÁlULA SE EMPIEZ A MESCLAR EN FORMi\ CIRCULAR CONTRA LA PARED DE LA Tl\l.A, 

lEBERA TENERSE ESPECIAL CUIDADO DE EVITAR LA INCORPORACIÓN DE AIRE A LA 

IEZCLA, 

SE SECA EL ÁREA POO IWERIONAR, SE LLEVA EL MATERIAL A LA CARILLA, TQ\W{)() 

~ POCO DE MATERIAL OOE SE COLOCA EN LOS DIENTES POO IWRESIONAR, ÉSTO SE 

HACE PARA EVITAR BURBUJAS, SE LLEVA LA CUCHARILLA CON EL f>4ATERIAL A LA BO_ 

CA, SE PRESIONO. YA GELIFICADO SE RETIRA DE LA BOCA Y SE LAVA. 
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TCT11A DE fr~PRES I CN PAPA DI ENTES 

CON TRATAMIENTO DE CONDUCTOS, 

ESTA IMPRESIÓN PUEDE TO'·~SE CON EL MATERIAL. DE ELECCIÓN DEL OOONTÓLOC-0 

PERO LA TECtHCA tAÁS SENCILLA ES CON EL SILIC.ON DE CUERPO PESOO, POR SU 

FACIL f'>WHPULACIÓN, 

SE PREPARA EL SILICÓN DE CUERPO PESAOO YA PREVIAMENTE SECADO EL CONDUCTO 

O CONDUCTOS, SE PRESIONA EN LA PREPARACIÓN CON EL FlN DE QUE IMPRESIONE 

TOOO EL CONDUCTO O COf~WCTOS AL RÁS DE LA ENCfA, CON EL MISVl> r·t4TERIAL 

SE PUEDE CotJSTRUIR EN ESTE t·'(NENTO utJ t1Jf1.5N CON LA ANAT0''1fA RESPECTIVA 

A ESE DIENTE, 

YA POLIMERIZAOO SE RETIRA DE LA BOCA Y SE VACIA, 

PROCEDIMIENTO If VACIAOO 

SE MEZCLA EL YESO EN UNA TAZ.A DE HJLE FLEXIBLE, CON UNA ESPÁTULA DE 

ft'ETAL RÍGIDA, PRIMERO SE COLOCA EL Ac:;.JA Y DESPUES EL YESO, PMA EVITAR 

LAS BURBUJAS SE ESPATULA LA MEZCLA Y AL MISVl> TrE.Yf'O SE UTILIZA UN VIBP-8. 

DOR t-E.CÁNICO, OOE NOS SIRVE PARA LA EUMIWl.CIÓN DE BURBUJAS QUE SE ENCUEN­

TRAN ATRAPADAS A LA MEZCLA, 

SE VIERTE LA MEZCLA DE YESO EN LA IMPRESIÓN, VIBRÁNOOLA SIEMPRE Y EN PE -

QUENAS PORCIONES DE LAS PARTES MÁ.S PROFUNIY\S A LAS SUPERFICIALES. 

SE PUEDE BOODEAR TOOA LA PERIFERIA DE LA IMPRESIÓN CON CERA BLANDA J CON 

TELA ADl-ESIVA ANCAJONÁMX>LA PARA TENER UN TJVt'Af\O UNIFr~. 

LA SEPARACIÓN DEL f/OOELO NO DEBE HACERSE ANTES DE 30 ó L.¡Q Mttmos, DESPUÉS 

DE HACER EL VPC.JPJXJ, PARA EVITAA FRACTURAS Y DEFOOMACIONES EN EL fw'OOELO, 
a ru>ELO RESULTANTE DEBE DE SER TERSO Y EXACTO EN TOOO.S SUS Dlll.\EN::IO'!fc: Y 

DETALLES, 
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CONCLUSIONES 
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e o N e L u s I o N E s 

TANTO EL CIRUJANO DENTISTA CCMO EL ESTIJDIANTE DE ODOrITOLCXJfA, DEBOOS DE 

TQ\1AR EN CUENTA AL EFECTUAR UNA HISTORIA CLÍNICA LA CORRECTA ANATCX>1fA EX­

TERNA E INTERNA DE LAS PIE7.AS DENTARIAS PAAA PODER DETERMINAR SOBRE ESTOS 

ANTECEDENTES GX.JE TIPO DE TRATAtHENTO DEBOOS EFECTUAR, DESDE WEGO QUE EL 

EXITO DE LA PRÓTESIS RESIDIRÁ EN QUE SE LLEVEN A CABO CORRECT.AMENTE TODOS 

LOS PASOS, DESDE UN BUEN EX.AMEN CLfNICO HASTA EL CORRECTO Mó.NEJO Y APLICA­

CIÓN DEL CEMENTO DEFINITIVO DE LA RESTAURACIÓN ADECUADA, 

l{A.y QUE TCX>1AR EN CUENTA QUE SE PUEDE LESIOf-LA.R A LA ENCÍA A LAS PAPILAS, Ll 

G.AJ.1ENTO PAROOONTAL, LOS MÁRGENES SUBGiflKJIVALES CON AQUELLAS PRÓTSIS Mó.L 

AJUSTADAS, EXPONDRÁN MÁS CEMENTO DE OXIFOSFATO EL CUAL IRRITARÁ A LA ENCÍA 

ESTE EXCESO DE CEMNETO SE DISOLVERÁ CON LA SALIVA Y EL ESPACIO QUE DEJARÁ 

Y FAVORECERÁ LA ACIJ'1.JLACIÓN DE DEPÓSITOS ALIMENTICIOS; Hl\BRÁ F~CIÓN DE 

PLACA BACTERIANA Y PRODUCIRÁ t1.JCtK1S TRASTORNOS EN LOS TEJIDOS DE SOPORTE, 
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