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CORONATRES CUAATOS. 

La corona tres cuartos cubre aproximadamente tres - -
cuartas partes de la superficie coronal del diente. Esta--. 
clase de corona se usa en los dientes anteriores. del maxilar 
superior y de la mandíbula. En los dientes antSriores, la .. :-

- preparación incluye las superficies in'cisel, lingual, mesial 
.y.distal. Está indicada específicamente para anclaje de - -
puente, pero asimismo cabe utilizarla.en combinación' con re­
sina acrilica o cemento de silicato, como restauración indi~ 
vidual en dientes fracturados. Se dejan intactas las carea_:_ 
vestib~lares, excepto a lo largo del margen vestibuloincisal. 
Cuando la estructura anatómica permite que la extensión ves-. 
tibular sea minima, se obtienen resultados altamente estéti-: 
cos .. 

INDICACIONES. 

La corona t:ces cuartos se utiliza como restauración-. 
de dientes individuales, o como,retenedor de puente.· En la-'< 
restauración de un soló diente, la borona tres cuartos está;.'.; 
indicada cuando la caries afecta las superficies proximales..:. 
y lingual, ya sea directélmente o por'. extensión, y la cara .:__ 
11estibular e!>J:á intacta y en buenas condiciones _estéticas;·...., 
Esta .restauración ofrece f'ijación máxima y muy buena protec.:. 
ción al resto del diente y preserva la estética normaLde la 

._,. superficie vestibular. 

,.. 
Las indicaciones de .. la corona .tres cuartos como rete­

nedor, de puente difieren un poco de sus e.plicaciones como ....,...., 
·restauración simple. La corona tres cuartos es una de las -
restauraciones más conservadoras que pueden usarse en la re­
tención de puentes. Cuando se prepara en dientes libres de-
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.caries o de CJbturaciones, se obtiene una retención adecuada..: 
con un mínima de tallado de material dentario y, en. muchos -
casos, q11eda expuesta muy poca cantidad de dentina. La su-­
perficie vestibular del diente se conserva sin alteraciones­
Y se mantiene la estética natural del caso. La relación fu~ 
cional normal del diente con el tejido gingival en la cara .., 

- -

vestibular no se afecta. Cuando la enfermedad periodontal -
trae como secuela la pérdida del tejido de soporte:y el au--' 
mento del tarraño de las coronas clinicas de los dientes, la-
corona tres cuartos está particularmente. indicada. 

La corona tres cuartos, como pilar de puente, 
de aplicar en cualquier diente anterior. 

CDNTRAINDIC.ACIDNES. 

La corona tres cuartos está contraindicada en (1) die~ -
tés éortos, dientes con caries 13xtensa, y_aquellos cuyo eje­

'mayor no coindde ton el patrón de inserción; (2) eaninos. s!;!_ 
periores con. vertientes cuspideas empinadas, zonas de conte_s 
• to muy haci!¡l. gingival y caras mesiales y distales muy cortas¡ 

( 3).dientes muy chicas o demasiado finos como para_ permitir-
'''la ·ubicaci6n ·exacta y' el binado d;; rieleras proximales¡ -

(4).dientes con extensas caries cervicales, ya que las riel!! 
·ras se extenderían en estructura dentaria p:ircialmente des in 
.tegrada ¡ y ( 5), por zonas_ extensas susceptibles a caries, e;:; 
bocas con indice elevado de caries. No es factible utilizar 
la corona tres cuartos _en forma- ventajosa y agradable aspec­
to estétii::o en incisivos laterales superiores cuya forma se­
desvia marcadamente de lo común, a causa de la dificultad de 
tallar rieleras paralelas sin realizar un desgaste próximo-­
lingual demasiado profundo a una reducción extensa tanto en­
mesioproximal como en distoproximal. 
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FACTORES QUE INFLUYEN EN EL DISEÑO. 

Casi todos los casos en tratamiento presentan alguna­
caracteristica propia que obliga a modificar o adaptar lo . ...,~ 
que se podría llamar una preparación estándar. Es necesario, 
pues, el conocimiento de todos los factores que intervienen-

•. y· .determinan el diseño de la corona tres cuartos, siendo los 
más importante los que se enumeran a continuación: 

. ~-· 

1.- Caracteristicas anatómicas y contornos morfológi­
cos·de la corona del diente. 

. 2.- Presencia de lesiones patológicas en el; 
hipocalcificación, hipoplasia, fracturas o caries. 

3.- Presencia de obturaciones. 

4 . .,.. RelaCión funcional del diente 

5 . .:.: Relación del diente con los dientes contiguos y -
naturaleza y extensión dl3 las zonas de contacto. . 

6, - Línea de entrada de la restauración de 
ios detrás. pilares del puente. 

La morfología de los dientes 
úriico. 

T ALLPDO DE DIENTES ANTERIORES CON BPJ A y ALTA. VELOcr.:.: 

DPD . E .INSTRUMENTOS DE MANO. 

El tallado de coronas .tres cuartos 
res superiores, de muy buenos resultados estéticos¡ se real,! 
za en corto tiempo mediante la combinación de instrumentos """ 
de alta velocidad para el desgaste grueso y de baja veloci-- . 
dad e instrumental de mano para terminar el tallado. El 
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gaste inicial de las caras proximales se realiza mediante ~.., 

una fresa troncoc6nica larga y fina. Se comienza por liri- -
gual, por dentro de la circunferencia del diente y se detie­
ne entes de llegar a vestibular a la altura del punto de CO.!J. 

tacto, ello dejará intacto y bajo control todo el esma.lta -­
vestibular y al ecuador. Más adelante se aplanan las pare-­
des anteriores de esos cortes y se repasan con una achue.le o· 
disco fino. · Sigue el desgaste lingual e incisa!, y luego se 
tallan las rieleras proximales e incisa! y se les da forma -
definida. Se establece el margen gingival y· se tenninan to­
das las demás zonas de tallado, ·Esto incluye el redondea;,,. -

. miento de los ángulos incisales y el ángulo que une el .cing.:! 
lo y la cara lingual. Por último se controla el bisel cerv_! . 
cal de les rielares proximales. El último paso consiste eri..;. 
tallar un coiiductillo para perno en el cíngulo. 

El tallado de un diente anterior para corona tres - -
:-' · c.uartos requiere varios instrumentos rotatorio.s .• Ellos son -

una fresa de carburo 169L para el taHado grueso a alta ·velo 
Ciciad, piedra de diamante ·en forma de rueda 110-P para des_: 
gaste lingual e incisal, fresas de diamante 1/4 K, 1/4 D-Ty 

· fresa de acero No. 1/2 y ?00 para corte más exacto y afifia-­
miento .a velocidades más bajas. Se recomienda utilizar ins­
truf119ntos de mano para escuadrar las paredes vestibulares de 
las. rieleras proximales. Para terminar cabe utilizar discos 
de papel .finos. 

La secuenc,ia de pasos de estos tallados, que son apl.:J: 
cables a todos· los dientes anteriores,_,se esbozan en el .ar--' 
den . que sigue, pero la utilización económica de instrumentos 
puede ocasii:Jnar algún cambio de la secuencia, sin que por -
ello se altere el resultado final: 

(1) degaste proximal 
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(2) desgaste lingual 
(3) bisel incisal 
(4) desgaste del cíngulo 
(5) rielera incisa! 
(6) ·rieleras proxinales 
(?) nargen cervical 
(8) bordes incisal y vestibular, y ángulos; y 

(9) canductilla del cingula para perna 

/Fresa de dianante 3 1/2J. Desgaste 
10,000 R .P .. M. 

Fresa de diamante 40. 

Fresa de acero 
1,000 R.P.M. 
:..;::. ~---- ' - - - - - . -- - : . ' 

·Fresa .. de acero ?Ot .6 ?02. Tallado del conductillci 

cíngulo, 1,000 R·P:·M· 
· Discos de p:ipel. Para 

cavo su~rficial, 500 R.P.M. 

·fresa de. carb,uro ?01, Desgaste incisal, 

carburo ?OO. Desgaste de e.aras 

5 
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1. - Relación funcional con los dientes antagonistas. 

2.- Grado de traslucidez del borde incisal. 

' 3.- Espesor vestibulolingual del tercio incisal 
cionado con la l'esistencia del diente. 

TERMINPDO CERVICAL. - El margen cervical de 
ción se puede terminar ,con un acabado sin r1ombro, o con un -" 
acabado en bisel. f><cepcionalmente, se puede utilizar, el -­
acabado con hombro, 'o , escalón, cuando se necesita , un mayor ..., 
volumen de la restauración, o cuando las obturaciones pre- -
vias obligan a, modificar la preparación, Pal1'! la, evaluación 
de las cualiclades relativas de los, tres, terminados cervica­
les. 

•, ' 1 • • • 

SITUACION DE LAS RN\IURAS DE RETENCION 

Establecida la posición de, los rrárgenes vestibulares, 
pasa a planear la posición y la dirección de las ranuras-:­
retención ~ Se efectua., primero, la ranura in,cisal.. Esto 

se hace despu,ás de biselar el borde incisal, desde el margen­
vestibular, ,a unos 45 gretdos con respecto al eje longitudi-­
h~l del dienti;i. Se divide elbisel en tercios, desde vesti- , 
tiular hacia lingual, y se talla la ranura incisal a lo largo 
de le. lineo que representa la unión, de los tercios medio y -
lingual. En esta posición, se consigue un borde incisal "'""" 
fuerte y el diente,queda de suficiente espesor en el borde -
vestibular' pare e;,itar que se vea el oro en la zona incisal-

, del diente~ , Lfls ranuras prox:Í.males empiez~n ~n los extremos 
proximales de la ranura incisal y su di~eé:Ción se establece­
de ,acuerdo con la linea de, entrada general del puente. La .C 
ranura debe terminar en la parte cervical, casi en el margen 
de la preparación, previamente establecido; Las ranuras ,Pr,S? 
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ximales convergen hacia la zona incisal en un grado que va-.,.. 
··.ria de. acuerdo con las de modo que el extremo incisal es de­

mayor diámetro que el extremo cervical. Esta forma caracte­
rística se obtiene eón una fresa de. f"isura· No •. ?00 a la ?03. 

RIELERAS PROXIMALES. (FRESA DE ALTA VELOCIDAD 169L) 

Las primeras demarcaciones para las rieleras proxima­
les inmediatamente por lingual de los centros de las zonas. -

.de contacto proximal. Se las talla paralelas al patrón de - · 
inserción y deberán ser paralelas al plano de los dos ter-·­
cios inc:i.saies de la cara vestibular-. La profunfidad de las 
riel~ras en la. terminación ce!"vical corresponderé al diáme.-.,, 
tro de la freSa.. Si el borde gingival del· tallada se ubica­
ra dentro del surco gingival, la rielera terminará aproxima-· 
dament¡;¡ en el mismo nivel que el borde gingival o 0.5 a 0.6-

pordebajo del borde del tallado. · 

PMED DEL CINGULUM (FRESADE ALTA VELOCIDAD 169L). 

Rara vez es factible tallar la pared de cirig~lum pa~ 
lela a las rieleras proximales sin que se forme un ancho ho!!! 

:; bro cervical· que conviene evitar. Por lo común esa. pared .-'- · 
Üene una inclinación vestibuloinCi~l después de efectuarse 

<un desgaste en bisel y haberse quitado 1.0 mm. de sustariciii­
dentaria,, el desgaste se comienza desde cuaiquiera de los á!J. 

•. los y se· éonscta con la cara del.lado opuesto, luego se. re.~ 
dondean ·ios ángulos de tal forna que haya una unión 
convexa y regular de las superficies desgastadas. 

BISEL INCISAL 

Generalmente el bise.l incisal se prepara a .. baja velo- · 
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cidad mediante una piedra. El espacio que así se crea debe­
permitir un espesor de metal suficiente como para que resis­
ta las acciones torsionales que se generan al ocluir los ,;,,. -
dientes, mismo después de haberse realizado el equilibrio -­
oclusal. El desgaste se hace en forna de cuña. En dientes­
abrasionados el corte no puede ser de ancho uniforme de lado 
a lado, pero se tratará de lograrlo con la nayor aproxima-.:.. 
ción. La profundidad máxima en el borde lingual en casi to• 

.. da la extensión será de 1.0 mm. 

CPRA LINGUAL. 

Con una piedra a baja velocidad se desgasta 
La .Profundidad que por lo··comón 

t() en trayectorias .de excursÚn, 'en cuyo~. easos és éonvenien 
te aumentar la profu~didad a 1. 4 mm; Estas trayéctorias. se: 

.• determinarán previamente mediante papel de a~ticular y se di. ' 
señará.n en. el modelo de .diagnóstico para referencia fu tu~• · 

La rielera incisal se talla a. baja velocidad con una­
. ·.fresa 'de cerio invertidO;conecta las. rieleras proximales. . 

· Su par~dvestibula~ tendrá un ancho mayo~ cjue la pg.~ed lin-­
gual,>pe esta fol'ma la aristli .delápgulo se traslada uh poco 
hacia lingUal. Cuando se requiere que haya mayor volumen de 
m8tal pg.ra resistir las fuerzas oclusales, se puede<tana;r- - · 
:1e pared lingual en forira. de un descanso. de nés de 90° de· iJi 
clinación respecto de la pared· vestibu~r •. En. superficies - · 
incisales eibrasionadas; .anchas, puede ser plana la pared 
tibular;de la rielera a el e~eal6n. · 
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BISEL CERVICAL 

Se utiliza una fre5a de diamante ID Denscci para tac:. - . 
. llar el barde. cervical biselada •. El Chanfle es un bisel CÓ!!, 

cavo. y se utilizará toda vez que el desgaste requerida del -
diente no deje· un barde en falsa escuadra a en cincel. . Esta 
terminación se extiende desde mesial de una rielera, rodea -
el cingulum y termina en mesial de la Ótra rielera. Este -­
sector será de 0.3 a 0.4 mm. de profundidad y seguirá la for 
rra de la linea gingival por dentro del surca gingivaL 

AEODNDEPMÍENTO DE · ANGULDS 

• · Se redondearán los án!:JUlos incisales y el ángulo forL 
,. . mado JXlr la pared del cingulo y la cara lingual. . Ello faci­

. li~ la taina de impresi6n; el, encerado, la prueba .del colado,: 
y al.Jmenta un. tanto el espesor del metal en zcmas de. Írelyor .2, 
presión y que se halla:n sujetas a mayor defonnaci6r:i, · ~e· ut;f 

.·liza como ,superficie ;,,_brasiya, el e~tremo liso y aplanado 
,una fresa de diamante de cono invertido. 

CONDUCTO PJIRA PERNO DEL CINGULO. 

El perno que se u,bica en la zona del ciiigulo es un -­
elemento de retención y estabilización que aumenta conside~ 
blemente el valor dEI la. corona tres cuartos en. d:Í.entSs !ante: 
·rieres. Inmoviliza la restauración y.anula las fuerzas de -

·" rotació~; .·En la. vertiente lingual por iné::isal del borde de-' 
·. - la pared del cingulo se talla un descanso. Este descanso es . 

. aproximadamente dos veces y media más ancha que .el orificio­
~· qUS -- se· ~-1 la_ra. Se-· hace uria muesca con una Fresa redonda -pe. 

queña para localizar el orificio 1 que se talla con una fres;; . 
troncocónica No. 700, 701, 702 de una profu:ididad de 1. 3 a . -
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2_ mm. Cuando la forma dentaria sugiere -la presencia de un -
cuerno pulpar que se extiende en un cíngulo de gran tamaño,,.. 
es conveniente ubicar el orificio desviando del centro hacia 
-uno de los lados. 

MDDIFICACION EN EL DISEÑO 

La. corona tres cuartos común se puede, modi fiCa:r para­
amoldarse a determinadas situaciones clinicas. 
cienes más usadas .en la práctica son_ las siguientes:· 

Modificaci6n debida a caries o restauraciones 

Modificación para los anclajes de precisión. 

Agregado de perno en el cíngulo. 

Supresión de la ranura incisÉll. 

PAEPARACION 

Se han descrito muchas técnicas para pr_eparar las co- __ -
r~as tres cua;tc:JS. __ El advenimiento 'de la pie~a- -de mano dé~'' 
alta vei1ocidad, en .los q1timos año~, he! traído como canse,;. -
cuencia un 'cambio en el enfoque general de. la preparaé:i6n·::.:. 

-Hay téc~icas muy con11enientes en las que se emplean las des­
piezas de mano, de alta y d_e baja velocidad para perfeccio-'-
netr y terminar la preparación. -

o ' ·~ - - - . . .. 

Generalmente, en. la construcc:j,Ón de 
_ ].as caras proximales que se van a preparar 
área adecuada siendo, por consiguiente, de fácil acceso, 
otra superficie proximal suele estar junto a otra diente, y,.. 
se presentan dificultades para el tallado eri lEi zona de con- -
tacto, especialmente cuando ésta corresponde a --la -parte me--'_ 
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s.ial del diente donde debe hacerse Una extensi6n mínima para 
evitar la .exposición de oro. En estos casos hay que separar 

.. ligeramente el espacio antes de hacer la preparación. Se --, 

puede obtener una separaci6n suficiente por medio de cuñitas. 
• • de .palo de naranjo, colcicadas en el punto de contacto. A. V.!:! 

ces, también. se pueda· obtener una separación rápida cortando 
un trazo de· dique de goma, da más o menos da 25.4 mm. por 
12.s estirándolo y metiéndolo en el área de contacto. Al. q¡, . 
bo:de .10 minutos, aproximadamente, el contacto se.habrá -'­
abierto un poco. 

Cuando se tallen los bordas iñciSa.les, 
diJ que no J:engan contacto con antagonista, se 
aproximadamente 1.0 mm. de espacio~ 

EXMIEN FINAL DEL TALLADO. 

Es ccinveniente éxaminar el tallado "pare ( 1) 
e:i' .f!spacio libre oClusal en todas la~ excursionei~· (2). regu-•. 
lari.~d y Úbicac:l.On de bordas, ( 3) á~perficies pa1'alela~· J:i:"" • 
bres:'desoca\/ados, (4) :retenci6:i potencial, y (s).:estética;-

CORONA CUATRO QUINTOS. 

l..a .corona 4/5 se realiza en dientés po~ier~ores, iu~-. 
que algUnos,autores la consideran3/4, la realidad es qUe se 

.Prepara en cuat!'o célras o superficies de las cinco que cons:. 
tan todos los dientes posteriores y son: mesial, .distal, 
gual, vestib!Jlar y oclusa1. . · 

·En dientes posteriores se usan dos 
·de coronas cuatro quintos, tanto P3ra los 
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ra los inferiores. Una de ellas es la preparación en caja,­
que básicamente es una preparación p;ira incrustación meso- -
oclusodistal (MOD), con las superficies lingual y oclusal ~ 
iladas e iriclinadas en la preparación. Este tipo se usa en­
sitios donde ya hay una restauración intracoronal, o caries-. 
en·'el diente, que se va a tallar o cuando se requiere una -,­
restauración de máxima resistencia. La' otra clase es· la pr~ 
¡ja.ración en ranura que es más conservadora, y no entra en el 
·interior de la corona del diente extensamente como el tipo -
en ~ja. La corona cuatro quintos en ranura se aplica en 
dientes sin obturaciones ni lesiones de caries previas; 

PREPAAACION EN FORMA DE CA.JA. 

En la preparación para corona cuatro quintos 
de CElja en un diente poster,ior. Las cajas mes:i:al y 
se tallan para retirar la caries o las obturaciones que pue­
da haber. Se ensanchan hacia la cara oclusal para fadlitar 
ia toma de impresiones y se 1.men a través de la cara oclusal 
mediante una caja oclusál. Las ¡E.redes proximales vestibúla 
res',se pueden 'ta.liar· dándoles un acabÉ!do en tajada,. o en fo; 
ma de. caja similar a una cavidad ¡:ara incrustaciones d:lrei::..: 
·tas. El terminado en tajada casi siempre expone más oro en­
la cara vestibular que el terminado en forna de caja. Por -
eso a menudo, es conveniente terminar la superfide proximal 
mesial con una caja y la distal con un corte eri tajo. La -,- : 
llave guia oclUsai une las dos cajas proximales y se talla 
solamente en la dentina, o en la profundidad que sea necesa.:.. 
ria, para eliminar la caries. LB superficie oclusal de las­
cúspides vestibular y lingual se reduce de manera homogériS!!, 
retirando más o menos 1 mm. de sustancia dentaria. la exte2 
si6n i:le la protección oclusal puede variar desde lÉI proteo...;;'· 
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ción rráxima a la protección mínima, de acuerdo con el estado 
'" del diente, las relaciones oclusales y la estética del caso. 

Los nérgenes donde las cajas proximales se continúan con los 
tajos se biselan o se redondean; la misma t8rminación se ha­
ce en el sitio donde la llave oclusal se confunde con la su..;. 
perficie oclusal de la preparación. Las paredes cervicales-

. también· se bis::ilan. 

PREPJlR/lCION EN FORMA DE SURCO (RANLRA) 

El tipo en surco de la coroná cuatro quintos es igual 
básicamente al tipo en caja, excepto en que las cajas proxi~ 
males se sustituyen por surco_s que no sacrifican tanta sus;...­
_tancia dentaria. Los surcos proximales se conectan por la .:. 
cara oclusal por otro surco que puede penetrar o.no eh· ia -­
dentina. Tal como se hace en el tallado de las cajas, las -
ºsuperficies proximales pueden quedar con un terminado en ta­
. jada, en la parte vestibular, o cori un bisel similar al· de_;,,. 
las cavidades para incrus~ciones directas .. Para lograr la­
mejor estética, y el mínimo de exposición de oro, se termina 
la superficie vestibular con un bisel. La superficie disto-. 
vestibular se puede terminar, generalmente, con un tajo, 
considerar la estética, y asi se asegura ~na resistencia rrá­
xima al borde de asnal te. 

CORONA CUATRO QUINTOS VESTIBULJlfl. 

La corona cuatro_ quintos vestibular es una váriante - · · 
de la corona CL1atro quintos común que se usa en los mandibu.:. 
lares. La preparación se extiende sobre las superficies me~ 
sial, vestibular, distal y oclusal del diente y no se inc1ú.:. 
ye la superficie lingual. Los molares inferiores están in-­
clinados en sentido lingual, con mucha frecuencia, y la pre-
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paraci6n de una corcina cuatro quintos común, con una direc~ 
ci6n de entrada compatible con los otros pilares del puente, 
puede resultar en un corte excesivo de la cara lingual del -
diente. En estos casos, la corona cuatro quintos vestibular 

• es una· preparación más conservador-a, y la exposición de. o.ro­
en la superficie vestibular no . tiene inconvenientes en. este­
par.te de la boca. El diseño de la preparación es idéntico a 
la preparación comúri, excepto en que .se hace inver.tido. S~­

puede elegir entre los mismos tipos en forma de caja o en:~ 
jo. 

. - ":: ,. : . ·, - . - -----~-- . 

T ALLl.IOD. DE DIENTES POSTERI~ES CON ALTA Y· sAJÁ VELDC! 

DJID. 

·Se puede utilizar en forma satisfactoria para el ta .. .:.· 
de corona cuatro quintos en dientes posteriores supe;;;. ... 

rieres e inferiores fresas de carburo 169L co~ al ta veloci~ 
>dad. iiBra el desgasté grueso y fresas de diamante ID-T y1/4'-

• 0-:L para la terminación de~llada a .. velocidades más bajas. -
Pueden util:fulrse hachuelas o cinceles para alisar las pa.re­

vestibJ'.J.~l:"es. 
La secuencia básica pare el desgaste, que 

de acuerdo con la .preferencia 

(1) cares proximales 
. (2) cara :lingual 

(3) surcos y fisuras oclusáles 
. (4) cara oclusal 
(5) rieleras o cajas proximales 
(6) margen cervical (Ünea de terminación) 
(?) bisel vestibular; 
(8) .rieleradistovestibular; 
(9) redondeamiento de ángulos; y 



16 

( 10) canductillas o rieleras auxiliares, si es que se 
desea reforzar la retención. 

MEDIA CORONA MESIAL. 

La media carona mesial se conoce también como corona­
cuatro quintos rnesial. Coma lo indica su nombre, la prepar.!:!. 
ción incluye la mitad mesial de los cuatro quintos de la' .co­
rona. La retención se obtiene, principalmente, con las sur-

. ces de las superficies vestibular y lingual, los cuales se ,... 
tallan siguiendo la misma dirécci6n de las fisuras lingual y 
vestibular del ciente. La forma oclusal es práC:~icamente -­
una preparación para incrustación de el.ase I, qUe ,se extien­

. de distal mente hasta la cresta marginal distal, .·.En la . parte · 
mesial, inélúye. las dos cúspides mesiales d1¡3l' diente, las --
que se tallan hasta que puedan ser· cubierta~ por 1 mm• !Té.a o 
manos de oro. En la superficie mesial se tBlla un surca, o­
uha caja de tamaña variable i según la condición de dicha. su­
. perficie. Si. hay caries. u obturaciones presentes, la caja -:- , 
rriesial·puede ser bastante grande. Se puede lograr retención 
adicional con ia cal0caci6n de pivotes o escalones, en una o 
más de las posiciones indicadas en la parte distal de la · lla 
ve oclusaLo en la.pared cervical de l:aéaja pro~imal. -

La media corona mesial también ~stá iri~i~Ja cuando -
exiSte una il1serci6n epitelial alta en -la ~uperÚcie distál­
de un último mol.ar¡ hacienda técnicamenté difibÜ ia exten-­
sión de la preparación en esa superficie', 

La . preparaci;'ín .·de las medias ·coronas mesiales casi 
siempre es sencilla debida al fácil acceso a la superficie -
mesial, donde hay un. espacio edéntulo, y por no tener que in 
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cluir la _zona de contacto distal. 

1. - Las superficies vestibular, mesial y .lingual del"'­
diente -se tallan con la turbina de al ta velocidad hasta la -
forma de contorno previamente estabtecida. Esto se pUede h!! 
cer a satisfacción. con una fresa de diamante cilíndrica No.-
700-702. Con la misma fresa de diamante se talla la cara "'-­
oclusal de las dos cúspides mesiales, El desgaste -del dien:;. 
te debe_ permitir .. alrededor _de 1 mm. de oro en la superficie­
oclusal y sobre el tercio oclusal d_e las superficies axiales. 
A medida que se acerca a la parte cervical se reduce el esp~ 
sor de oro. 

2. - La superficie oclusal se abre como si fuera una 
cavidad para incrustación de clase I, tallando únicamente 

•. ··dentirla sDbre el ·pisO pulp:ir .con una fresa da 

'-

1?1L. 

3.- Se usa la misma fresa peira tallar los surcos en -
superfiCies. vestibular -y linguEií, los cuales deben ~er 

cuidadosamE!nte alineados con las demás preparaciones _d_e 
nedores incluidas en -el puente. 

4. - El su_rco,: o caja mesial; según sea el caso, 
con la misrra fresa~ Su extensión dependerá de la 
del diente, como ya se indicó. 

5. - Se termina la preparaeii5ri con disco de lija, -_ bl'Ll:­
ñidor y pieql"a de ca:;borundo fina, 

- . -

INSTRUMENTOS y VELOCIDJIDESQUE SE UTILIZAN PARA REAL! 

ZAR ESTAS PREPAAJICIONES. 

Fresa de carburo ?01. Desgaste oclusal y lingual, - :-
200,000 R.P_.M. 



Fresa de carburo ?DO o 699. Tallado de cajas 
. les, 200,000 R.P.M. 

Fresa de acero. Para alisar cajas proximales, 
R.P.M. 
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O~sco Moore 5/8 granate. Terminación y esanche de ca­
jas proximales, 5,000 R.P.M. 

Fresa de diarrante 10-T o ld-C. Terminación del desga~ 
te proximal. Marcado y contorna del mBrgen cervical. Ali~ 

do del tallado, 200,000 R.P.M. 

Fresa de carburo 1?0. Bisel invertido de la ~~1~p•io1~ 
vestibular, 200,bi:Jo R.P .. M. 

' . ·.··, ' ; ' 

INCRUST PCION .CON PIVOTE COMO ANCLAJE. 

En el ámbito de 1E1pr6tesis fija en el sector. 
rior, la estábiLi.dad y la éstáhca merecen la misma r:c,ns·id13"­

raci6n. Es factible obtener'estabilidad mediante una 
tres cuarí:a's, una corona entera de oro o un anclaje de 
le, ·aunque se .las confeccione sin refinamiento. ·Sin embargo, 
pa.Il! lograr resultados estéticos satisfactorios con la coro­
ha tres 'cuartos se requiere realizar alteraciones, can sacr_i 

· f:icio tanto de la estabilidad como de. la retención. La caro 
, na de oro con frente estético presenta ios problerras de tra~ 
· ma, contorno, el ocultamiento del oro;. y el color. El ancl~ 
je McBoyle por lo general deja mucho que desear desde el PU!:!, 
to de vista estético. ·· 

La conservación del .esmalte vestibular intacto ~s 
siempre una ventaja en cuanto al aspecto. Una incrustaci6n"­
con pivote correctamente d:i.señada y bien realizada, rei:iu~e~~ 

·i.·."t'"··· 
·,';• 

. '1 ~: '• 

... ···. 
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muy· poco desgaste de tejido dentario de cualquier pÜar ant!!. 
rior y es de larga duración. Es un anclaje excelente si se­
usa .én bocas con indice bajo de caries, o si éste fue contr2 
lado, en dientes libres de caries, o en aquellos que fueron­
restaurados mediante orificaciones, y en dientes de cierto -
volumen en el tercio incisal. Mediante aplicación meticulo~ 
sa, es factible colocarlo en dientes delgados. Si el pacie.Q., 
te y el operador cooperan en la observación estricta de la -
boca en el futuro, podrá colocarse sobre silicatos proxima-­
les expuestos o restauraciones de resina. 

En los últimos diez años hubo un progreso notable 
la construcción indirecta de la incrustación con pivote, 
Técnicas nuevas de tallado .del diente pilar y métodos de 
tención de troqueles asi como coládos, dieron a la odontala..: 
gia un anclaje cuyas cualidades estéticas igualan a las qúe­
al'lterionnente se constru:ian mediante la técnica directa. 

!.· estabilidad y retenci6!1 son equivalentes a: las de la corona-
tres cuartos y muchas coronas enteras con frente estético -­

. que se corístruye sobre·1a sempiterna preparación expulsiva -
del muñón. 

La utilización del trépanos de diámetro reducido per­
mitió ubic;.ar más estratégicamente los conductillas, y. de es­
ta manera poder profundizarlos sin que corra peligro la pul~ 
pa .. El hecho de que estos conductillos sean de paredes pa~ 
lelas y las r~stauraciones confeccionadas tengan lados para-
lelos; da lugar a un ajuste perfecto que es de primordial i!J:! 
portancia para contrarestar las fuerzas dislocantes. Los -
pivotes colados son lo suficientemente pequeños como po!ra -~ 
que haya una capa dentaria detrás del esrralte vestibular. 
Hay circunstancias excepcionales en que será más aceptable -
estéticamente un pivote de alambre de calibre 24, pero estos 
casos son raros. 
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En el maxilar superior se 
pivote en los siguientes casos . 

1. - En incisivos, centrales 
pone un central. 
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2.- En el canino y central cuenda se repone un 1ate--
ral. 

3.- En el central y canina cuando faltan un central 
un lateral vecinos. 

4,.,. En pacientes de edad avanzada, en e1 incisivi:rle.,. 
teral, o en e1 incisivo centraLy en el lateral, .con una in­
crustación o corona tres cuartos en el primE!r. Pramolar cuan­
do se ha perdido un canino. 

S.- En el canino, central y lateral cuando 
lateral izquierdo y el ce_ntI"Sl derecho. 

En el ma><ifur inf'eriot", cuarido los pilares están li-­
bres de caries, la incrustación con pivote es el anclaje de~ 
elección ¡jara la repcsic:i.on de uno o dos incisivos centrales 
o un laterai. En caso C!ei, r~emplazarse un central y un late­
ral, al usarse una corona tres cuartos o una incrustación :-'"."" 
con pivote en el carifuo e incrustaciones con pivote como _an­
claje en el central y lateral, con ~ste tipo de reconstruc-­
ci6n se consigue 'que se reduzca al mínimo ia mutilación de -
los dientes pilares. Es un anclaje ideal para ferulizacio-­
nes de dientes anteriores inf'eriores con movilidad, y podrá­
usarse para remodelar caras· linguales de inc:ls:i.vos y caninos 
que soportarán una prótesis p:ircial y removible .. 

TALLADO 

El tallado de una incrustación con pivote _se realiza-
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mejor con velocidad moderada y con una selección adecuada de 
piedras y fresas. Es un. tallado que requieré destreza y se­
planeará con modelos de diagnóstico mediante análisis con un 
diseñador y radiografías i.nterproxirrales, de manera de poder · 

• ubicar los conductillos en relación mesial, distal y lingual 
de la pulpa sin que haya peligro de lesionar la. 

La téenica por seguir en un incisivo central superior 
se realiza de acuerdo con la siguiente secuencia de ··¡:iasos, '­
ello puede ser alterado de acuerdo a conveniencia de cada -­

.. operador. 

.. -... 

1.- Reducción .del reborde rrarginal Y. zona 
proximal de la brecha. 

2.- Aeiducci6n de la superficie lingual. 

.3. ~ Localización y ubieación · de los nichos;·•. 

4.- Ubi6aci6n y tallado de muescas~ 
5. - Tallado de los conductillos. 

6.- Terminación cervical 

7;:_ Bis~lÍido del borde inC:isal 

INSTRUMENTAL: Mandril· para pieza de mano . recta;.·· disco 
de diamante Horico de 5/8 de pulgaoo . 
• fonnade rueda 11DP-FG (Starlite). Piedra· de diamante tron­
cocónica I 0-T cierre con traba (Densco)., Fresa de fisura·>­

. d~ carburo No. 556 Cierre con traba· (s:s.w.). Fresa de ace-
ro redonda NCI. : Í/2 con traba fresa de 
carburo No; ?oo'con traba de s.s.w . 
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INCRUSTPLION COMO ANCLAJE. 

la incrustación es un anclaje que se utiliza solamen­
te cuando las condiciones son muy favorables y cuando la :de~ 
ti'Bza manual del operador de orden elevado. Si aquel que ;..._ 
construye un puente con incrusteciónes como anclajes conoce­
sus .limitaciones y no se excede en las posibilidades, la pr3 
tesis tendrá grandes probabilidades de éxito. Al. ser justi­
ficable su utilización, el recubrimiento metálico de la su-­
perficie dentaria es minimo. 

INDICPLIONES. 

Pare que la. incrustación funcione exitosamente como 
:ancláje de puente es ind:l.spensable que el. tramo sea corto; 
pe?"fectamente que no sobrepase ál espacio de un diente úni­
co;; la boca debe hallarse relativamente libre de caries< oh~ 
ber entrada en un periodo de inmunidad, .la corona clínica s~ 

,~ :re- de, langiti.Jd nonnal,- y en aclU:sión funcional- ntj estará su~-.· 
jeta a una acción de. palanca lesiva. El diente será vitel,­
con protección dentinaria de todas las paredes .de la cav.idad. 
Teóricamente se podrá soldar a la incrustación una única co­
nexión, y ella estará ubicada al lado del diente más resis-:­
tente. Si se .trata de dientes robustos, •pueden' haber ' 
excepciones frecuentes a esta regla. En ciertos cas6s se -­
üsa una incrustación P?rB el apoyo de un puente articuládo,­
pues el puente no le transmitirá ninguna o muy poca fuerza. 

Cada vez con más.frecuencia se utiliza la incrusta- -
ción en bocas de.adolecentes por la evidencia cada vez mayor 
de que las coronas en adolescentes producen inflarración gin­

. gival en las caras vestibular y lingual. Si bien es cierto-
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que el tamaño de la cámara pulpar y la longitud coronaria 
obligan a un tallado superf'icial, la retención se aumenta me 
diante el uso de .pivotes. En este ceso se sueldan las dos .;.; 
uniones. 

CONTRAINDICACIONES. 

Está contraindicada la incrustación como anclaje en -
casos con dientes en giroversión, extensamente cariados, en­
piezas cortas (excepto en los muy jóvenes), en dientes. desvi 
talizados o con restauraciones cervicales extensas. Una ca­
vidad 'tallada en un diente en giroversión brindará retención 

·adecuada solamente en el caso de que se tallen das o más con 
ductillos complementarios para pivotes; aun asi a menudo no: 
se dispone de una superficie donde quepa le conexión soldada. 

- Generalmente, carece de retención una cavidad para. incrusta­
ción tallada en un .dienta<corto o destruido. Cuandü un pi~ 
·lar<~~ halla extruido y sobrepasa el piáno oclusai, la carfa 

• ' mecánica .que reciba no será fisiológica y por lo tanto será-
1;1xcesiva ¡:Jara ias paredes del tallado. Un diente desvitali­
zado·es frágil y a menudo la incrustación es soportada por -
cemento; Donde ha.lle caries cerviceles o restauraciones ce.!: 
vice.les; las paredes no son cap.ac~s de resistir el esfuerzo...;. 
transmitido a través de la incrustación. 

La incrustación no está indicada para reconstruir un-, 
sector de la cara oclusal de un i:liente inclinado, .Pues la a,~ 
ci6n de palam::a de la incrustación que sobresale vencerá la.:. 

• estabilidad. Está contra indicada en pacientes de edad avau 
zada, cuyos dientes a menudo se hallan muy abrasionados, por 
que las paredes .laterales probablemente estarán agrietadas o 

• rajadás y no resi.sten esfuerzos producidos por la mastica_; -
ci6n. 
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. La incrustación como· anclaje puede ser una restaura-­
ción mesiooclusal o distooclusal. Si el pilar es un primer­
molar, tendrá escalones en las caras vestibular y lingual. -
La incrustación MOO está contraindicada como soporte princi,-

-· pal qe un puente, porque la~ paredes cavitarias estarán debJ:.. 
litadas por .el tallado sin que por ello se aumente su capac! 

• dad de retención. Es más ventajoso sustituirla por una cor.e. 
na completa o una corona cuatro quintos. 

TALLADO DE LA CÁVIDAD. 

Si se compara una. cavidad para incrustación terapéut.f 
ca y una •destinada a anclaje de. puente¡ ésta . ten¡jr1f paredes .... 
mis paralelas, la. profundidad y eiancho ~erán nayores y 1a.:.: 
cél.vidad tendrá r~eleres ·adicionales; . En cuanto al anchcf, li;i 

· •.···.caja. proximal . incluirá los ángulos . diedros vestibular y lin-
. g..Sl, C! sobrepasará uno de ellos si el dieinte se halla gira:... 

do.. El margen oclusal se biselará ampliamente, y se llegcirá 
· .··~ a mayor profundidad, pare que las paredes queden protegidas­

durante lasexcu'rsiones furidonales. 

·. En los . talle dos en momres se ubicará un conduct:Úlo­
en .el piso oclusa!', ,de 1. a 2 mm. del reborde marginal resi...,­
pual .. En premolaresestará junto al reborde marginal. Los.:.: 

\ coriductillos. oclusales tendrán 1.5. mm. de profundidad y se ;.. 
tallf.lrán con una fresa dé fisura troncocónica No. ?01 ó 702. 
A veces se requieren tamaños mayores .. La ubicación y profur:i. 
dictad de los conductillos se rigen por la posición de la pu,! 

. • pa, por su forma y su .tamaño. En el sector cervical de la -
cavidad, los conductillos serán de .1 mm. de profundidad ·Y .se 
tallarán con fresa No .. 700 y seguirán la dirección de la ri,!! 

• lera. ubicada en ángulos axiales. Los conductillos 
rán siempre en dentina, no en cemento. 
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INCRUSTACION DE MACBDYLE. 

La incrustación de MacBoyle, como la incrustación co­
mún, es una restauración útil si se la diseña y construye -­
con esmero, Su aplicación es limitada, pero en algunos ca-­
sos, supera todos los otros anclajes. 

INDICACIONES. 

La incrustación de MacBoyle se utiliza. en incisivos '-' .· 
centrales y laterales inferiores. y _en los l~terales superio­
res, aunque estos dientes se hallen afectados por caries pr.!?. 

".ximales o cámaras pulpa.res amplias. Es semejante a la coro-· 
ria .. tres cuartos 1 pero el tallado no es tan profundo y la ·re­
te'né:ión se logra mediante rieleras ubicadas en el ángulo die 
dro. próximo vestibular, en lugar de estar en ·las caras · proxi 

.• males. Está especialmente indicada para adolescentes, pero:­
'_es asimismo satisfactoriá para· cúalquier ¡:Sciente que no ob­

jete la visibilidad del metal. Se considera principalmente:-

. 

como anclaje para pue~tes temporales. 

TALLl'OO .. 

2;- Reducción de la cara lingual a partir de la cres­
ta del cingulo hacia el borda incisal. 

3.- Reducción del borde incisal . 

4.- Biselado de los ángulos diedros mesiovestibular y 
distovestibular. 
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5.- Tallado de rieleras en los ángulos mesio y disto­
vestibulares. 

6.- Reducción del Cíngulo y establecimiento de la lí­
nea de terminación cervical. 

?.- Tallado de un conductillo en el cíngulo. 

Los cortes mesial y distal, se hacen can un disco mo2 
tado en una pieza de lli'ina recta, serán paralelas al patrón -
de inserción. Par vestibular pueden extenderse más allá de­
los ángulos diedros, pero serán menos convergentes hacia li!J. 
gual que los cortes praxirrales de una corona tres cuartos ª2 
terior. 

La superficie lingual se tallEt a 0.5 mm. de profundi- -
dad, mediante una piedra en forms. de ruec:a can cantas redan­

- deados de tafi\Ol.ño adecuada. Este corte, que comienza en el -
cingulo, incluirá el borde incisal. Aquí, el desgaste se -­
realiza en un ángulo similar al de la abrasión, o a la qúe .::. 

~ sea indicads en esa superf'icie. Con disco a pindra sa bise­
lan los ángulos .diedroi;i'i;·estibulares, este bisel se extende­
.rá vestibularmente de 0.3 a 0.5 mm. y cervicalmente hasta -­
donde el contorno del diente la permita, la cual generalmen­
te es de tres quintas a dos tercias del larga de la superfi­
cie. Estos biseles se hacen cónc~vas mediante una pequeña -
pisara cilíndrica o troncocónica, no deben ser tan profundos 
coma para .que sus márgenes axiales queden en ángulo recto -­
con la cara vestibular del esmalte. 

El cingÚla se talla igual que ¡nra una carona tres -
cuartos. La línea de terminación cervical se continúa sabre 
las caras proximales y puede ubicarse en el surco gingival,-

• aunque esto na sea un requisito indispensable. 

Se utilizan fresas 700 o ?01 para tallar el conducti-
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. · ·].10 Bf1 ·ei cinEP..10 de 1 mm. de profundidad y .paralelo al pa-:­
.. · .• · tr6n. de inserción. . El margen vestibular del borde incisa! ..:.. 

·.'se biseii!' sciiamElnte lo sufÚ::iente como para proteger iCls - '.:. 
.... ~--. 

. ;" ... 
' prismas i:le esmalte. 

,_. . . ·:·:·;>:J:;:.~.· 
Cuando se utiliza alta velcicidaci para estos desQa.stes/·. >··-· 

es conveniente .tallar con' un disco las caras proximales' para .... ,_. " 
evitar una visibilidad excesi~ de metal en los ángulos die..: '• .. \ 

. . dros vestib~l.á.N:!s~ Por lci demás, el uso del instrumental_s,!· . -- ' 
,' giie de cerca lcis pasos ':liiiciales dei tallado i:le -J.B corcina - ' ' .. '.;>:::: 
tre~ cuart~s~· -. · · · ·· '' 

' ·;·.~/)t~: . :-.:_":·:, :;.,_::··.<· ~·.:·_.- .. , .. 
·:.·': 

·~-. 
,'"j::' ;. :· .. ~:!·'. 

';; : - : ~~., - CORONA DE OACFCON FRENTE ESTETICO; 
:,.:··,_,.. . : ·. · .. ·, ·. .·· .. .' ,/:> ~>·~~ 

:~.-'·.••.-•.6ci~da····~~ie:~:~· ~·~ · .. ·•~feni~n d!r::~=e~::~!~~i:: ~n:~b:~~a=•· .. · ····~.-.:·<(;-: 
r 'que recubre su cera vestibular~ y una parte de sus cá~s pro' 

- xináles. M~chas veces se hace el recubrimiento estático de:-· 
una parte o dei _toda la cara oclusal, .cuando el materiBl e~ -
_porcelana y' no resiria. La resistencia de una corona: con - -:-. 
:frente estático a las fuerzas oclusales se compara favorabl!! -_,--. 
niente é:on la de una corona de oro entera. Se le utiliza .co- - -

: :mo' restauración 6nica, como anclaje de puente, o en pileires;_ 
para soporte _o rentenci6n· de. una prótesis parcial. Por su :... · 

'propiedad de pasar_ desapercibida al lado de dientes natura;..­
les, o por imitar muy bien sus_ variaciones de color, a ia co 

• · · rana de oro con frente estético le falta muy poco. para igi.ia: -
la~ el efecto estático de una corona funda de porcel.ána. 

Para lograr esa armonía y conservar la salud_ de la e.!J. 
cia, ia corona con frente estético ha de mantenerse dentro -
de los limites de la forna, contorno y dimensiones del dien­
te integro. 
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Los factores más importantes que riaen la construc- -
ción de coronas. y puentes con frente estéticos son: 

.. ( 1) selección . del color antes de comenzarse el desgaste¡ 

(2) prepareciOn del diente; 

(3) realización de colados.ajustados, lisos, de porosidad mi 
nirra, resistentes a la deformación, y que reproduzca o -
sea la continuación de las bandas estrechas del · 

· ·. natural del área cervical. 

(4) modelado de coronas para que ofrezcan una .forna 
riornal o agradable. 

imitación del .calor de dientes naturales; .. 

soldadura de unidades: 

duntción; y 
mantenimiento o repiaración. 

. . ' . 

· Lil extensión del frente estético 

· ( 1) l.os ;parámetros .. esté tipos establééidos pa.ra 

·· '{2) si elfrente estético es .de porcelana o de 

(3)'1fi relación. del diente por restaurar con los dien.te~ 
cines; 

.(4) · oclusión ; y. 

'.; (5) la c:.antidad de reducci6n que perini te el diente. 

PAEPPflPCION. DEL DIENTÉ. 

. ·Se facili'ta la preparación del diente y disminuyen __;; 
las dificultades si ·se tienen en .cuenta 

{'I) ··estudio .mi.rlúcioso de radiografías· y 
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de. posibilidades; 

(2) rricordar que el diámetro de los contornos expuestos ves­
·. tibular y lingual disminuye bruscamente por dentro del -

surco gingival; 

• (3) tener en cuenm que no siempre se repara la lesión del -
periodonto y tejido gingival; y 

reconocimiento de la forma y profundidad_de la reducción 
necesaria en la corona dentaria preparada ·para asegurar­
la retención y permitir la reproducción del contorno n.º! 
rral del diente y suficiente espesor del rraterial para el 
color adecuado •. 

Se requiere que haya un cierto espesar·, igual o rnaYºr •·· 
que e1n la corona funda para cumplir con los requisitos del :.,. 
.coJor. y .tr6nslucidez en un frente de porcelana, o el color :;. • 
,qu~ se prefiera para la resina. La preparación será una• co.!J! 
birladón d~ la corona entera de oro y de la c~rona furida si- . 
'es ·que se quiere asegurar una forma adecuada''. asi como e.l 

,'-lcir. y 1El mínima visibilidad de oro.· ; . 

. . ·. ·Para Valorar la reéeptibilidad de un diente 
'ia preparación de una corona de oro con frente estético, 
verificaran .los siguientEi_s factores: 

- - -- -

·· :::(-1]· ionQi~ud-da·~--1a·-_co:r9Í1~ cliniCS.; 

.. 
(2}volumen vestibulolingual en el tercio inclsal de un 

· te anterior¡ 

. (3) presencia o ausencia de un cíngulo bien definido en un -
diente anterior¡ 

(4) convexidad del reborde de esmalte cervical; 

(5) extensión de los cuernos pulpares en relación con el an'­
cho mesicidistal del cuello del diente; . 
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(6) relación supuesta de la pulpa con las caras vestibular y 
lingual. 

(?) relación de la pulpa con el borde incisal o superficie -
oclusal del diente¡ 

(8) posición de las zonas de contacto¡ 

• (9) profundidad del surco gingival¡ 

( 10) altura de las curvas del surco gingival en 

sial y distal, y 

(11) dirección deL paso de inserción elegido. 

P.ASOS EN LA REOUCCION DE DIENTES. 

· Al. tallar un diente para recib.ir una corona, se re-" 
•. .., quiere seguir una determinada secuencia, con cualquier t~po­

de procedimientci que se utilizare. 

· Estas ll:i.sos .de la redúcción se clasific.an como 
f sin embargo, es factible cambiar el orden: 

. e 1) cortes en . rebanada proximales; 

. (2) reducción de la superficie oclusal o del; 

... · (3) borde. incisal; 

(4) la preparaci6n de superficies linguales 
convexas y sÜperficies linguales córieavas; 

(5). redondeamiento de ángulos y terminación 

· (6) tallado de hombro que incluya las caras 
proximeleis, o de .todas las superficies axiales; y 

(?) fallado c:le rieleras, nichos o conductillos 
. pernos, o la combinaci6n de ellos. 
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·. UTILIZACION DE INSTRUMENTOS Y VELOCIDADES 

Fresa de carburo 701L. Reconstruir reducci6n de su-­
perficfos vestibular, lingual y oclusal, · 150,000 R.P.M. 

Fresa de carburo ?OOL. Reducción de superficies 
,xiinales, 150, ODO R. P.M. 

Discos, con una cara inactiva, de cualquier narca. Re 
ducci6n ·de superficies proximales (cuando no, se puede'·utiH: 
zar la fresa de carburo ?OOL) 6,000 R.P.M. 

Fresa de diamante ID-T. Ubicación y contorno. del 
150,DOD R;p.M. 

Discos de• papel .abrasivo. Para alisar irregularida.:.-
redondear•ángulos agudos, velocidades bajas. . " 

CORONAS. COMPLET A.S •. 

completas son restauraciones 
la. totaÚdad de la corona anát6mica de.Ldiente. Una gran va 

'>riedad. dei cor(l~as completas se utilizan 9omo anclajes .d!'! - : 
· puentes y:difieren ·en los. materiales con· que se confeccionan,. 

en el di.seña de la preparación y en las indicaciones para su 
aplicación· cl:irÍica ~ · Las ·coronas completas de oro colado se­
utilizan como retenedores de puentes en dientes posteriores-· 

·donde la estética no es de primordial importancia. En los. -
dientes anteriores se usan las c~ronas completas dé oro co~ 
do, con fasatas (] cerillas de porcelana,· o de resina sintéti 
ca para cumplir con las demandas estéticas. En cada uno de­
estos grupas. de coronas existen variantes, de. acuerdo con --' 
los matf:¡riales utilizados y con la situación clinica partic,!;! 
lar. La corona construida totalmente en oro para dientes --
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posteriores la denominaremos corona colada completa, aunque, 
e menudo, se le conoce con el hombre de corona compuesta. 
La corona de oro colado con .carilla estética le describire-­
mos como corona compuesta (veneer). 

INDICACIONES GENERALES. 

La corona completa está indice.de en los siguientes C! 
sos. 

1. - Cuando el diente .de anclaje. está muy destruido 
·por caries, especialmente si están afectadas varias superfi­
cies del diente. 

2.- Cuando el diente de anclaje yatiene restauracio­
-. nes extensas. 

3.- Cuando la situación estética es deficiente por a].. 
, gún defecto de deáar'rollo. 

4. - Cuando los _contornos. axiales 
t:!.sfactorios desde er punto de vista funcional y se tiene ,.;.;_ 
que reconstruir .el diente· ÍJara lograr, mejorar su relácién 

. con ios tejidos blBhclos.<' .. ·. .. .. .. , 
·>-.:: '.·: .. ·..... . ' ' ', 

5. - Cuando un .diente se encuentra inclinado con re~-­
pecto a su posición normal y no se puede corregir le alinee"' 

. ción defectÜoSá mediante tratamiento ortod6~t:foo. 

6.- Cuando hay que modificar el plano oclusal y se h~ 
necesario . la con feccién de un nuevo con torno de toda la -

.clínica. 

La preparación de la corona completa implica el talla 
do de todas las ~uÍJe~ficies de .la corona a~atómica• General 
me~ te, la preparaCión penetra en la dentina, excepto en la 3 

· .. 
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. zona cervical de algunos tipos de coronas coladas de oro. 
Por consiguiente, el número de canaliculos dentinales que se· 
abren en la preparaci6n de una corona completa es rrayor que­
en cualquier otra clase de preparaciones. Sin embargo, si -
se diseña bien la preparaci6n y se ejecuta con habilidad, se 
puede evitar la penetración profunda dentro de la dentina. -
La reacción por parte del diente ante esta preparación tan -
extensa depende de varios factores, La edad del paciente,· -
condiciona la permeabilidad de los caneliculos dentinales. -
En el paciente joven los canaliculos presentan una reacción...; 
máxima y haya más peligro de irritación pulpar. En· el pa"' ·;.. 
ciente.adulto, donde ya se han producido cambios escler6ti-'-. 
e.os en la dentina, los canalicula::; san más estrechos, redu-
ciéndose la permeabilidad· de la den.tina, y el peligro de que 
se presenten afecciones en el tejido pulpar. La presencia.­
de caries también ilifluye en la permeabilidad de la dentina. 
La caries ocasiona una reacción en la dentina y la formación 
de dentinei. secundaria y otros Cé\.mbios escleróticos¡ la per~­
méabiÚdad dé la dentina. disminuye y, con.· frecuenc:Íer; los ~ 
naliculos están totalmente obturados en la zona de la caries. 
Durante la preparación de cavidades en los dientes se produ_; 
cien reacciones similares y, cuando existen obturaciones en· -
dientes donde hay quG hacer preparaciones para coronas com-~· 
pletei.s,disminuye la posibilidad de irritaci6n pulpar. 

Por las razones anteriores, hay más peligro de que se 
afecte ·la pulpa en el paciente joven con dientes libres de -

• caries y sin obturaciones previas. En estos casos, se deben 
evitar les coronas completas, siempre que sea posible. Si -
no hay otra alternativa, habrá que tomar precauciones espe-­
ciales durante el tallado y después de terminar la prepara-­
ción para reducir al minimo la posibilidad de irritación pu1 
par. Es recomendable preparar cavidades preliminares, colo• 
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car obturaciones de cemento y dejarlas durante algún tiempo, 
para . dar oportunidad a que se produzca alguna reacción en la 
dentina y se disminuya la permeabilidad. 

La corona completa de oro colado se hace toda en oro, 
sin carilla estética, tal como lo indica su nombre. Las co-

• ranas primitivas de oro se construían con oro en lámina. es­
tampado y soldado. Posteriormente estas mismas coronas se .,,. 
obtenían _prefabricadas en diversos tarraños. Estas coronas,-­
º casquetes, se consiguen todavía en la actualidad, y se - ·'­
ada,ptan y bruñen hasta obtener un ajuste aproximado sobre el 
muñón, antes de c~mentarlas ... Tienen muy mala adaptaéián cer 
vii::al y. causan. irritaci6n de los . tejidos gingivales. . Quec!ari 
.desi::artacta.s .dentro· de la odontología restai,iradore moderna;· .. .--. . ._, '·, - -·- '- .· .· . ' ' ·.. : ., .-.. 

. . ~ . 

. La corona .colada se puede construir. en 
.;.. · tes; pero las exigencias' estt!iticas limitan 

. ;tos cmolares •. 

éonsiste esencialmente en· 
ci6rí .dE) una capa delga_d~ de te.-Íido de todas las 
de ia corona cliriica<del diente. Los objetivos 
gui~ntes: · 

1.- Obtener espacio para permitir la colocación 
'oró, de espesor adecúado, para contrarrestar las fuerzas. 
ciéinales en la restáuración final.· 

.· 2. :-. Dejar espacio para colocar. 
veniente,que,permiU¡ la reproducción 
risticas morfológicas del diente sin sc:ibréila9ar sus 

. nos originales• 
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3.- Eliminar todas las anfractuosidades axiales y - -
ofrecer a la restauraci6n una linea de entrada compatible -::­
con los demás anclajes del puente. 

4.- Eliminar la misma cantidad posible de tejido den­
tario en todas las caras del diente para asegurar una capa -
un:l.fClrme de oro. 

5.- Obtener la máxima retención compatible con una 
rección de entrada conveniente. 

Se requieren solamente dos instrumentos rotatorió~. ~ 
ra·la ·preparación .de cualquier molar para una corona de·oro~. 

· compléta, que son: la fresa de carburo. 169L y 669L tron~hci5 ... 
nica para ellta veloCidad, y la fresa de diamante IO-T<para ~ 
baja velocidad. Si el espacio interproximal es estrecho, 
utilizará la fresa de. diamante 1/4 0-L ' 

Si el diente por tallar se halla en contacto 
.se recomienca colocar Una matriz de acero alrededor 
te vecino; ello evitará el conmcto del mismo con elelllentos­
a!Jrasivos . 

. PAAEDES AXIAL.ES. - Las p:irades axiales del 
desgastan hasta que 'dejen un espacio de 1 mm. de espesor,, --

. aproxinacarnente, en_ las regiones oclu&lles, para que lo. ocu­
pe el oro. Este espesor se adelgaza en forma variable hacia 
la. par.te cervical, de acuerdo con el tipo de .terminación que 
se util:i.ce. A las paredes proximales se les da ~na inclfriaj 
ci6n minim3 de 5 gr.ados. Este grado de inclinación faÓilita 
las impresiones y el ajuste de las restauraciones, al inismo­
tiempo que proporciona niáxina rsteinci6n al muñón. En muchos. 
casos, debido á· la inclinación del diente y a la necesidad ,.. 
de conseguir una línea de entrada acorde con los demás pila­
res del puente, se necesita aumentar el grado de inclinación 
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en una o varias paredes axiales del muñón. El aumento en la 
inclii1aci6n disminuye la forma de resistencia de la prepara-

• ción contra las fuerzas que tienden a desplazar la corona, -
reduciéndose, por lo tanto, la retención del muñón. En ta-­
les situaéiones, se, pL•ede conseguir retención adicional agr~ 
gando surcos, cajas o pivotes en la preparación, tal como lo 
describiremos rrás adelante. La longitud y el grado de incl,i 
nación de las paredes axiales. de la preparación par·a corona­
completa condicionan la .retención de la restauración. Siem­
pre que las paredes axiales sean cortas, y estén derrasiado -
inclinadas, se debe conseguir retención adicional cuando se~ 
usa la corona como ~nclaje de puente. 

Otro aspecto de las paredes axiales, que requiere -. -
atención especial durante el tallado, es la región de los "".'­

;. cuatro ángulos axiales del diente. La excavación de tejido­
. dentario. de las. cuatro superficies axiales del diente se lo­

gra con facilidad, pero, a no ser que se tenga un cuidado e§_ 
~ pecial, el instrumento cortante resbalará rápidamente alrede 

dar de los ángulos axiales y se eliminará menos tejido en ei .·. 
tas regiones. Esto pasa desapercibido muchas veces hasta -­
que ~e i:mcera el muñón en el modelo de laborÉ:itorio, y se en­
cuentra que es imposible hacer un patrón satisfactorio que -
se .amolde a los contornos del diente natural. El ebultemie2 
toeX'cesivo.de lcis cuatro ángulos axiales destruye la armo-,­
nia de la.S relaciones de contacto del diente y de las rala~ 
cienes de los tejidos blandos y duros. 

A medida que se desgasten las paredes axiales del - -
diente se da forma a la linea terminal cervical. En la exc~; 
vaci6n inicial de las paredes axidles es recomendable dete--· 
nerse cerca del borde cervical para no traumatizar el teji-:­
do gingival. Posteriormente, se podrá tanarel terminado -
·cervical· y establecer cuidadosamente con ·a1 margen gingival. 
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TERMINPOO CERVICAL.- En las coronas colades completas 
se emplean diversas clases de lineas terminales cervicales.­
Aquí describiremos tres tipas de lineas terminales que tie-­
nen sus .indicaciones en situaciones determinadas. 

1.- El muñ6n sin hombro, en el cual la pared axial de 
la preparación cambia su dirección y se continua con la su-­
perficie del diente. 

2.-.El terminado en bisel, en el cual.se hace un bi-"' 
sel en el margen cervical de la p:ired axial del muñón. 

3.- El terminado en hombro, o escalón, en el cual 
margen cervical termina en un hombro en ángulo recto con 
bisel en el ángulo cabosuperficial. 

1. - Terminado Cervical sin hombro. -
la corona sin hombro.és, tal vez, la más sencilla de hacer y 

, . la que permite conservar ~s tejido dentario. Esta .clase de. 
preparac:ión cervical facilita enormemente la adaptación d~ .,. 
las bandas de cobre cuando s1:1 usan en la toma de. impresiones, 
con !l)élteriales terinoplásticos, porque no hay esCéllÓn en que:-­
se pueda detener la banda. Sfu embargo, la preparación siri':... 
hombro tiene va~ios inconvenientes·, como la sl..Íperficie axia'i 
se une con la superficie del diente en un ángulo muy 
a 'veces resultá difícil localizar la línea terminal. 
localización de .la línea terminal puede resultar muy dificil, 
especialmente en el modelo d~ trabajo, y esto puede ocasio-.... 
nar que la restauración quedB más grande o más. pequeña de lo · 
ql..Íe debería ser. Otro problema surge de la pequeña .cant:i.dad 
de tejido dentario que se talla en la región cervieaL 
ces resulta dificil encerar un molde en la región cerviéal ..; 
sin salirse del contorno de la restauraci6n. Esto ocasiona~ 
un abultamiento excesivo en la región cervical del colado -:­
que puede ejercer presi6n en los tejidos gingivales con is--
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quemia, o el margen gingival puede quedar impedido para reci 
bir la estimulaci6n proveniente del flujo sanguineo y del ~ 
saje natural. Sin embargo, si se tienen presentes estos. in­
convenientes y se presta cuidado en la definición de la ·li­
nea terminal en el diente, ésta se podrá localizar sin difi­
cultad en el modelo de trabajo, y si se desgasta una canti-­
dad adecuada de tejido cervical, se podrá encerar la prepa~ 
ción dentro de los contamos del diente natural, obteni~ndo­
se excelentes restauraciones con las coronas .completas sin -
hombro. 

2. - Terminado Cervical en Bisel.- El .terminado éervi'­
. cal en bisel resuelve dos de los inconvenientes del ternina­
do sin hombro. Se obtiene una linea terMinal bien def:inida­
Y s& consigue un espaé:iCI adecuado en la región cervica 1 pare 
poder hacer una restauración acorde con los con tomos del :;__ · · 
diente natural. La rezón de que este tipo de terminado cer.,;. 
vical ~o haya sido más <Jinpliamente empleado se debe, pr~ba--

.·· blemente, a lti dificultad de· tiacer esta·· praparaci6n con' ins..:. 
trumentos cortantes de baja velocidad, y a los inconvenien--­
tes que pres:ta pare conseguir_ una buena. impresión con bandas 
de• cobre y materiales t:ermoplásticos. Con la intl"oducciÓn .... 
de la pieza de mano de al ta velocidad y los . materiales de i.!!! 
presión elásticos se eliminaron .estos problemas, y e~ de es­
perar que el terminado en bisel se use cada vez más, no<sólo 
en l.Bs coronas._complert:as, sino' tambiénen otras prepareicio-:­
nes, como la corona tres cuartos y la preparación rotada. 
Se critica, a veces, el tenninado en l:'.lisel por la capa más·'­
gruesa de oro que hay que dejar en el margen cervical y ~a -
dificultad de adaptarla .. bruñi~ndola. Las t{icniCEis modema's.., 
de colados eliminan la aplicación de este m{itodo para conse-:­
guir restauraciones bien adaptadas, y el uso de aleaciones -
de oro más duras hacen que las técnicas de brujiido sean rr.uy­
difíciles. 
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3.- Terminado cervical con hombro, o escalón.- La p~ 
paraci6n en hombro, o escalón es la menos conservadora de -~· 
los tres tipos de terminados cervicales, aunque el exceso de 
tejido que se elimina es, en muchos casos, más teórico qu¡¡¡ -: 
real. Su preparación es fácil y se obtienen lineas tennina~ 
les cervicales, bien definidas, sin mayores dificultades. 
Se logra un buen . acceso a las zonas cervicales mesia_l y dis­
tal, lo cual facilita el acabado de las áreas cervicales del 
muñón y la toma de impresión. Las paredes axiales del muñón 
se pueden hacer casi paralelas, ganándose así ·neyor reten.- -
.ci6n. La toma de impresión con materiales no elástic_os y -.,..; 
bandas de cobre es rrás dificil que en los otros dos tipos· de 
tenninados cervicales, por la tendencia de la banda da cobre 
a ·engancharse en el hombro, casi siempre en uno de los cua--:­
tro ángulos axiales del d.iente. Este problema se elimina em 
pleando materiales de impresión elásticos. El terminado ce.r 
vical en hombro facilita más espacio eri el margen cervical -
para la prepereción, toma, de impresiones y óperaciones fina:­
les de la restauración y/ por.estos motivos, se eligirá esta . 
clase de terminación en les casos donde la región cervical 
se encuentre unidad intimámente con el diente contiguo. 

Es lógico que el operador experto hará. uso de los 
tres tipos de terminados marginales, seleccionando el que -­
sea más apropiacfo én determil'lada situac:tisn clínica y basarido 

·la decisión en las' factores que acabamos de enume~r. En al 
gurios casos se puede utilizar una combinación de dos, o in--, 
elusiva de los tres tipos de límites rrarginales, en la misrra 
preparación • Puede hacerse un muñ6n pera corona completa , -
con un terminado en hombro en la cara distal, cuyo acceso -­
sea difícil y donde ya haya un hombro cervical excavado con:.. 

· anterioridad para una obturación individual. .El hombro dis­
tal- se puede· continuar con un bisel en las caras vestibular~ 



40 

y lingual para conservar tejido dentario·, y en la cara me- -
sial se convierte el bisel en una linea terminal sin hcimbro­
que facilite la alineación de la pared mesial con respec'f::o a 
los demá.s pilares del puente. Las situaciones clinicas son­
infinitamente variables y la experiencia e ingenio del odon­
tólogo decidirán las soluciones a seguir, todas las cuales -
pueden.ser igualmente satisfactorias. 

SUPERFICIE OCLUSAL.- La superficie ciclusal del diente 
se talla hasta conseguir espacio para colocar oro de 1 a -. -'' .. 
1.25 mm. de espesor más o menos. Es muy importante hacer e.l 
tallado 1o más igual posible en todas las caras de la sup~r­
ficie oclusal. Esto asegura una máxima conservación de teji 

'.do y úri e~pesor adecuado de cera en el modelo y de oro on el 
colado. Tambi€in se disminuye la posibilidad de llegar a pe!: 
fore,r la superficie oclusal de la restauración durante las .­
operaciones .finales, al pulir la restauración, y al hacer el 
equilibrio de la oclusión. Se puede controlar también el e!:!. · 
ceso de oro en la restauración y la relación del oro en la -
restauración y la relación del oro ccin respecto a la dentina 
y al tejido pulpar, y se atenúa la posibilidad de. reacciones 
térmicas .. Por .lci tanto, los contornos oclusales del múñ~n -· 
están condicionados por los contornos del diente. La super-

. ficie oclusalde la preparación .reproduce los contornos de -
1a morfología oclusal del diente. Una pr!':lparación en un - -: 
diente .con cúspides altas debe tener elevaCiones oclusales -
bien definidas; una preparación en un diente con superficie­
oclusal plana debe tener un contorno oclusal igualmente apl~ 
.nado. La reducción de la superficie oclusal, siguiendo es-­
tos postulados, no implica el tener que eliminar siempre to~ 
do el esrria.lte. Si no hay fisuras oclusales, o caries presen 
te, no es necesario tallar el esmalte. Pero la presencia de 
fisuras oclusales, con caries o en cualquier otra forna, pr~· 
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supone la extensión de la preparación para eliminar dichas -
fisuras. Esto no presupone la reducción de la totalidad de­
la superficie oclusal, y se pueden cortar las fisuras deja_n• 
do las zonas de las cúspides en su altura normal. Estas fi­
suras se rellenan con cemento, o amalgama, para restaurar el 
contorno normal de la preparación coronaria antes de tomar .., 
la impresión. Se podrían dejar las fisuras, pero su presen­
cia puede aumentar la dificultad de obtener un colado con -~ 
buena adaptación, como se añadieran los problemas de una re,:a 
tauración intracoronal a los de una extracoronal. Además, -
cuando el oro está más cercano a la dentina, hay más probabi 
lidades de que se produzcan ataques térmicos durante la acti 
viciad funcional. 

Cuando se prepara una corona completa en un molar que 
esté inclinado y haya que cambiar la orientación del plano -
oclusal elevando el extremo mesial corto de la corona, se -'-­
puede constatar que la reducción de la superficie oclusal en 
este extremo se puede hacer mínima. Esta condición se en- -
cuentra con frecuencia en los molares inferiores.con inclin~ 
ci6n mesial. Cuando se construye el puente, hay que elevar­
la mitad mesial de la superfice oclusal del molar pare re- -
construir el plano oclusal, de modo que quede en relación -­
normal con los molares antagonistas; la mitad mesial de la -
superficie oclusal del molar necesita muy poco tallado. 

Es imprescindible el redondeamier.to de los ángulos 
diedros axiales donde se unen las paredes proximales con ve~ 
tibular y lingual para que quede bien 'definida la linea cer­
vical narginal. A partir de esi;e momento, el tallado se - -
efectuará a baja velocidad con la fresa de diamante ID-TL; -
los ángulos diedros proximales y oclusal se redondean y se -
alisa el tallado. 



42 

Hay que tallar un bisel cóncavo.de unos 0;4 mm.de eiri 
.. cho y se extenderá de D.5 mm. por debajo del margen gingival. 

MODIFICACIONES DEL DISEÑO. 

A las· coronas completas se les pueden hacer diversas- ·. · 
modificaciones para aumentar sus cualidades retentivas, ala-

.· .. jar •anclajes de precisión, a para facili ter los procedimien.;.. -
tos técnicos, de. construcción de la misma corona. · . _ 

REFUERZO DE. LA. AETENCION. - La retención de las prepé'.:...) .~:'..:.' 
' recione~. J,ara coronas completas se puede mejorf.lr de ma11era .:::,_\ ' ' ' 

apreciable mediante el añadido de ranuras, o cajas, eri las ;;;. ;,\ 
superficie~ axiales,' o 9olocando pivotes e~ posiciones és.'trit':_:;'. .... e 

tágicas •. PUede emplearse cualquiera de est~s rriétodos, .. o co;;'.\i --. 
- 'binaciones de dos o tres de ellos. La. forna en 'que•ia:si ~rí'G\:; . 

ras y cajas axiale~ proporcionan una retención adicion¡aJ;. · ;:<·· ··': 
.Ya quedó explia1do anteriormente el inodo en que ¡:IUeden in-;-·:;.:·,::;. 
fluir' l,a longitud y el greda de inclinación de las Paredes ..: - ',: 

.• l!·x:LBles e~)~ X'.Btenc~6r(de los pilares de puentes.·. C~r11~9 h '..,·.,·;:, 
' lllenor' sea la'·i0cliriaci6n,-·.inelyor será la resistencia contra·.:. ·'<''" 

:. las;.fuerzas\que· tieriden·a desaiajar a la r'esteuraciÓn. d~ran.:.<: _ ·: 
; .. ,· •..• te los·'mavifnientas:fu~Óionales;. El surco, o. la -caja/pl'opqr .. 

·. -'cionari Paredes axiales', au~iliares en. la parte interna de la:-,._. 
/prej:ia"1.ciÓ!l-con un ,inil'.'limci .de .. iliciinaci6n en las paredes ·é:Ji~'.,-. _ ,., __ 
temas~\· ··i·.:;:" 

i:> . __ .... '·_ Medlilnte· el. a~~d~ de, pivotes se logra~ los mi~mos..:' 
;.~~uitado~; ílues ~ropo~cionan pa~des a¡dales inte~as s:iri. -
~l'\er que 'a~~nter ia>:iliclinaci6n de ias paredes éxtemas • .., 

' ' L.á colO~_ci6n de varios pivotes 'aunque solo midan' 1 mni. ' au:- .· ·. - .• ' ' 
inenta:cb'nsiderabieinente Úr,retenci6n de los muñones para· ca'.'",··. 

- rolla~ completas. _·. -
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SURCOS AXIAL.ES. - Los surcos axiales se perforen, gene 
ralmente, en las superficies vestibular y lin°gual de la pre: 
pÍ:iración desde donde pueden resistir las ·fuerzas desplazan-­
tes en el plano mesodistal. También se pueden colocar en . 
las superficies mesial y distal, donde actúan en contra de -
las fuerzas vestibulolinguales. Los surcos se extienden 1 -· · 
.mm. rrás o menos, ,desde la linea terminal cervical; sus pare­
des deben ser inclinadas, en forma de cono, y estar, desde ::.; 
luego, en la misma linea de entrara de los demás pilaret> del 
puente. Se tallan con una . fresa de fisura de bordes· diagon!:!, 
les y penetran alrededor de 0.5 mm. dentro de la preparación; 
El ancho se puede variar según las necesidades, puesto quEÍ -
la í::antidad .de retención que se obtiene es esencialmente .1a-'\ 
misma, cualq1üera que sea la anchura, dentro de los l.imites­
normales. 

CAJAS. AXIALES.- Básicamente, las cajas axiales .tienen 
el mismo papel que los surcos axiales y sólo se diferencian-: 
en que· son más !;l'randes y de ·diseño más complt3jo. · . E9tán ~SPJ;! · 
cialmente indicadas cuando ya existen obturaciones de amalga 
ma, o incrustaciones, en la -superficie mesial o distal del : 
diente y es conveniente construir una caja en lei preparación 
de-. la corona. Se construyen casi stempre en las superficies 
mesial o distal ·de la carona, aunque pueden utilizarse algu'­
nas veces en la superficie vestibular de un molar inferior -
cuando Ya hay una obturación en dicha superficie. Hay q(ie - · 

··darle inclinación adecuada a sus paredes para facilitar la '­
. forma d~ la imp'resi6n, y la dirección de la línea de entrada 
debe coincidir con las de las otras preparaciones de anclaje; 
los ángulos cabosuperficiales de la caja se deben biselar ·en 
toda su extensión. 

PIVOTES O .ESPIGAS.- En la preparación de coronas com­
pletas se puede conseguir más retención mediante el agregado 
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de dos o más canales para pivotes perforados dentro de la -­
preparación. Se pueden tallar en sitios diferentes, sienda­
el más conveniente la superficie oclusal. Se escoge la posi 
ci6n exacta evitando los cuernos pulpares y la profundidad -· 
puede variar de .1 a 2 mm. Deben quedar, por supuesto, en la 
linea de entrada de los demás pilares del puente. Los cana­
les para pivotas con paredes inclinadas son los mejores, - -
puesto que dejan una latitud pequeña en la linea de direc- -
ci6n de entrada. También se pueden hacer en las paredes ce!: 
vicales de los recesos tallados ·en las superficies axiales -
de muñón. 

PREPARACION DE CORONA SIN HOMBRO EN UN MQLAA. - Como -
en la mayoria de los pil.ar;s de puentes, un¡;¡, de las supe¡rfi.,­
cies proximales está. junto a la zona edén tu la y se· puede -' -:-··.· 
abordar fácilmente con los .. instrumentas. El acceso a la . 

. otra superficie proximal s~ pu~de facilita~. colocando uíla, li 
gadura de.alambre en el área de contacto y dejándola duran7• 
i:e 24 horas, más, o menos. Cuaí)dO se retira la ligadura el '­
contacta se habrá abierto, facilitándose asi l.a preparación;;:· 
de la. superficie proxin¡al, La. preparación consiste básica-.,­
ménte en el tallado de las superficies axiales y oclu6a1., a~ 
tablecer en seguida las lineas terminales, agregar cualquier: · 
retención adicional y terminar la prepareci6n. ·.El tallado -

.·sel puede· comenzar en .las· superficies axiales o··•eri.la ocl1,1~i, 
pero se debe seguir una norma definitiva para evitar cambios 
inneéesados •. de· instrumentos cortantes. En .la descripción -

. que .sigue, se tallan primero las superficies axiales, se mafr. 
tien'e el margen cerviaÍl en la· corona clínica, más o menos a 
Q.5 mm. del borde gingivaL lEi turbina de alta velocidad ha 
simplificado .enormemente la instrumentación para la prepara:¡ 
ción de las coronas completas:, y el tallado inicilll se puede 
efectuar con tres fresas de diamante. 
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El control cuidadoso del calor proveniente de la fri.s: 
ci6n en la preparación de cavidades es importantisimosiem-­
pre, pero lo es más aún en la preparación de coronas comple­
tas. La cantidad de tejido que hay que retirar, su amplia ..;. 
distribución sobre toda la superficie coronaria 1 el número .­
de canaliculos dentinales que hay que abrir, y la tentación­
de tallar rápidamente, son factores que obligan a actuar can 
las mayores precauciones durante la preparación. De igual -
importancia son la administración de sedantes y las 
ciones temporales necesarias. 

1 . - Las tres superficies axiales de fácil acceso se ..,. 
tallan con una fresa de d:il:lmante cilíndrica de paredes irlcli 
nadas, La fresa de diamante se mantiene ion su .eje paralelb 
al _eje mayor del diente y se eliminan· tocias las anfractuosi­
dades. Cuf.lndo se termina esta etapa, puede ser necesario iD, 
clinar la fresa de diamante hacia el e.entro del _diente pareí­
completar la preparación de. las paredes axiales en eL tercio 
oclusal. Esto es casi siempre necesario· en· la superficie -;-: 
vestibular de los molares infez:iores, y en la superficie liJl 
gual de los molares superiores, en los cuales· la inclinación 
de la sup_erfiCie axial hacia el centro del dienta' es 
nuncieda. En esta fase se detiene el tallado de las 
cies a unos 0.5 mm. del borde gingival. 

2 .• -La cuarta superficie axial, la que esi:á en contag 
to con el diente contiguo, se prepara con un corte en tajada; 
usando una fresa de diamante fina. Se empieza el tallado en 
la cara vestibular colocando la -fresa de diamante de modo -­
que deje una capa delgada de esmalte entre ella y el diente-: 
adyacente. Cuando el corte llega hast:e. la ·cara lingual la -
capa de esmalte se rompe por si mism:i.· Con la misma fresa -
de diamante se redondea el corte en las superficies vestibu­
lar y lingual de la preparación. Este corte en tajada tam--
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bién se suspende en la proximidad del margen gingival. Las 
aristas de los cuatro ángulos axiales se examinan cuidadosa-

· mente para asegurarse que se ha logrado un tallado convenieD. 
te. 

3.- La superficie oclusal se talla con la mism:i fresa 
de diamante cilíndrica que se usó en el desgaste axial. A ::. 

• menudo es conveniente taller la superficie oclusal dividién­
dola en zonas, teminando cada une de ellas.antes de seguir:... 
con otra. De esta manera se puede comparar la ¡:arte que se­
está tallando con la zona contigua todavia sin. tallar, y el­
operador puede darse cuenta rápidamente de la cantidad de ll!2. 
terial dentario que hay que desgastar sin tenerse que refe...,­
ri.r. á los dientes antagonistas, procesa que obliga al pacien 

.. te a cerrar J.a· boca con la consiguiente pérdida de. tiempo. · -
Una secuencia conven·iente es la de reducir, en. primer lugar, 

;. la parte mesiovestibular hasta que la capa situada entre lá-:­
zona tallada y l~ superficie oclusal restante sea de· .1 mm.,­
aproximadamente. Se talla a continuaci6n la zona rneslJlin- ·­
gual hasta el mismo nivei de ia zona niesovestibular, ten:ieri..., 

· do cuidado de conservar los contornos anatómicos. de .1ª. supe!: 
.ficie. oclusal. Luego se sigue con la zona distovestibular,­

. réduciéndola. hasta. el nivel de las áreas mesiales .de la su-~. 
perficie oclusal. Por último; se talla la zona distolingual 
hasta e.l nivel del resto. de la superficie oclusaL El. orden 

· con que se siguen estas operaciones se puede variar.. desde -
luego, para amoldarse al caso particular o a las convenien~­
ci.Bs. del operador. 

Alternativamente, se pueden cortár surcos de reparo -. 
en la superficie ocl~sal de la corona, en posiciones estrat~ 
gicas que indiquen la profundidad en que hay que desgastar -

~ dicha superficie oclusal. El. tejido restante se corta hasta 
el nivel de los surcos de referencia. Para esto se puede -:-'-
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usar una fresa de.carburo No. 1?1. Al hacer los surcos se -
deben tener en cuenta los contornos anatómicos del diente y­
darles una inclinación que respete las caracteristicas anet.É_ 
micas para lograr una reducción uniforme de sustancia denta­
ria. En los casos en que el diente es un pilar terminal y -
existe la posibilidad de que sea difícil asegurar el regis-­
tro de la relación oclusal sin que se ocasione algún cierre­
de los maxilares, se puede dejar una de las cúspides oclusa-. 
les sin tallar para mantener un tope céntrico hasta que se -
obtenga el registro oclusal. 

4.- La linea general de entrada de la preparación, d~ 
·terminada: por la inclinación de las paredes axiales, se com,-­
prueba y se compara con los otros pilares del puente y ss ffiE 
difica cuando sea necesario para conseguir concordancia. 

5.- las aristas entre la pared oclusal y las paredes~ 
axiales se redondean con una fresa de diamante cilindrica ·. ..., 
La linea terminal se delimita en la posición convenianti:i en..., 
relación con el tejido gingival por medio da una fresa fin~­
de diamante. Las paredes axiales se pulen con discos de li-' . 

. ja medianos, y la superficie oclusal con piedras de carboru!!. 
do.. Se suavizt:1r1 todas las aristas y la linea cervical term,i 
nal se alisa con un bruñidor. 

6.- ~e examina la superficie oclusal para ver si hay.­
presencia de fisuras en el esmalte en cualquier zona de es-'­
malte. que haya podido quedar. Si quedan fisuras, se eliminan 
con una fresa de carburo No. 1?0. fintes de tomar la impre--. · 
si6n sé Óbturan las fisuras con un fondo de cemento. 
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CORONAS TELESCOPICAS. 

La corona telescópica es una modificación de la caro-
. na completa construida en dos partes, Una parte, la cofia, -
se ajusta sobre el muñón. La segundét parte, la corona pro--· 
piamerite ·dicha, se ajusta sobre la cofis. Hay muchas- varie'­
dades y modificaciones; la cofia es de oro éolado, pero la· -
corona puede-ser de oro colado, o una corona compuesta. Las 
coronas telescópicas se aplican en dientes con gran ·destruc­
ción éoronaria, y la cofia se construye primero para resteu'.'." . 
rar parte de la forma de la corona antes de tornar la impre-•>' 

. sión final sobre_ Ía cual se confeccionará el puente. También 
se emplean cuando hay que construir puentes muy grandes que­
tienen que fijarse con un cemento temporal, para poderlos re 
tirar··de vez en el.landa, Si ei 'puente se afloja en uno de ...,: 
sus pilarás sin que lo note el paciente, · el· diente de ancla;;: 

··· je queda protegido ¡lor la cofia que está cementada en forma­
.. pennanente; También se pu'ederi utilizar las coronas telescó­
pica~ para alinear dientes inclinados que tienen que servir-
como ¡:>p.ares de puente. . . La preparación de _la . corona én el 
diente'puede ser sin hombro, en bisel, o con hombro, y hay.;... 
que d~jE!r níás espatio libre oclusal que en los muñones pa~­
coronas completas comunes. La cofia se confecciona en cera-
en el troquel, en el l~boreitorio~ y p;ira facilitar la manipu 
laci6n 'y el colado; sEI -puede tiacer un poco más gruesa de 10: 

. necesario. la forma 0f:inal y el espesor definiÚVO _SS Obtie­
nen bruñiendo la cofia de oro colado. Cuando se he consegui 
do_ le forma•_ final, se vuelve a. colocar la cofia en el tro- -
quel~ se encera la corone sobre ella, se retire y se cuela -
_como une unidad separada. El puente se termina en el modelo 
y se PI'Ueban la cofia y el puente en le boca, haciendo los -
ajustes que sean necesarios. La cofia se cementa primero, -



49: ... _.· 
········-:: 

·: ··.'.·::,·.: .. 
. . . ~ .. : ~·::. :. ;; 

seguida" por .el púente. También pi.Jede hacerse la cofiS en el< -'--· : 
troquel reproducido del muñón, y celllentarl.á en la boca pre:.:;2:< ·-.. )\,' 

·. viainerite:. a la·::impretsi6n. finál dei pUe~i:e~: ,. : <,·::<."·: :.~~1\}· 
.... ,. .: .'-'.~:!: 

; . :1~,: 
.... ·~-

. :~;~~:':.·.:tú~1~~ CORONA DE ORO COMPUESTA (\$EER) 
. ·. :· ::: ... : ·.- :~' i\~~'f· 

~:~~-~~-~~ 
l.a corona compuesta e.s una corona completa de· oro· clJ.:.:-: · · .-e 

ladó, bi:1n :u~a cariua ,_ º faceta estática, que concuerda_ coi'i-<;~-· <?_;~~I 
·.··el ,to~o ele _colo~ de los dientas contiguos. En la conf'.eric~-~ . · \'>':~)"; 

ción de la ca~ilJ.a se usari _diversos materialss y hay ml.lchas~-. ""''° ; 
·-tácn:i.i::as pá~ adaptar dichos materiales est~ticos ·ª la coro-" ' .. -;..;r 

C- na de Ótro~., Los inl:\terial~s COQ que se hacen las fiicetfts pe!f ' , :':,} 
~ , ' teni~c:eri a dºs gt'.UPOS: las porcelanas y les resinas. La¡s ra--' · :e:>-: 
·_ ··catas, de por.9e]l!nE1 pueden, ser prefabricadas y se adapt_an al~ .. , /:'' 
-, ' caso particular tailándolas hasta obtener la f"orma cor:ivenien .• _.·. ;-
?:' te, q se ,-p...;eden hacer. de por.Í::elana fündida directámente .so,:.: _ 'f 

· -·bre la córeoa deÍ óró; l.as c:ar:Í.Uas de resin_a se corist:ruyEin"- . -.•:··­
~obre ia cicirolia de croj ·.actualmente se. empléan dos cle¡se~ d6J . 
'l'.ª'siriás;las resinas: acriuc-as y las resinas a base de 8't6~i .·.· < -{:,:;' 

'1iiia '(epoxy), ,siendo las primeras las de us9 más ex~endido;.;., 
_La preparación' cÜniea del diente es básicamente igual, ,laré't.:::. :. ' '• -~ 
· a"uaiesquiera de los materiÉlles que se empleen en 'ia construc · • .. : 
·,Ciói-l'·dS .. ia . ."cDrona;.· _., .;· .·:. -·-- -~--~ · -- '-.-_.---

Lafbo~~~á··¿~neer ~e-.p~de Üsar. en cualquier diente en : ._·-

-que esttf j,ñdibada ~nfl oorona pQmpleta, Está espec:iB.l11!i3n'tE1,:0 ---~-· 
• .. indicada en las regi~nes anteriores del maxilar Y,de la meu1:..: .--- · 

i:libula, dcinde la estática tiene mucha importancia. Las coro 
·,·'nas vElríeer s~ ctlnfecciOna~ comúnmente en los bic6spide~; ca: 

'" nirios e incisivos de la dentición superior e inferior. En .. :. · 
lo~ molares: se usan cuando el paciente tiene aspec:ial inte..:..: 
rés e~ que no se vea o~o en ninguna parte de la boc~. 
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PREPARACION EN DIENTES PNTERIORES: Cuando se prepara 
un diente para una corona veneer, hay que retirar tejido en­
tadas las superficies axiales r.le la corona clínica. Los te­
jidos son semejantes a los que esbozamos para la corona com­
pleta colada, añadiendo el requisito de obtener suficiente -
espacio para el material de la carilla y colocar el margen .:. 
cervical vestibular de manera que se pueda ocultar el oro. -
Hay que desgastar más tejido en la superficie vestibular que 
en la lingual para dejar espacio suficiente para la carilla. 
En la superficie lingual se desgasta una cantidad de tejido­
suficiente para alojar una capa fina de ora, y casi nunca se 
tiene que penetrar en el. esmalte durante la preparación. En 
el borde. cervical de la superficie vesti.bular se talla un 
hombro que se continúá a lo largo de las superficies proxi~. 
les, donde se va reduciendo gradualmente en anchura para que 
se una con el terminado sin hombro, o en.bisel, del barde -­
cervical lingual. El ángulo cab.o superfic::i.Bl del escalón 
'vestibular se bisela para facil'i tar la adaptación del margen 
de oro de la corona. 

BORDE INCIS,l\L- El borde inCisal se talla en una. can­
tidad equivalente a una quinta parte de la longitud de la e.e. 
rana clínica medida desde el borde incisal hasta el margen -
gingival. El borde incisal de la preparación se ter111ina de­
manere que pueda .recibir las fuerzas incisales en ángulos---~ 
rectos, En las incisivos inferiores, el barde incisal mira.:. 
hacia las partes vestibular e incisal. Es necesario variar­
la angulaci6n de acuerdo con las distintas relaciones inci~ 

' les. Por ejemplo, en un caso con una relación incisal borde 
a barde,. el borde incisal de la preparación, tanto en el in­
cisivo superior coma en el inferior, debe terminar en el pl~ 

·no horizontal para que reciba las fuerzas incisales en ángu­
los rectos. Cada. caso tiene que es.tudiarse y tratarse de --
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acuerdo con sus particularidades. 

PAAEDES AXIALES. - Se talla la superficie vestibular ;.. 
hasta formar un hombro en el margen cervical, de una anchura 
mínima de 1 mm. Cuanto más ancho sea el hombro más fácil s~ 
rá la construcción de la corona, porque se dispondrá de ma;.,.­
yor espacio para la carille.. En 'los casos en que ha habido­
retracción de la pulpa . y se ha disminuido· la permeabilid9:r:l ;... 
de la dentina, o cuando el diente sstá desvitalizado,• se pu~ 
de hacer el hombro más ancho en la. cara vestibular. El hom­
bro se. continúa en la superficie proximal. Hay que tener ...;_ 
cuidado' en el tallado de la superficie vestibular en la fe ...... 
gión lncisal. Si se retira mucho tejido se amenaza a la pu_1 · 
pa; si se elimina poco tejido no quedará espacio suficiente­
pare .la carilla. Hay que dejar siempre una curva gradual en 
la superficie vestibular, .de la región. cervical hasta la re~ 
gión :iriC:isal. Si esta superficie sigue una linea recta, Ss"­
tO indica quei no se ha retirado suficiente tejido de la su-­
perficie vestibular, quedando, por consiguiente, un espacio­
insuficiente para la. carilla." Las superficies axiales se ta 
llan hasta lograr una inclinación i:le 5 grados .en la prepare: 
ción. En algunas caÍios, es necesario aumentar la incl:ifiá~ ...: .. 
ción en un, lado para acomodar la dirección general de entra­
da. del puente en relación can las otras preparaciones de an­
claje. Se debe evitar. una inclinación innece9aria de .~s P2. 
redes proximales~ ya que esto disminuye las cualidades reten-­
Uvas de la restauración. · La superficie axial lingual se ~ 
lle hasta que permita que se pueda colocar oro de D.3 a 0.5-
mm. de espesor. Una cantidad similar de tejido se elimina 
de la totalidad de. la corona, conservándose así la mor-raro:.:::· 
g1a general del diente. La superficie 
parte cervical en bisel o sin hombro. 
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TEAMINPDO CERVICAL- El margen cervical de la prepa~ 
ci6n se termina con un hombro en las superficies vestibular­
Y proximales, y en bisel,_ o sin hombro, en la·cara lingual.­
El contorno de la línea terminal está determinado por el te­
jido gingival adyacente. El hombro vestibular_ se colocan 1-
6 1.5 mni. por debajo del borde gingival. Si el hombro no se 

• talla suficientemente por debajo de la encía, el borde cerv,! 
cal de oro quedará expuesta a la vista. En las regiones in- · 
terproximaleis la línea terminal se hace de modo similar. En 
la cara lingual, no es necesario colocar "ia línea terminal -
bajo el margen gingival, y puede quedar en la corona clinica 
del diente a una distancia de 1 mm, o más, de la encía. En-
1os dientes' con coronas cortas, sin embargo, a veces es 'nel::.!!:, 
sar,io ex.tender bajo la encia, . en la cara lingual, para obt.e­
ner paredes axiales de longitud suficiente para una reten""'. -

• ci6n adecuada. La posición de la líriea terminal· lingual se­
daba establecer, ·en eada caso, teniendci. en cuenta todos los~ 

·. factores. en juego. 

El ángulo cabosuperficial . del hombro ves,tibular s~ ~ 
bisela para facilitar la adSptaci6n .final del· borde de ,oro -'­
de la corona. . En las paredes proximales, el bisel se con ti-' 
núa con el t;erminado en bisel, o sir. hombro, del margen cer­
viéal · lingual. 

. . 
. . . 

PAEPAAACION EN POSTERIORES.- La preparación para corg 
nas compuestas en los molares y bicúspides es básicamente -'" 
igual á la preparación µara coronas completas coladas;' con -_ 
el añadido- de un hombro en la cara vestibular, que se extien 

' de hasta las superficies proximales del diente. El hombro : 
es similar al que se confecciona en el tipo con hombro de cg · 
ranas completas y al de las preparaciones para corcmas · ve~'--

• neer en dientes anteriores. La relación del .hombro con el -
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margen girígival queda supeditada.. por factores análogos, ex­
cepto .en que cuando nás posterior sea la situación del dien­
te, de menor importancia es la estética. 

La corona compuesta se puede modificar para aumentar 
la retención, para adaptarse a dientes can coronas muy des~ 

.truidas y para recibir un anclaje de precisión.· 

Se puede colocar un pivote en la región del· cingt.ilo 
en las preparaciones pare dientes .anteriores •. Se hace un e~ 
calón en la superficie lingual sobre la crestedel.cingulÓ _: 
con una fresa de fisura de carburo de extremo afilado. En -'­
la dentirle se hace un agujero piloto, de modo que concu~rde­
can la dirección general de entrada de la preparación; puede 
hacerse con una fresa redonda No. 1/2, El can.al para lfl .es-

. piga ·, o pivote, se perfora con uria fresa No. ?DO has ta , una< ... 
profundidad de 2~5 ~ 3 mm., y se suaviza can u.na fresa.. El­
Canal para el pivote deberá ser cornpatible con la dirección.:..: 
de la linea de entrada de los demás. pilares del puente. 

• PDPPTACION CON CORONAS DESTRUIDAS. 

Cuando la caries, o las obturaciones anteriores, han~ 
destruido tejido que se necesita pera construir el muñón de.,. · 
la corona, es necesario introi:li.icir algunos cambios eri'el di~ 
seña. · Hay que completar lo más posible la preparación y re­
llenar las zonas faltantes con cemento de fosfato de zinc. -
Se puede obtener retención adicional cOn uno o más pivotes -
estratégicamente situados. Todas las zonas en que se ponga­
cemento deben ir completam'3nte cubiertas por la corona., des­
de luego,· y no deben quedar cerca de los márgenes cervicales¡ 
tampoco se deben restaurar con cemento los ángulos destrui--



dos. Las obturai::icines de_ cemento tienen que quedar rodeadas 
'<de dentina. 

Se :puede inodificar una corona- compUesta para que pue.,.. .· 
da ·.recibir un anclaje de precisi6n en la mismei forna qué ya;;, 
explicamos Para la corona completa colada. Se- táÜa l.Éi caja 

-__ ._una vez que -se determine ~u posiei6n y extensi6n; :después se 
--· termina ~ preparación para la corona. Pu~de ser necesario,;. 

algún ajuste de la corona para que se adapte a ia' z~na doncl~ -· . 
-.: está situadfi _la: caja. · 

, La preparación del diente. para éolocar una< corona 'com 
püesta con porcelana fundida al oro es básicainente igual. a ,­
las q~~ acabamcis d~ -describir pi:i~ otras ciases de Íneiteria0:.;, 

·. :1~s de ca~illas.• E~ recom~ndabl~ que el homt>~ -cervical: ve~ 
• : tibular ~ :del tipp ar) bisel, porque esta cl.8,se de parcela: 
- . nas son más :fuertes, aunque quede~. en ~upe~ficie~ mi:iy f:i.ria~'.:. 

- ) y no es necesario, por 'consiguiente; aumentar su "espesor; _;:.._ 
• : :? ádiarnás, e1 J:ipo •de -terminado: cer:vical en -bisel es más fácil:. 

·de táÜar y -se con~erlia ~s t~jido dentario. Sin emba~go-,>­
. ai haÓer 1B. preparación en b:l.sel / o~urre ~on frecuencia . qué~ 

'.- ia- capa i:lelgadá . de porceiaria en: ~l área cervical deja que Ílt< 
base _opaca se vea a travái;; de lfi·p~rcelana, resultando una:;_ 

-prese~ta8i6n est€rtica --muy deficiente. Cuando Ú _éstética es -< 
de pr:l.morttial impartancia' - es. recomendable .-hacer• la. prepa~-,,. 

-,, ci6n para co~onas vanear comunes. que permite dejar un mélyo~:.. 
·- - espescir Cíe porceíl.fma ~n la regii5~ 'cervica:L Esta: régii5n nci;;, 

-está· sometida- a -·presione~ directas ···durantei:la función normeil_, ::•.' - ,_, 
*' la porceiana queda sujetada pcir .. las paredes axiales Y-- cervi.;;;-

cal y los riesgos de fractura s~n mir1imos> ·. .·. ·.· · 

•:· 
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CORONA CON NUCLEO DE AMALGAMA. 

La corona con núcleo de amalgama se utiliza en los -­
dientes muy destruidos para construir material suficiente 
que permita después preparar una corona completa. · Los dien­
tes vitales y los desvitalizados que han tenido tratam.!1mto._ 

' endod6ntico se pueden reconstruir con esta técnica. El pro~ 
cedimiento, sin embargo, se aplica con más frecuencia en los 
molares. 

Un modelo de un molar inferior, con una. amalgama meso 
oclusodistal (MDD). muy grande y con la cúspide mesovestib1.F-= 
lar fracturada. Se retira la· amalgama,. se elimina la . cúspi­
de vestibular restante por ser muy. frágil y se quita todci el 
esmalte débil de las cúspides linguales.· Se perforan dos --

·~ agujeros E!n la dentina, E!n posición tal que se evite la>apr.e, 
· . ximación al tejido pulpar, y se Cementan .dentro de estos agu 

je ros pernos de acero íncixidable, . Se ali5an los márgenes d; 
• la preparación y se elimina todo el tejido frágil. Se adap­

ta una banda de cobre bien ajustada al diente y recortada lo 
suficiente para que el diente pueda ocluir. ·Se agregan)as­
bases decerriento necesarias para ais.lamiento térmico y se.-­
condensa la amalgarra dentro de la banda de cobre, empleando-
cualquier técnica adecuada. Veinticuatro horas después se -
corta la banda de cobre y se retira, y se hace una prepara--. 

· oión, para corona completa¡ siguiendo los principios norma:-,.. 
les~ Se puede usar un número variable de pernos de acuerdo-, 
ccin el grado de destrucción del diente, pudiéndose colocar -

•hasta cinco o seis en un molar grande. Se.necesita planear­
con atención la posidó~ de. los pernos, y es esencial compr2 
bar redicigráficamente la dirección que sea más favorable. 

• En los dientes inclinados hay que hacer un· análisis meticul.e, 
so de la dirección ,de los: pernos para elii tar que afecten· 1a­
pulpa. 
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En la técnica que acabamos de explicar, se perforan -
los agujeros con una fresa de fisura troncoc6niea de carburo 
700, .OS mm~ mayor que el alambre, para que quede espacio ~ 
ra el cemento. Los. agujeros se perforan· con una pequeña an­
gulaci6n entre si para aumentar la retención. la parte del­
pemo que sobresale se puede doblar en ángulo para evitar --

, que quede por fuera de la amalgama cuando se talle el muñ6n. 
Para introducir el cemento en los agujeros se puede usar un­
espire.l Léntulo. 

Otro procedimiento, consiste en colocar:alambre un. P.9.. 
co mayor que los agujeros, y los pernos se colocan· en posi'."'._ 

'ci6n y se mantienen firmes por la elasticidad de .la dentina. 
También se puer:le usar otro método, consistente en. enroscar -
pequeños tornillos en aglÍjeros .· perforadds. en la dentina. 

LA CORONA. DIENTE DE ESPIGA ( RICHMDNO) • 

Es la corona intrerradicular, o con espiga, 
sido utilili<lda engren variedad de formas a través de 
años. 

. . . . 
Ultirmments se ha ido utilizando cada vez más la coro 

,na. colada ccin niuñ6ny ~spiga~ Es más fácil. de·· cohFeccionar: 
'y más flexible en ·10 que respecta a su mantenimiento y adap-". 
tacitSn' a los cambios. de las condiciones y adaptaCi6n a los """· 
cambios de las condiciones bucales. Con . el transcurso ·del ·-,. 

• ·tiempo y la aparicil5n de las atrofias gingivales, la unión'"" 
entre .el diente y la corona queda expuesta y el paciente re­
clama que .se le mejore esa situación. Si se ha construido 
una corona Richmond casi siempre hay que retirar 
la espiga, lo que no s!empre es una labor fácil. 
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CORONA CON MUÑDN Y ESPIGA. 

En la corona colada con muñón y espiga, solamente hay 
que quitar la corona compuesta, o la corona funda, que cubre 
el muñón colado y se dejan sin tocar la espiga dentro del -~ 
conducto radicular y el muñón. El hombro, o escalón vestib.!:!, 
lar, de la preparación se lleva por debajo de la encía otra­
vez, y se hacen todas las modificaciones que sean necesaries. 
Después se construye una corona nueva en la forma acostumbr~ . 

· da. La corona colada con muñón y espiga tiene otra ven taja- ' 
sobra· la corona Richmond cuando se utiliza como anclaje de}­

. puente: la linea de entrada de la corona colada i::onmuñón y.:. 
!'!SjJ:f.ga"qo está dictada por el conduéto radicular del muí'ión, -
para que concuerde con los otros anclajes del puente •. En la.· 
corona Richmond se pueden usar muchas clases·. de facetas, ta!!. 
to de resina acr11ica, como de porcelana. La corona caleda­
con muñón y espiga puede utilizarse como anclaje de puente,- · 
caso en el ·cual. casi siempre sei hace. una corona veneer de -'­
cualquier tipo que sea conveniente, o como restauración ind.f 
vidua.1 1 con corona compuesta o, cuando. lo permite la ·situa--
ci6n, con una corona funda de porcelana. · 

La.· corona. con muñón y espiga se usa en incisivos, ca­
ninos y bicúspides supeiriores e inferiores· como anclaje. i:le -
puente y como restauración individual. Básicamente, la pre­
paración es igual en todos los dientes; solamente varía la -: 
forma del muñón de aro para ajustarse a la anatomía de cada­
diente particular. ·La preparación del diente consiste en ~­
eliminar .toda la que quede de la corona y la conformación de 
la cara radicular. Casi siempre se llevan los márgenes. de·­
la cara radicular por debajo Je la encía en los bordes vesti 
bular y l:ingual, aunque este último se puede dejar más coro­
nal en relación con la encía, si se desea. Par lo tanto,· e.l 



58 

contorno de los tejidos gingivales determina el contorno de­
la preparación. Se deja un hombro alrededor del muñón cola­
do, de una anchura mínima de 1 mm. El margen del hombro se-­
termina con un bisel de 45 grados si se va a colocar una co­
rona compuesta, y sin bisel, cuando la restauración final es 
una corona funda de porcelana, se alisa el conducto .radicu.:.-'­
lar del diente hasta conseguir un canal de paredes irÍclina-­
das cuya longitud debe ser, por lo menos, igual 'a la de la -
corona clínica del diente. y, ·.preferiblemente, un poc:o más _.;.. 
largo si lo permite la longitud de la raíz •. Si se talla.el-: 
conducto en fonna oval, se previene la rotación de la es'piga. 
La entrada delconducto se bisela; 

RETENEDORES PIVOTADOS (PINLEDGE) 

El retenedor pivotado se utiliza e~ los incisivós 
·.·caninos,.superioras•e inferiores .... Los primeros .tipos.de pre.;._ 
par'l:loione~ pivotadas ruaron desbdtos por Burge~s en. 1915, y 
su dieseñci no ha sufrido cambios de importancia. desde enton"­
ces·· •. El progreso de los material¡;¡s d.e impresión elásticos y, 
especielrne~te, los materiales de base de caucho, ha facilita 
do enormemente- la construcción de la restauración ¡:i:i.vataéla ,: 

.cuyo uso ha ido en aumento durante los últimos ,10 años. El­
retenedor pivotada combina, en forma adecuada, la rete~ción, 

·con una estética excelente, porque el oro queda fuera de la-
r#· vis.ta en la par.te vestibular del diente. La retenci6n se l.E. 

gra en la ;;iuperficie lingual del diente por medio de tres o..: 
más pivotes, que penetran siguiendo la dirección .general del 
eje longitudinal del diente. La. preparación se. extiende ha~ 
ta las superficies proxinales del diente para situar los má! 
genes en áreas inmunes. La protecci6n incisal varía según -
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los requisitos del caso en particular. 

Generalmente se usan dos variaciones de la prepara- -
ci6n pivotada: 

1.'- ELpivote bilateral, en el cual se cubren las dos 
superficies proximales del diente. 

2;- La prepa:raci6n pivotada unilateral, en la cual s2 
lamente va incluida una superficie proximal del diente .. 

. La preparaci6n bilateral ábarca la superficie lingual·· 
del diente y se extiende hasta las superficies proximales, -
~en las zonas inmunes. · La superficie lingual de la prepara.:.­
ción queda cruzada por dos crestas: la cresta incisai,i::er~ 
ria al borde incisal del. diente, y le cresta cervical, .. situe­
da en la región, del cingulo. Se hacen tres eminencias en ·la 

• sup!"rficie lingual, una a cada extremo de la cresta incisal, 
'y .otra en el centro de la cresta cervical¡ a veces, hay que_;. 
cofocar 'esta emine~ciá cervical a un lado del centro si la -

• pulpa es muy grande. Las. emiriericias aportan nas espeCio pe­
ra los eanaliculos de· retenci6n y permiten un· mayor. tamaño ª· 
las . partes en que se unen los pivotes con .la restauraci6n. -
Se fresan tres canales en E:)l centro de cada una de las· tres-. 
eminencias. Se bisela el borde incisal de la preparaci6n ,~ 
ra proteger' is' arista de esmalte. Las superficies prox:i,ma-: . 
les se cortan ·en forma de tajada y se unen con la superficie. 
lingUal del muñ6n. La reducd6n de .la superficie Íinguá1 es 
mínima y ra!'Bs vece.s penetra en el esmalte¡ en muchos casos, 
sólo se corta la dentina al hacer las crestas, las aminen- "-

" cias y los canales de retenci6n. La mayor parte de la res-;;_ 
tauración, por consiguiente, es muy .delgada, alrededor de 

. O, 3 mm.· de. espesor, y es importante· seguir el diseño· corree-
• to si se quiere que, una vez terminada, le restauraci6n·pue-
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da contrarrestar las fuerzas funcionales que se ejercerán s,g 
bre ella en la boca. La resistencia de la restauración de..:.­
pende del cuadrángulo de oro de rrayor espesor, que se extie~ 
de entre las crestas y los bordes marginales. 

El pivoté unilateral es esencialmente igual al bilat~ 
ral, con la diferencia de que sólo abarca una superficie pr2 
xlmaL. Uno . de sus lados termina en la cresta marginal del 
borde lingual; En ésta el borde corre a un surco, cortado -
en la dentina, desde el extremo de la cresta incisal hasta -
el extremo de la cresta cervical. Este surco constituye el­
cuarto lado del cuadrángulo que, de otro modo, faltarí.B erÍ ..,. · 
la preparación unilateral. Este rrargen de la preparación se· 
hace biselado para proteger la arista de esrrálte y facilita­
el terminado. 

Los retenedores pivotados se aplican generalmente, eri 
dientes que .estén libres de caries o de obturaciones previ~s. 
en bocas en que la actividad de caries sea baja. Se obtiene 

• retención máxima con un corte mínimo del diente, y como toda 
la retención está localizada en la· superficie lingual, se -­
puede controlar con cuidado la Cantidad de extensi6n en las­
áreas · proxiireles,. lográndose una estética excelente. Es po­
sible dejar intacto .toda el esrralte vestibular y mucho del -:-. 
proximal, por lo cual, se conserva la estética propia del ~ 
so. Cuando ·se .usa el tipo de pivote unilateral no es nece~ 
ria incluir uno de los dós contactos proximales; se simplif,! 
ca la preparaci6n y se gana en estética. 

El pivote es una preparación dificil y el éxito deper:. 
de de un planeamiento cuidadoso de cada caso. El odontólogo 
debe tener una idea clara de lo que necesita hacer antes de­
empezar la preparación. Nunca. será demasiado insistir en el 
tallado de la prepare.ci6n, en un molde de estudio, antes de-
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hacerla en _la baca. Los distintos factores a ccinsiderar in'­
'cluy~n la posición de los márgenes prciximales, la posiciOn - · 
.·de:las i!árgenes cervicales, _la posición de l~s crestas, leí--:-· 
'iJo~iéiOM. de .las eminencias y de los· agujeros pare -los pivo.:.-

· 1;es( l~ direccion y p~ofundidad de las mismos; la alineación .. ·· .. 
de ,los agujeras paralelos pivotes can demás retenedores del-' .• ' 
i:>ueritEii Y el tipo de lfuea terminai cBrvi~1,' . . . 
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