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r:.'.:.'H L~:ccrc :; . 

En 1>StP tCf'ÍP ~UiPrO exronc-!" '1"f?V!'r.'f'r; tfl l? f'rf".':Jf'r.C'iP t:0!1 •:( ~e r!'e­

Penta la enfi:?reeda~ ~·~ rc.~o?'!t?l ~· 1P. • f!"' 1rA rp 6 .. 1. ~CE' rent .. ric~, ,,.~­

to ~tre irelufitle :~F el in•er{r fe lr ~~rna~ncia re tes!"lrce rel -­
trata~iP~to a la f!"€V~r.ri6n. 

El trata~iento ce lP enf~r~~~trl ~~rc~ontal re eet~ rcnvirtien­

do rápidamente en una p·rte de :"utinr. de 12 ... ~f:ctica odcntol6cic;i re-­
neral a consecuenciE "'e lo c:.ial, les odontól..t.ca- ~ecican Cf\Cr wn r.-a-

C.:re.r. rartc <1e lae t.Ínc1v::.ti~, pérdid? ce dientes y enfen:ieclarl 

~arodontal rue~en eer preve!"i~P~, rués el cri{Pr. aererren ~e 1oE fac­
tores loc?leP ~uc ron ?cceeitler, cor .. e[i~te~ y ~c~trolr~l1>r. 

Le. prevP.r.ció: hupe? rr<i:ie:1n:p· i~ r· l·~d 1~t; U: P,.fc 1 C.{' ... ~tcñcis 

"'éB Bi?"!'l~.e • 

1or i::eo es preciao ~ue el rr-c·iente rcr.~!'Prr? 1.r finPlirad ael 

profre.'re de !!'&r.t<'ni~iento in<-iftie:\flo ~~: el r.,,,.cr:: re ·.ue ,•e ~1 "("r'E.'n­

de la cor.Ferv&ci~r: ..:,,. !"'·1' dient<.?s. 



CAPI1ULG ll. 
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fl\Sf; DE i•:A:. TE1,H.IBNTC L.N L/. l ¡.J Cl C:.Cll •• 

El centrol de lP pl?ca dental constituye la base de la profilaYis y del 
tratamiento ~e la enfer~edar paror6ntica, a el p?Ciente se le deberá -­
motivar para que ae habitde en tener eu boca aseada. 

Una ve~ tratada la enfermedad parodontal el mantenimiento de la -
cura será resronaabilidad de nuestro paciente. 
El buen estado del parodonto se mantiene despuée del tratamiento de la 
misma mane:rs que se puede prevenir la enfermedsd parodontel entes rle -­
que se presentet esto consiste en im~edir la colonizaci6n de bacterias 

en los dientes. 
Es difícil control8r la pleca puesto ~ue es transparente y pegajosa 

además de !¡Ue se forna diaria'llente y aunque no es posil:le eliminarle en 
su totalidad aí po~emos reducirla a tal rrado de conservar la salud --­
€ingival. 

La primera fase del proérama de control de l~ placa va a consistir 
en motivar a el paciente ; hacerle saber que la prevenci6n de la en-~ 
fermedad conserva el buen aspecto ce la boca, su fUnci6n y la necesidad 

de tratrmientos parod6nticos futuros. 

hNSE~ANZA D~L C~~TRGL DE LA PLACA. 

Hay varios m~tocos para lograr el control de 12 placa como son: 
I) cepillado manual dental 
2) i:eda dental 
3) tabletas revelrdoras 
4) cepillado rental eléctrico 
5) medios euple~cntarios 

a) aperatos pulverizFrores ~e arua 
b) estimulodore~ interdent~les 

e) puntae ~e eoma 
cJ dentífricos 
p) ~asaJe fingival 



6) pro fil i:;yi f' 

7) fluori1aci6n 

Se ensefi~ primero en un modelo prra que al rariente aa ri~ cuenta fe co~o 

se va a cepillar y deepuée lo haLa en ~u boca • 

EYi~ten varias tácnicas de cepilla~o, laE máE UEUales so~ 1~ de -
Base, Roll, Serub-Brush y la Pe Charter. 

El cenillrdo dental deber~ cumrlir con los si~uientes •ror6~itos: 
a) Det.erá elirninar todos lott resechos alil'lenticior ; f cumulrcio­

ne$ re microorganis"OS y cálculos supra finfivale!-> no Cl'llrifif'Proe. 

b) Debe deselojPr le scu~ulaci6n de microorf P.~iP~os de loE esnn-­
cios interproYimalee debajo de lae áreas fe contcctc. 

e) Tiene ~ue dar ':'&saje euave a lo:- te;;iroB fincivalee rer~ favo­
recer un buen suministro santuineo y queratini~aci6n adecur~a ~el erite­

leo. 

r) No dere irritar o laceror loE tejiroe lintivales 

La forma adecuada cel cerillado rental influirá en la eficacia ne la 
limpie7a y ealud de r.uestrOS f~Cientes. ha debe~OS olvirar ~UP tPm~i~n 
es de ~ucha importancia la selerci6n de ler C'e,.das re nuectro cerillo, 

eu dif'roeici6n y ta!'IA1<0 re la cate7a. 

El cepillo Fcept?~le tiene mEn¿o re~irr!tirlo ~e 15 e~. re larro. 

En la técnica de B~re re coloca la cale7n del ce~illo EOrre lA unién 
dentoeinrivel con lPs ce?'dae formanf·o án{ulo fl nivf'l del f'U ... C'CI ilp 413 -
fTP~OP. C'on los e~es ~F.yorPS ~e loF- ilientl'r. El cerillado er rctivndo 

con un movi'lliento vil:rntoric. suave en el eje '"R.Yor il~ l:ar cer<fa~ y fl''"­

rar lof" !'Ytre"'CS ~"' lPf' ce.,.f!p,r- rl'.re ~u~ ;rr.('trt>r. P"l. ~es r~.rcc~ fi~fi­

va1Pa ve~ti'!"ul,. .. ,.,c ?l!Í l"t"'C ~~ 1rr r1.- 1· .r- i~•r'"r"••1•y'i ... ::-l,.,r. ,~'ti'."'·"" Pl 



~LAthS úE ChliLLC~ ~ Ch&úhS. 

hny cerillos de diversoc tam~·os, disefio, dure7a rle cerdas, lor:riturl 
y dictribuci6n de l?s cerdos. 
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Un cerillo debe limpiBr efica?.mente y P'O!'O'r"CiOnPr Hé'eFitilic1P.d 
e todas lrs ?reas re la boca. 

La manirulaci6n fácil J'.'CT parte del paciente es un factor j'll­

rort?nte en li: elecci6n del cori llo y la eleC'ci6n ('~ cue:.-ti6r: de ::refe­
rencia pereonal. La eficacia o el potencial leeivo de los diferen-­
tes tipos r'e cerillos fcpende en t.rm·~ parte c'e coir.o ce los uni. 

La Asociacion Dental A~ericanF ~encionP unA S('rie rle cerillos 
Ace~tables 2.~ a 3 cm. de larro y de 0.75 a 1.0 cm. ~e aneto y de ? a d 

r.11erPs, ~e ~ a I2 renachoc ~or rilerR; r~~o el dise~o ha de cu~plir -
los requicitoc de utilirpr, eficacie y 1i~rie7r. 

Son igualTente catisfactorias, pero l~s rerdas de nylon conFervrn su~ 
fiT'!le?a ~!s tiemno. 

bO e~ reco~endable alternar cerdaE nrturales con laE de nylon, -
por~ue loi: paciente.E acoatU!:ltrados a los cepillos re cerdae n?turales 
que son blendrs traumatizan le er.cía cuando ucan cerdas de nylon nue­
vas con VléOr comparable. 

Las cerdas se pueden 8€rupar en penachos i:eperados disruestos 
en hileras o diEtrituiri:e parejamente ( multipenachos ). 

A~boF pon eficarPs; Fe cree ~ue loa eytremoe redonro~ de las --­
cerrar son mPs set,uros quE lof" Me corte rlr.no, con borrleF c-ort'r.tf's, --­
rero eptn h~ FÍ~O rliFCUtiro y lac cerdas plP.nas ~e redon~epn lentamen­

te c:on e:.. Ul'O. 

~o ce ha resuelto ~ún la cueEti6r. de le dure7a adecuadp, de l~s -­
cerdas. Los diá.metroc de lRE C'erdas c1e uso co~ún oscilan entre loF 

1.17 mm. (blondas J, 0.31 ~m. (medias) y 0.6~ mm. ( durP.F ). 
Loe c-er.illos ~e cerdee rlrnrts h~n ranaro ec-ertaci6n; B~SF recomienñe 
un cerillo de ~ar.fo recto, cerdas de nylon de 0.17 mm. de diár.letro, de 
10 T.~. re larfo, con extrenoe redcr.dea~~F, ~irruE~tos en 3 hilrY&$ ~e --

' ·' .;it 



rerlürdor- en con-?it•icr.r:::- di!c~n~t:tr>.-. 

Lae cerdae r1e dureu~ mo:.!1ara pue:·rm lir.ple'" "F:.,c• «ur• L;:· l-lr>:-:dAe 

y ttAu~~ti7&n ~e~o::- la e~cír • 

Lni:: r·erdM l·landa:r con "ÁC flf:':rl.'tlf t l.ii:inia.r. rcr <!pln;:o df''!. ,..~r-

¡;en f'infival ( li':!pien A.el surco 

r1entP·dp rro:ri'!'Pl, pcrc no e:li~inr:r. rcr <C"Tl' t(, lor ·'er6~itN· tr:nñer: 

Ae ~lacP. Lrs c~r~as ~lnnAAE ru(<l@n li~~iRr -e~or ~UP le::- durac. 

Ea p:~ciro acor.reJFr a el racier.t~ ·ut 1or: c~;111or ~r>~er nPr ree~­

ftl8~arlor peri6dica~ente irte~ ie iue lnr cprdns re ·~ro~~en y y: no lim-­

~ien con la ~ir~~ nficr~ifi y nuP~ec rer :or:v0::- ~r~~ t~ P~r!~. 



I·.?.TCT C5 PA: A Ei.SI-..tAI· b, EL CCNSUL'ICfilC. LA UClE •• ~ CI AL CJ'.~EP.A • 

Se rebe indiCP.r p el rariente que ~ire en el esr~~o ln cl~mo~trAri6n ~e 
co~o uear el cenillo en su toce, efectuada ror el instrurtor. 

Le coloce el cepillo con lae cerr~e le ~1te~ en los dientee y -
la otra mitad en la encía. Se frotará hr ciA ar· elari te y hr•cip ~ tráe len­
tamente con ~ovimientos cortos y ruavcs y rei se Eetuitá hrcier.ro en lPs 
~reas siruientes: 
a) CFra ~ucal ~e loe dientes mar.rilulr~eF roFteriores • 
r~ a el rgciente ~ue cierre lP boca haPta que lor dientes casi contac-­
ten cu~ndo se cepillen las surerficier veetibulPrer. 
b) le cara labial de loe incisivos men~irulareF 
(') La cara letial del canino man~ibulFr 
ñ) Le cara bucal de los rientes me7ilares port0riores 

e) La cara lebial de loa incisivos maxilares de un la~o de lEI arcadP 

f) La C81;'a labial rel canino 
g} La cara lingual de loe diente~ mpnf.ibulAreE posteriores 

h) La cara lineual de los incieivos mendihul~ret 

i) La cara lincual de los dientee m~xilaree pCE:ter1ores 

j) La cara lin[Ual de los dientes ma7ilareF ant~riore~ 



A. POtldón del t•plllo para la cara VH· 
llbular de I• arcada superior. B. Poslddn drl crplllo 
para la Clltl lingual de la arcada superior m la reglón 
lncblva. En esta reglón el ceplllo tamblin se puede ullJ' 
en senUdo vortlcal. C. Posición del crplllo en el lado 

.A. Posición correcta del ce· 
1>11111 en la cara '"l'Sllbular de la aff.tld• 
Inferior. El cepillo se f!UI• lenlamrntr 
hada drhmle y hada atris por el Arca 
somhn-ada. Si •• forman manchu en Jos 
dltntes por encima del Area sombreada 
Jn1bril que cc11Ularlas por razones de es• 
tl!Uca. p•ro en lo que a Ja salud )ll'rio­
dontat se rdlare ts sufldentc hacerlo ;,n 
la zona lndiciida. B. Posiclón corrttl• 
drl ttplllC> en la ciira lingual de la arca• 
da lnforlor. L• acción de cepillo ronalsle 
en un lento mo>imhmto de valvln 10-

bre el borde glngi•·al. 

lingual de los dientes superiores posterlons. 

l>oúrion P""• cepillar l'l lado 
lingual de loe 1nus.v°' inrmores El «· 
pillo taml>i~n pliffe sourn~ tn poti· 
twn \f!hcal d• mod<J qlH' Jos dk-tttrs ~ 
la tnna Hin ttpllllldOI tlt dn& d1rtttÍ<lflH. 

7 



CO'l'ÍCP. 

La c1•,raci6n C(' :;v. CfYf'i''o ne Vt: p 'fr'C"'1('1" ~" :p ...... dn rr -:·:f· 

re hAVR co~rredo, ~ino ~ue el CFrillo rP Ar~P f~r~rtpr c~P~do l~F rFr­

AAs hPn ~erdidO r~ PlPeticid@d y no ro~ Pflr~C"PP rprq la li~rlPPr al i­

fUF'.l ':'...le c~ando laf" rt>rci· ~ ef'tén ~a doblrjd· P o a"'i"'onRrnr, t-i-"~: rpr"'c­

tPrÍPtic· s indicarén ;ue lP técnicP no ha ~ido la adecuada. 

Es dtil p~ra li~piFr la~ ~urerficiee inter'"TCYi~alPF dr lo~ dienteP, 

·1ue no pueden alcannn·se con el ce!<illO dP~tal. 

La tácnica se e~ecuta con CUl~P.dO nar~ r.o lesionpr Pl te~ido o 

la inr.erciér.. 

Se usa el tilo dental el fi~~l ~P cr~P ~ÍP rara eli·i~Pr loF 

rp~tos alil'len ticiot. ·:ue el Cf'fi: 1 l'CO ~' en.,UP{Uf>!C "H ra:•pr Tf:':'C. \ iro. 

Se enrroll~ el ~ilo e~ el Apd~ í~rlice fe rrfp -p~~, •n~ir~ Prrcyi~e-­

dcmerte Ae ?~ a 31 e~. y ~ientr•p Pl raciPnte ~E"tfi ~~lPr.tp ~e2 f'rrPjo, 

fl'\Pfl el hi!.o lenta?l'ente entre lñr: ~reae de cor.tacto :· tJr. el ir.t,,,..rticio 

entre la encía. y el clier te. l:)e llPva el hile al fü~ro "e> lt' for-etP y -

Ee tira de él lenta~er.tc iacia la CUfCrficie tU~Pl O la latial. 

hE'e movi~ientv r~edP rP~etirPe vpr1Pr \f'rPr P' r~dt Pa:Prfirie 

rroxir"al. ~l UFO AF'l hil:.. t~f r:t r.1 ~J:... r. t' 1 • e1 im!.r.e~i6r. "'" ¿ '"R'"~PE" a­

ca'l'.UlFcionl'IP tr. ali".cr.to~ rPrf; 1vitrr 111 ""f'co-rronn~n:; la fcx-rr·i6n 
d~ icido e irritRcif~ ·nro~~rtrl : r¡ acc~:-rM~ r~-= T'rlir~ , ~:-rrp ~a--

T"'1'!'r.tef' :J ff.nti<'C! :: lCI'" -f.r, ("Pf' (F'"'Vi<P}"'" 4 f' .,.., :"tll'l.;r•ci .,.Ff. il"'trr-· 

prcvi ... el..,s. 



La limp1<>zn mt.i.•rprox1mal SI' dPmu1·~1rn 
ahora <'n lo bo<-a. Se enrollan los t•xt rt•m11• d1· la 
&eda alrededor del dedo mt>dio dP c·ada mano. 
de1ando ('l pulgar y el imuce libi 1•s para ¡n11ar 
la porción qul' trnbaja. La seda Sl' pa~a a trave~ 
del punto de contacto l'On una m·<•1<ln de• 
de~hzam1ento wsllhulolingual. 

La seda ~ extrae ron un movími1•nto de 
frotac:-101_1 vertical. E!lte lit' repite hssla que la 
&Upt•rfk1e queda hbre de plac."S teñida 

('uando hay dificultad para akanzar la 
;>arlt- po11t1•rior de la bo<-a, puede empleal'SE' un 
portaseda~. 

J,a ~uperfirH• d1,tal :'!e l11np1.1 ll••vando la 
,,eda 11 lo base del surco ~ ro<.h•ando t>I dn·nt<' 
ron ella. 

. * 

Hay qul' unr hebras de l!f'da para 
hmpiar los dientes artífic1ales y los apoyos de 
tas prútt'llís tiJas. 



.l 11 ~ J.t.a.- • : • ~... ' ..... < .., " .¡. . • 

A'!'l?ste<-e U!"JR t«rlP~.- {'t;n lo:· ''.V'nti:-,· . )'f. uf' e l •. , :.ilr• lG: "--...... ,r:~c~ 

ror lr haca ru'!"tmtt' "H!''io '!'in·:t;· ..-¡;.,..;· -ín:-c. 

'l'r 1 •;p~ 1: 

S. 1 .• sa uri JJt'l'll!t• dd•·1 u11d11 ¡1J1 ,, 1t•mr los 
d!'posilc•• y se lt· t•n,.1·11.1 qui• la pr. ,, •111a dt• la 
placa 'ª ac""·l'·"··•d.1 dt infl.1111:11111•: .;1n¡.:i\al 
) formJ11cio·i• lw•l-.1· 
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t.hl:lLLALC, ~h .• ~, J, n:,C'lh,;.( e. 

3e ~·n evalua~o en ~•irhoc eetu~io~ y lor .,..Prulta~or eon rontr~~irtcrioF 
hF~rá "Ue toma~ en conriP~r·ci6n ciertor r~rtor P~t~r A~ ~ro~~pj·r~or 
a f?Cientce inCividualmente. 

::se recol"oce · ue los ce• il 1 Ot flAntale< nutom1Hiros tirnen ro­

tenciti pRra profucir una hitiene l'Pcrl r"T'•.,..ior; ein ent'bArfo ee f't-ce -

rue el cepillo r.ormP.l usadc arropiada.Mente el' un intttru1:1entc limpirdo.,.. 
efiC"F7 • 

En caros donre la ca~acid?d ~ental o habilirac manual ee limi­
tada, los araratoe automático& ronrán ser ~uy valiosos. 

Los eetudios no t.rn proba~o ~ue loe cepilloe dentalee automátit.­
cos tenee~ valor terap~utico &l[uno. 

Se ha informado de estucioe en conde los aparatoe causaban re-­
cucci6n en inflación 1.:ineival :" otrol' informes h?n mot>trado 1ue lra di-­
ferencias entre cepilledo dental manual y automático no son evirentee -
en ner~onas con conocimientos Aentalea. 

Se reconoce ~ue el cepillrdo rentel ~Pnual y autoTáti~o sor. va­
liosos rara ~antener limpios loa dientes y para ectimular el t~ji~o tucPl 
b1anf1o. 

El paciente ~er.erá ucar uno de estos proredimientoe par~ retirFr 
las partícul~s alimenticias deEpuée de las comidas. 

TtCNICA. 

Antee ce ponerlo en marcha F6n!ase el re~illo socre el rorde tinfival, 
la ~itad s~~re loe dienteE y la otra mitad sobre la encía; muévase len­
tamente hacia edelpnte y hacia atráe en línea recta, el motor efectuará 
el cepillado y el p&ciente eolamer.te ha ee diri¡irlo. 





EJUAGCE J.;UCAL. 
Ctro ~edio de limpia~ lOP dic~tec er enJU?carloe con ~fUR • 

El enjuarue elimina los ~erechon de ali~entor , ~l~~r y ~~~t·ri~r, ~er­

rués de hacerlos PflOjf'dO COO el cerillo dentril. iarn f:r.~UP{:" .. l"e r..:-eCUP­

da~ente ce to~a un cuche {eneroro de ecun 21 P 31 ~1. en lor ~ercrrec -
'bucal o labial. El <![Uf< re fuer~~ a t~avéli'. rel lrcdo 1 inf'tHll y cesruén 

se vuelve a lr posición inicirl. ~ete procedi~iento re rc;ite VRririr -

vecee, el er.Juaeue ee hará de t.~bos loro~, tri co~o en el re[~ento an!e­

rior de le boca. 
Se he com:-rotedo ;ue el cuidf'tfo retular cor. af1 .. :- loLrt 'H"linuir 

le inflamación cintival al diluir l& concentrnción de ~etabolitoe fe le 
placa; sin e~careo~ lee célular, ba(.'t~rirr ~odificarPr rerrirter. arheri­

dae a la eu~erficie del oienie. 

Puer· en uearl:!e in~trwrer. toe de charre ele ªl ua rr·rra limrir r r"'ót e-­
de ortcc16nticf'l:• fija e :' férula~ te~rorP.lcF. Son 1H iler !"s:o!"a ;-r:rien ter 
con in~aliclecee y roca rlertre7a m&nual. 

Ltle y hin~om Schiott hrm feriort.,..aco •:ue un~ sol~ciér ie C'lO,.t.•hr­

Yioina al O.? 1 eE' efic~7 rara el lrvato re tora y evite lr- r~oli~erp­

ci6n c'e ':'.'lnca en .turerficiec dentaler li!llri: r, :-ie"lr"'e .ue ro l'r.~·a ~ol­

eae. 
La clororeyifinr cc~trcla lP ~c ... ~rrif.n ro ~lRCP ru~ndo l·r ~nC'Ír~ 

son doloroeaE', por eve~plo: en rre~er.cia rle inflnr.t'ción riu~~ y rer•uér 

re C'iru¿ía. 

cia a ~ue lor dientes E'e t0rnen rc.rt.:urro~. 

LP rcluri6n tiPnP eabor r~~·Lo y altunor p; ~1tntr: rr ~~r~r~ ~e -­
renracidn rrriente en lP ~urora tr~·uér ~P ~n tie•ro ~r ~r·•lo. 



. ·, 

Ciertot '8Cien•ei- ?,tcer·ikn !!''.:" J' :_· et ti"1Üf!l'.'itn de lrr r~rilt't inter­

~entsle~. ~rto rP lorrP con ~t timul:dorer ryc rr.u~hc y ¡r¡~erP~ r¡eznt 
~e 7edP.,.a ~ue hay de ~iferenter calitr~~ y rlete relocc1~nerPe ur.c P~P.cqr­

r1o r~.,.a laE: di'llene1oner de lo:: eq•:1Ci:)f intf':rr~ovi"': 11'P; l"'l" ?'iP~1'!' ~e -

-adPra ee uean con una l:l"'ci6n de fT icci(ri e!l rtir~·cc!6r ve:: tib~lolinp1rl, 
contra las ru~erficier ir.terdentaler y l~a r~rilar. 

El 6ntulo con el .ue l'e ¡:retP::.t.P. el '¡:rllllc ei> ;.'llrort,..r.te, ruér 

debe awustarte de manera ~ue ~o r~ traumaticen l&s enrírr er. la roticitn 

lineua1. 

FrecuentEt1aente lae pie: N' de :r.aaera :::e aconreJrm en ;::cientN• 

que l'e leP haya CE!ct.O Cir'J.l Í8 rericdcntl'l 1 t~ntan ll~J'O .. el" t'Pf PCiOe t.i­

SUlare11 aciertot" be..¡o lar área!! t!P C'O?lt.ftCtC>. •• 
• 

Loe estimUladorel" se emru~cn r. travá8 de la re~ue~a t-bertur~, --

~uchae veceP prra Mnr mPBPJe al teJido !lan~o y ayu~ar a elimin~r 1P -

:-la<"a. 
Rste pro!'edi"llento no ('t' trata~iento ru·!ro r.cr•ul, r~l"'O el rrrc­

dor.c-ista frecuen temen t.e lo 1>ron!"f' ;t· fr!'a el r:ic-1.,.n te ~;ue re.-uiera ertP 

tiro de estimulación • 



Altt•rnati\·dr:u•nt.. ¡;u1•d1· u-.n ·•· til• 

p.ihtn tr1.mgular dl· m.;1!••1.1 JiJ.1d.1 d \111 mango 
p11rtad11r p1t·za rl1· man,•'. " un tniillJ!" ,.n 
a11¡.:ult1 ,•11n 1•>.tu·mu,- pu!:dun"· t'•I'• ;·1.il1•'-' 
E~tt· m.<111!" tami.wu t '"•I« ¡,\;;.ws 1 .. nar:t•·~ 
qm· i-un t.lilf's ¡¡.ira d1~u.mui1 J.,. f.11nit·~ int«r· 
pr;Jx11n,1l1·~ dl· H·,t:mr •••l11Jll'· 1¡1; .. · ;,¡~ .. 1h-n 



rur;T /\.f LL !;Cf•.it. 

Serdn el tR~~no ~el er~Pcio entre loe fienter ter~ el trPtP•iPnto contr~ 
le. enfernedn~, Pi l":r>y fare avtitt:-riria E:'Yif'ti'"f 'l" e~?"Z<'ic entre lor' c1ieritef' 

y rPrr· "lan tener sue euperficicw limrir.11; rerá nece.E'ario ar licar puntP.r-
fle cerna. J!.f'te T'Unta hr r?e tocar loe cienteE: eitu&dor a Caf18 lrdo del 
eep: cío y ejercer '..In' li._era prer-i6n Eolre el te.}ido,rero si érta e~ ex­
cesiva lesionrrá e incluEo aple.~t8rt el te~ido. 

f'.ETCDC. 

Se insertará la punta de éOma en el e~racio en airecci6n a lP su-­
-perficie masticatoria o ~ el borde cortante, ee decir hecin abajo entre 

los rientee ruperioree y hPcia arribr entre loF inferioree. 
Lae puntas se us~n tanto en e1 lado bucal como en el linrual. 
Retírese la punta ~irectatlente hacin atrás ein hacer movi?'liento~ 

laterale~ o circul~re~. No re ~ebe intentar for1ar un p~~o entre loe -­
dientes curnAo no hay ecracio. 

El C'Ontr~to con los teJidoe ~e la boca debe ser firme pero euave 
etatoE· tejidos no sorortan el tratruriento rudo • La enfermedad parodon­
tal eE procucida ~or la irritaci6n local, y el uso in$decuedo de los ins­
trumentoe ~e hiliene oral puede provocar una irritaci6n erave. 

Entre los medios eu~lemsntarios pode~os citar también a loe ceri-­
llot interrro~imrles dtilee en contornos tisularee difíciles de limpiar. 

Las de~oetraciones deben hacerse en el ti•odonto o en la boce del­
naciente. 

ADVERTEi.CIA. 

Todor loi;: int>tr·1~entos emnleadoe en la l:itiene oral, si no Ee utaan ade-­

cu~aa~ente ~ueden rro~ucir le~ioneE en la encía. 
El cont~cto ha de Fer real rero suave. LPr inrtruccioner re~Fo~a· 

les hm de ser secuidas 'Y eupervif:l'des cuidero~r..,ente l:tda r:ue f:e fo­

'l'lline li:: Mcnice. F.ey ~ue aprenr.1er curl ef" la intenciclat de ln pred6n -
·ue re r.a re arlicar. 



r:u 
~ ... ~~~~~ 

Flf. tWD. 1'10 Jr l~s puula~ d<' ~um~ •lrl t-~lr<1110 11r¡ • q11Uo lit•111 hMr ¡1Ara ll:n¡·•~• "'" n 
MJ>ttl•IM I ·~ t'JliU•Jol 1m¡.1l101 •ntrt l.•l •lirnll'S ltljUÍtrtn un <U .. f~¡fo t<JKW<I. k lnflan:a­
don 11tn111val 1unt•1 al IRl"lY\u 1U)>t't1or rn ti Jallo 11•1 aln1117:1tlo p<ir 1.1 .unun d<i tt¡lllln ¡¡ t w 
dr l•s ru•& blAndas 1lrl <tplllo r;um 1':irt p;ira IUnl'l•r la $UIX'rli<11 dt<tLld»rla 1;. 1.1 '"!'ª''~ 
t.'lllrt' Jos rlltnlrs ~u11 freruenua qu .. la <ln<111d~<l11. l.• pa¡•1bt lntior~m~l\~I tZ1lrt amht•S d1tnlco 
"' halla IRll•niada ~ ¡1u('tlt-n obk"t\"ant ,,..;duvr. dr ahmtnlu ru l•>1 1li.11tts ad\WCl'nlrs. 1•. ¡ ·.,J 
ilt la; J>úH •1« f(utna dl.'I rxlrrmo Jrl r•¡1il1<1 (1unt 1'ar .. pAr.1 llr~., al l~¡hlo ¡ir.1!q:1rlo ,. Llm 

piar t1 •i¡>arin f11lrrcJr11llll 

.. 

l -• ti ¡¡; 
j 

·i -. ¡ r 
s ... ... ... 

' r 1 
1 

Medios suplementarios 
En gl'nl'ral. la temic:a de t-ont.rol dr l,1 

placa debe- í<l.'r lo mas. Rnc1l1a posible; Sin 
t>mbargo, hay 11tuaciones en las C'uall'l- put>dt'n 
hacet'M! ~rv1r técníc111t l!diC'ionalc'I. Hay var10c­
cPpil1<>!' 1nU-rprox1malt>S úhlH cuando hav 
l-..paciow Ct.mplioa y contornos tl!<ulares d1f1ciil•:. 
~ limpiar. Laa dt'mu.;tracionl'll df'hl!n hace~· 
l"n la boca dl!l pacumtc.•. 

• 
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LoE> polvoc y rr:{'tn: dentífric~fü' i::on cceréti<'o:·t eon útilr.•c ;11rp fUf'"i­

•ir lae manchar, rero no influyen ~otre le PPlu( rRrodontRl. 
Cirve lo ~ic~o un~ M~rca ;ue otra c1 no cauEF tensililidpf de -

lof' r:1enteE>. 
Decde el nunto de v1rtn de li~~i~ra tienen el ~i~~o v;.lor lA -­

~ar ta y el relvo y ln preferencia por ~no u o~ro , er ruetti6n ~e rurtor 
o éle CO'r.Odidaf. 

Ale;uno.c dent:!fricor ~· en.,uarotcrior- tiPnuen a rleE>:-ertar la Pen-

sibilid~.d • Los ni?'.oe r.o et "'ro1::.hle 'Ue ex:¡::erimenten ette tranFtorno 

y pueder. ucar el dentífrico ~uc prefierrn. 
La"CarieP ~ental pue~e verrn cisminuida con el uso re aleunoe 

eentífricos ~ue contentan en alrur.~ for~a el fluor. 

Se cree que eerá roail:;le incorrorr·r n un dentífrico una en~ima 

~ue inhibirf el de~6eito de cPlculo en loP ~ientee, ceríc una ryu~a -­

narP el pa~iente parofontal. 

EYieten tP~rién rprtap rarr zonPs Fensiclea de lrs piezas dentarias 

como eon loF tercios cervicales y e~tac eon: Sensodyne, ~~oform. 

El !'l'aeaje de 

to eritelMl 
ded '!li t6tiC'a 

les encír:e con tm cerillo de dientes produce engrosamien­

y eun:ento de la queretinizeci6n y aumento de le a<·tivi­

en el epiteleo J el teJido conectivo. 

Lot li!npia':!orf't. ir.terdentsriol:' también aumenten la cueratiniza-- . 
ci6l" fint i •~l; i::e suT"one -:ue el errroS>a'lliE:"nto Prit1üeal y la. '"'avr>r ~ue-

!'at ini1r ci6n f."O?'l l:eneficiorar rorque froroH:icnu1 una mayor protección 
coPtra lae bact~rieF y otrcr irritanteF localPF, pePO esto no ~a si~o -
prorado. 

Se P.fir~a ~u,. el waeeJe ~~Jera la ci~cu1Fci6n, el aro~te de nu­

trienteP y o)rÍfP'!'O P loF ti .;iclor y le !"f"Toci6r. i'P r ... oructofl re ~esecro -



y el '1'1etr1:-olif'"'O de lo. te"i-'cr :E:rc. tr-•rifr ~" -rr·::r'.O('f> f<1 .,.it'r~-. dr 

l? 1eei6n fÍ?:.¡_Í"Pl a r.tl'Jf'~' t?t:Jl 'TE•!'r.,P rrrc;:rt.r::>1"'t,_ 

.rn ef'tá clr-rc ci lr ~e.;o~ rPl'l'' ·:ir. i•·: l ·'l" ··,.or·~·r·i1 rr el ""'ri-

llrdo 'y otroe: p'Ol'.'eñi~ientor 'e i"it iPr.r• ti.;.c·r·l • r C"C!"f"PC'Ue!"ci;- ~ir·~c-""-­

rente de lP ~cci6n re li~rie7r o ci t~; ~~ e•~cto 1n~P?~cte Pl ~:rr.,r 

~ue ta~~ién er ~enefi"ioro. 

ll ;:.;11, 1.1: •• 

EE"to Re lo[rP en el conrultorio re~tRl en virítrE .. eri6~icr~, el ~Priente 

recihirl? ur ruliro y "'f'E':'""ªº cuirP"'oro ··e lof' rientpr; arlirionP1"'Pnti:. -

ei:=to prororcicna la oportunirrr! para rer.li:nr un exÁ'l!en l:ucrl, to"'?r -­

laF radiorrafí~s neretRriPe, FOn~r al rÍ? Pl rrcirtrc -ldi~c, dPr trPta­

lI'Í en toe p?'even ti vor r roTrrol: ar n el ~· cien tF.' P:-tf. 1 levruitto '>rr> lir.r-i e-

7 a r decuerlf!. 

Al~ ~Ayoríe re lOf' rrrienteE Fe leF T!Co~iend? 1: viritP C'~dr 

~ ~eFeP rerendiendo de la pe"'fccci6n de la ~iiicn~ O""P.l ri~ri& cere,..a, 

~~~n racientee CO!l rocar e~Cef<'ional~entp li~rirf' ~e ~Err~ rr~[rpr~ ·'e -
Vii:>i ta r.nUal. 

La rrofilaYis rirve ~iro n··udft" • lor rc~ir•:oF "p? "'rr1Fn!P, al 

eliminPr l; pi¿r::P.ntaC' i6n ~ "7 E:i 6:::,;. t.~E: l!c t·~n: ?'C 0 ;,lf'.· r.o rpc;-,• r!'Pl"E'": cor -

los cuidados diarior en • l r.1.1E M; ':·u<a r. -rr.tcrer ln l:c.~t rr~r. '!"'E""°O !:O 

rebe sustituir a loe cuirrcor ca:::erc.r ci:•icr. 

El procedi"liento rte rae:rado ell'.llinr. ltif' e;e-r6ci tor crlc:t<!"('CF y ile­

sechce rlimenticioe ~ue act~an ce-e i".,..it~r.ter ·~rcic~talrr 1ocal~c. 

La eli~1nnri6r ~~1 CDlcio ,_ rl·rr rP rrr~,. ~~ Pl cc,.r~l+~~: "'O·­

~ue loic r er6Ei tor :-p fO:""'nr. er. ~ .... r-r r :i ~t~r - rn · r: rr.r : ~ e ~: rr\·· !' N' ,. i -­

Plcrn· pdf r •or el frrienf P. 
La ~rofi1Px1~ bQc-~J ce ~~·t ccr r~ifP?c Pre1u,..~r"o~~ ?e eli·i~rr 

la +.ot.f-lir""" "'r: 10~ ··er6ritor ralrfrt>cr ron l!:f"t.,.~-""'to:- re ,..,.rr~"c -

~ir l~ce,..rr lor te~i~of' fi~(iVPler. 

El l'"J 1 ir" ~ 



Fluori7?ci6n Coru~itnrii:!.- Lo!' fl1,;rr11r:.)~ r-~F...liclo:- :~1 Ett;.".'Í".u:·trr: ~" aeaa 

tien~ i~~crt~nte i~~actc torrP la pr~v"nri6n r,p cPrie~, lr- ~rPc•:pnri? -

de caries ~AntariRs en perFcn~s rceidPnt"e en 'rPe~ doc~e el rf'.lR ~en-­

tiene "'luor cr· '"P.nor. Y r•rnnr'lo Fe inf'orro"'a flúo"' en el dier.tP. Pr. iie-­

PAr"'ollo loe resultados son 6rti~oe; Fe ~n los ~~ton ru~licpdo~, ~yip•n 

a~roYi~ar?~ente una reducción rel ~1% en el nú".'Pr~ de rie7Pe rPst"'uidP~, 

aupentf'e y ot.ture.clF.e en pacientes q11e hal' vivido e .. áreas fluori.zafüia. 
¿~to parece ser el mátodo disponible ~áF eficaz rara recu~ir el 

!naice cr: carieP. 

TE.iiArI:.uTICi, ce¡. FLl:Cl UF.C rlLLTlILE 

El odont6loeo puede usar en au co~PUltorio el fluoruro en cie"'to r.ú~ero 
de fol'l'l~s, para reducir rnás el índice re cariee o f'ontrolar el tamaffo de 

los ~efectos del esmalte existente. 
Las técnicas UEadas son ástac: 

I) A~licar t6picamente el fluoruro estanoso al I~ ~ durante 31 see. 
Este trata~iento ew~la7a el fldor en la eetr~ctura ~e apatitP, ~aro es 

más ~til rara forrar fosfato de esta~o y cetener la lesi6n precariosn. 
La eficacia de la soluci6r. t6pica consiete en red1;cir lPs .euperfi­

cies ~estruidas, ausentes y obturadas en un 21 a 40 ~. 

2) Frofila con piecra p6me1 ce lava, incorporada con el fluoruro estano­
so; la soluci6n .ee bru~e en el ee~alt~ durente la rrofileYie 1 rar~ formPr 
forfato re estar.o :r "'roteceT' la EIU"e!'ficie ,epr:a del Pf.'"lalte. 

3) Los ~~n~ífricoe ;ue contenEan fluoruro ayudan a otros tratawientos -
ñe fluoruro para lofrar la reducci6n rle cariee. 

El ~so oe ~staf' técnicae se deno~ina teraréuticP con fluo,.uro --­
~~l ti ,.le y se aconee~a rara el ~r.ciente edul~o :11p ~PParrolla leeiones -

carior2F. 
La a'!"'1Í('?Ci6~ •k flt<cr.:r.o PPt?!"Of"O t6"'il:'C \•il'!!P ri,.t!'~P ro,. Pl 

~Ú~Pro ~e l~PiOnPr ~~PVPr f'P~R a~o. Lor rPr~l·P~cr ~tterl~<r et" los 
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C~H::r.rl 1: : t:· ;¡:r-·!" rr. un.:1 t• fi~, Pt\ 

"i<'"l~e <'N.a"· t· :--~-:' •.rn 91 'f cl1· t'""'Jcc1ón m: 1to r"' ·.;l"'rf":"C'ía ~,.. cr!'1rr, e•· 

!'Ot;7ar~ci6n ::il ru"'lt; · .. ur no !·_n ,...rcit~'~"; ~.ur ~Lt~~,~t r1t t•rt .. · ~1 flt1or .. 

.l ~ 'l' r 
. .., . . .•.' .. .. 

11 A¡ll-tt PI'• d FFA" """°'°""' ltl Collt-"" rt•111 .. 11.-
1111n11y·-on1.....iio. de"'""""""""'° ....... -



Er.tre lof' f~(·to'"Cf' Atú,l6t~"·~:· ;:r r'ú~:-·t:•:;~·,,r. r ,,, t~"rir·~~,.. <r ·r f'!'l­

fPT'"'f"~Prl rf'!'CCC.~t:ol f'f' ral 1.Pr'. 1?.::- r!e~E.r".'!r.?'Íror t'Cl.u·tt~<r •';/'.' !;,;<'··,, .... r:ff'C­

tpr 81 ~er~dc~t= ~e ~1~~"'ri~ ~~~~rrr. 

AunquP la~ ':'.Crlifice:C~{;!':(?t" hÍf'~iC'r!' (• :[' r;, Í' . '!.n .f'r·"'-!"Cién 

de bolei:c: no i:?on ~ircctri:r.cr.te i!·rutntlrr n ln t•··:.r .. 6r. crl•AFr-1, !Pr clfr-­

<'re';"·a.'1cinr en 1r~ relocionoe fE: loF <lientrr f'11"~q~ l"f11r~:-"'" ):> 1P r:!"r!r P.l 

for;;pr lP renetraci6n de ali~e~tor en lRs l~PEF interrroxi~elf'r o p~t--­
fin[ivales, favoreciendo así la ret~nc16n ~~ eli~P~tor. 

Adem~F lPP ,:P,FarTonÍPF Pn lA oclu~i6n ruP,~P .. pfp~tP"" al ;P""O-­

donto élirecta":er.te el sc"'"'ter- E>l r>rr...-:-t'.' l'le fi~rci6n P f·ir"":'"'f' ~ .. ~,......f'll:'e 

la~ cualee, !'O Virt•:,: !1~ PU '!'P~r.iturt O ~i'"f·CCi~n, '"ClerP"" rror'~!'i'r lF>FÍO­

nes t?"eU'"PticP:- :· Rltr- .. r>C'ione!' ~1 P lot t<:'~1 1'!or pr l:s r-rti-·1:,..t,~~ ... :-~ r·.: ..... :r-­

centee. !?.rtor fAC'tOrf'l:' OCl:.11:",.lPC' rr· fO?""'( r1!'f"l'>fp í; in,:¡i'"f'("•~ f~le~P" Í!'l­

flUir E!Í"IUltPnP.8.ll'lmte ectre el rnrcccr.h." o '~•r:i"c Cf' b1 f'"t1•;riro ~t .... P ¡,,,_ 

Pi6n fÍnfÍV2l :: otrN• füentee re i.,.ritrci6n, C'l tq·n:"'R OC'l•.rrl fCr""f' Pl -

R!'aratO de fiJeCi6n puec'le C'OnVertirrP e~ frC'tOr 8fTi:VPr.tP.. 

Así loe efector combinedop orlurnles: ·~ ctrQr ~iror, r~.,.~r~ -
N•th1ulE.r loe rro1JPFOe ""R!'ido:." "P. lr er:f~.,.. ... ,,.~i:;r :··ro~1.nt"l. 

Ln las fn:e~ rreli!"'1nar-er del~ tr;a!é·;~1~:: rar!J'! : .. trl tr ir.t"'?'­

tfi eliminar las rli::rrepa.r.cias oclta·P.lPr ;u• ro 4 .,.:'r. CM!':rlucir P • • '"rte"ri~'l 

~e residuaE ~ aliviar la te~Pi6n oclurnl fArF evit~r rr~cP P~ el p-·rato 

~e fijaci6n. 
La Pli~inaci6n e~ intPrfPrP~cie~ ocl~~~lf'~ tcrrcr r-r rrta f~Fe, -

re ""Palizr p.,.inriralren~r ~r~ir~· ... el tr!l·~o f'~~PAt1vc. 

•entoe. TeTti~~ re ha~ ~e PM~r!er loE C'C~!:ttor ~P" 6 'ri~r ~~rvirdc•er P"' 
"'el~ci6'"! C'~rtriC''.'· _: P'1 1or "'CVl"'le>!':.tOF f'')r• w·r·i•:,; ::- r r -pr~P·;l• ~P .. P 

eli~in~· el t·c~~~ •a~ifiPFt? r-r ~Of d1r~ 4 Pf nir:nAnp. 
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Ent:re lov ~r rto""c\~ étitJlót i~t=-- ~H·~ Po"_r-ti '" .. 1 ;~ ·~r r .. ,._, :-,r·:-rir!.>~"" r"r. l:: f"~­

fer!iei!ri! rfrcrlr'1tPl 01 tal ~m: 1 r'lf' rletr::r".lcr.ír!"' t'cl,i.-nl1•f' ·:.:"' rt:"''"'~ t":fr>c­

t?r al rarodcntc re d1':":i-n· ... 9n0r::--r, 

Aun::;,ue lar: "'Odificr:c~oneE hír-t1eu· · 1:- :.e f':·rír. :· :.P. .rr;,..-!'cién 

de bolE:~E'. no eon ilirectrir.ie:;te i~Tutnl::lf:t a l:l t•>:-,~~6r; ccl•..-.rr-1, li::c clif'-­

<"re:rancia~ en lrs relocioneE: rE; lof' dientrr r~1f',.r:n 11fr>C'tr::r P 1:o i:rrfr al 

fo:r:-r>r lP renetroci6n de ali~e'.ltoi- en lns f: .. r>u· interproYir.PlP.r o !>t.<1:--­

finrivales, favoreciendo as! ln :etnnci6n ~~ PlirnPntor. 

fidemá~ lPF' ~era:rTOnÍP~ en 1A OC1U~i6n rue~e~ ?fnntpr al ;P.~o-­

donto c1irectan:ente al SO"'eter- e>!. Prr.,..~t"' r!e fi.:;rci6n r: f··r:r:-"t :1"'",.,..!'lPE 

lae cuale~, en virt·:~ ,ie f'U TPc.'?nt1¡rt o r!i:fcciér, '!"Uerr:>'" p·<'.lr't:!·ir- lP~ic­

nes trao,...~HicriE' :· Al tf''"?<'ione!' .i,,. lo!' t<:?.;i<lof"' Pr lr::; "'dr-::rt•·,,.r:- r-·;h::~-­

centee. ~rtOF faC'toree 0C'lUe0lPf"' fr fOrMr ~l""'CtP 0 in~i,..rr•~ F~f"~P~ in­

fluir SÍ"!Ul t!'lneRl"F.:mte sobre el ¡:P.rOd0r.to O f'~;c :l~O ~I' t:r; r'"{ ~'.1,nr(' U''"P lc­

ai6n fir'lt:ivel :; otreE" f':!entee t!e irritrci6n, <'l t .. f'W"A ocl1,cf'l f'Cr .. ro ,,.1 -

Aparato de fiJRCi6n pue~e convertirre e~ fFctor arr~vantP. 

Así loe efPctor combinedor orlurnles: r~ otrc~ ~ircr, r~"'~r~ -
f"t"ti'UUl&r lOE' frOt TP~Of> .,.~!'ÍCOf"' 'P, 1r er:f!','~~P~¡:<r l"''' ,..,.,!"!cnt"l, 

Ln las f.- res rreli..,1na,..er de le tr:-p,p'>-;• :l.rr r:i:n • ..i:~ u l r-r- int!'l?"­

ts eliminar las rliecrepar:Cía~ OCl!.tFP.}Pf' ";Ufº fO'.?,.fr: C\'?'lducir ~ 1 r "f't.e .. ~if'"l 

de residuoE y aliviar la teneidn oclural fBrF PVitEr ~r~rr et el r~~rato 

re fijaci6n. 

La eli~inaci6n ¿e interfPrPcc1ee orluP~lF~ tcrcnr ~r Prta frFe, -
re .,..Pali~r p.,..inripal~en:~ ~Prlier.~P el t~llrfc rn?F~tivc. 

tftn lal." fil tur~F d•' lo:- '1- O,..,;,, F .,.~'!';· 1~ r:lo::- .-r ,., •. , '"<' ;_.,.. ~ f· ,..c·t•"' l''!.I?' ·'r rli­

~entoe. TeTtilr re tan ~e ?v~r•er lor rc~tr~tcr ~r• 6 ·ri~r ~~~virdc.,..er pr 

~elaci6~ r~rtri<'' . en !.ol"' "'CVi ... iP~to:- ,...,,.,,;.,..ri·:,·:- ·'r 'r ~,.,,,--JP•;l• ~"''"P 

Pli~ine· el t~e~~~ ~a~ifioFtQ ~r :oF di~c~~r nir:nrloP. 
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Lrr causaE más frecuentec re tipoc t.ncr:ii,le.:c r'c nfle,.vf', er: rl :"ultC' 
aon lPP rertaurariccrE ientaler inrrecucfrr y l1·t r~r~idcr fe d1entee 
c-on inclinPci6n de loe dientPr ~,·:::c·r"~ef' e>". lor PPpa".'ior "'"""tulot. 

Tal incllnM'ión produce intr·rferencial! orl11.rplcr ·,1Je orlit.An -
Pl aprendiFaje re nuevoC" refle.,or: rnurC'ull"!"f"t' y erta.,..leC'en unfl f"Y('P.ntri­

ci,, Pr OC'lUPPl. Eetae rodcioner e:irc6ntric.:- E:' pro-!t:.!'f."n tl'l'1Pi6n e?: ln P!"­

ticulr.c-ién tP"'FOTO!Dlm.>irulrr Y lOl' i"lrUlt>Cf' Sl"!'!POTi8lel' rroce~el'~E'f' ~e -

la reción articul~r ee eu~en P los imrulror r~rorcntrlee nfe .. enter y 

contribuyen a deter-in~r le relación oclucal. 
El dolor tar.to en la rerión r·rodontrl C'o-o E'n lr 11-rticUll' .. '?lc-­

difica la acc1Gn ~ueC'Ulfr y ei ec intcnro p-ro~uce unte rontrPcci~nee ~on­
t:ínu~e llemf<'r cont:r:C'tU"F.l ce loe- ~úeculoe cappri>• rle !l"O"P" la !!'11nrí1'ul" 
rara evitar el rolor C'auearlo ror el movimiento. 

Cuan<'o ee pierden lor rientes ee rie!'rle tF"'ticb lOfl rropiocerto­
ree rel litP:nento parodontal y lr rof:i<'í6n de la ~ar.<1:ítula f"E deteMin· da 
por loa propioC'ertoreE ee los músculo~ y ele loe llLBmentoe capsularrt rle 
las articulPcicnes temnoro~ondicularef'. 

MANTE!ll>.lBl:ITO DE LA OCLUSlC?i. 

La oclusión cambia a medida ~ue la dentadura natural y las restaurecio­
nes se deseastan, hay que examinar a los pacientes para detectar los ~ 
signos incipientes de trauma de la oclusi6n pues éeta se debe ajustar -

cuando sea ~reciso. 
La valoración peri6dica de la oclusión ee de mucha importancia 

en aquellos paC'ientes cuyo tratamiento parodontal inC'luye la corrección 
re la oclusi6n Medi1mte restauraciones eytensas o a;¡uste oclusfll y ee -
predso advertir al pt>ciente sobre ello. 



l) Dientec li~trui~on.- Loo trrcero~ ·~lrrer Pxtra1rit~ t1 ~ntP~onict~, 

~uoAe~ irritrr lo •ucoo~ ~el ~rYilr·r o··~:~r~u, ir~~Pftri~ pr el tier~P e~ 

OC'lurión céntricr· ~: dNVir·r 11' 1l'ar.1H~lr , t 0 hén N' com11n l<- i~r- cci6"1 

i!e nlimentcr entre lo:: te-:-cr.roc mllltref' extruirlct· y el .nyunro ·"o1r.r. 

' 10f' :POlnrN· C)';t 'UiCTOí' f:P e:.ittrrer¡ 0 Se dP:"( PE'trn t.fll: ta el rlP.-

nO oclUcF.l y nf fen.:.tinn al E'e[U::do "iolar. 

Cur,n•'o ce e;irtr:::e. '.::t tercer ~.ol~r cureric:r sir, l'ntr·e-t:ni et: r.: y 

que !!ll'tltl'ner en o~f'ervaci~n el !:H'"ado intenhmtrrio etttre el rorimer y 

8Pf'Hli'O l!IOlarer, "~"r cet.f::ctar fl'Ueiae ~e Í'11T8éC'i6n ~e nli!'lertcr. 

J!;l E'"!r~jt" c'lidnl rror'luri<"o ro~·'"<' el rcntnrtc c-c1uFn1 puei!e A­

t-rir "'O"'!entP.nee~ede el contacte ent•e lOt' r•ri!l'l'TCf' y tef.U!'li'O:'I rr.ol•·rf"'~ 

BU~erioree y rer~itir la imrrcc16n re alimentos • 
Al rrii:ier si1.nc ~e tal i11'"PFé'Ci6n e~ preciE'O feruliur los ~o-

lt>rea. 



2) Ciier:idet- Em't:olos .- tr n.>ti én l lr-~n"u· d::rF >?t !-! eli:~t ••e; ,·c.:r: n hp"'oa 

i'e c-i1ti;.ir'eF. -;ur· re t'C'U~~.TI cot~e e~·ru ior intp·r ··('~ i-· lf·t· •· , "."!" •: r·! • N' 

f't1ta1:onidai> r pro:1•1cen Í""F·rcién "e B1il:'f'ntc" • 

hay que rcdonde ... r loa E::ictrn'"'O!' rt- i.·r C''<:., ic~f':; '-' rCC'."'r ... 1.cr -

y si esto r.c. ec sufiC1":ri to n• ).Ue!!t'! rTo: ('t. r r el ec: '.'C:.o l!. t ,..7"<'f''1 •:-1...-­

antaeonietn feruli?E~(o lor ~ienttr u~ 11n~&r C'O~ ,l. 

,, .... 
.... .,..._,, ... . 

• • ~ ..... -..1 • ~ 

:H Retor,·;:¡; ;.;utinclt:.r .;¡,:_,i.:cet•t· .f>t·~, ·••r.; .- .i..ü :iif•~Prcil' .;r Plt•·rn 

~e lo~ rf'COT'c"et wFrEiDP-let· pr :r:cen~e~ f""C'' e p·.c·'-:..o:- ;;.':'"'rrciér: ,.,.. "l'i'"l*l'l­

to~ y l:.ry r"Ue cc.,..,.~{1'r1r~ r1.:i:' ir·~· r ls a!•'.;"":" ~ .. ,1 .,..,.~rr·'r· ..... ~.- :· •· 1 '""r 

toF , al deFfl'IPhr lcr ?"ct~rde:; '"1• rf!r.rln• 

~entaric nPtU~Pl, nv h~; ~~e d~~icr•:~ 

t>l sac-rifiric clel <'C."l~~c+:-; e 1·:~ <l. 

~ .. 

TP!~ ~ r..t:r.~ ~ il.n. 

-
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4) DIENTES GIRADOS, inclinados y en mal poaici6n.- Los diente~ firados 
hacia vestibular o lingual pueden perturbar el mo•imiento fUncional de 

la mandíbula y causar acumulaci6n e impacci6n de alimentos. 
Los dientes inclinados crean fuerza.a parodontalea, deben ser 

realineados ortoddnticamente para orientar las fuerzr.e fUncionalee ~n­
tro de loe confines de la ra!z. 

B 

~Elllodelado de dientes levemente girsAoa,mediante deatas­
te • A, Molar levemente girado.Zonas eliminadas mediante 
deagaate,indicadas por la linea rle trazos. B,SUperficie 
oclusal reaodelada 1 surcos vestibulares restaurados. 

5) ~aceta.a 1 desgaste oclusal plano.- son superficies aplanad&.8 produ­
cid.as por. el desga.ste de aurerficiea dentarias convexas cu10 tuaflo y -

forma varían. Se detectan por el exámen una vez secados los dientes,-­
aiendo tambi'n ~tiles los modelos de estudio. 

El contacto oclueal en la periferia de facetas anchas pueden -

crear tuerzas laterales o tu~bantes potencialment~ nocivas para el paro­
donto. 

Correcci6n de fac~taa.- se re~uce pror~eaiv11.1rentc la ~eri~eria mediante 
el desfaatt, huta que aolo ,.uec!e una zona reouef'!r <!n rontacto or.lurPl. 



R<du«l4n de la fatna por olftl!•SI~. 
Las d1111mslóm'• de b !acrta ª"'" dr I• tnltKci6n 
y d.,¡>uk de ella "' uid1a11 cun lkthaa 

, ... 

F) Desearte OclusPl llano.- cuando el r<'Ptert" e'·<',.,rh rrc. 'u':'r :courerfi­
C'ief' ocluri>lE>t !'1Pl"l'f' nnrl>nr c. t;t1J(.•: ¡ir11e, lr r :f•:c"•·;•f'r ·;•P f!f' PJP!"!'l!'n Fo-

1 re eol re lr J'Pl"ifP.ria Fon •.:1r1tir'rs ~N lf' i f';l'""t' •1 e 1 :·:· l! .. i tr>r ··e 1,, -

'"BÍ7 !' rur-len é'"eor fuf' ... :?r.!' tu!!'l f'n~r:· l er. \,t·:· p ... .Ft el ~ 'rt:r'c · tfl. 

Lr rc•Prfirie OC'lural ~e ~c,."11f1C'r ror dPF[artP fPTP rr!tPu-­
rPr lor ~i~~etror vert1tulolinfuPlPr. y ~e~icfic'El~r ·cr·~lee, lP P~eto­

rnít1 C'Ui::rí;iPP , rm·cor y rrborreF mr-:-r,inPl«i>a. 

Hcy -:,ue mPntPner las relric1oner de contrrto pro~i"181. ::a no 

se corricie~a "ledi·nte el deri~rte , eet~ i"~ice~o el uro ~e unr rl!'rt8u­
r,,ci6n. 

Ta~tién F(' reTodelPn ~~r ~CE·~<te lo~ l~rd~r i~cirAlP.F arlr­
ne~or ¡cr el terLerte rxceeivo. 
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El ~o ree~rla7o re diente~ eYt~;iroc deeencacen2 una rerie ~e C'P~bios 
1ue fTOCUCen diVerFO~ fTP~O~ de e~fe,.,..,edad rrrodontal. 

En caso~ eielP~o~. lo~ es~n~ioc r~eedoc rcr extrrrciorer rentales 
no fer.eran recuelae ir.~e~eeblee. 

Sin e~barro, la frecuencia con ~ue ararece lr- enfer~edar prrodontPl 
ClehHo E' no t>u~titi.:ir un riente :-ueente o !"At:: Fei'\r>la el Vl\lor rrcfilác­
tico ~e lP rr6teeiA te~Ir~r.a. 
Cuan~o f Pl te el rri~er "!!Olr r inferivr el prt'ller C'r~tio eE la "."if'"f·C'iór: 

e inclinrcién ""esial <!el E:ecuntio y te ... C'er rnolr.re~ y la extruC'ci6n del -
'!'oler eurericr. 

Lae cúsrPec <lidaler rel eeeundo molar ce €levan y ectúan como ém­

boloE ~ue acu"an alimentoc en el esracio interrroYimal ent~e el priwer 
T.OlPr extruiro y el setunro ~olrr eurerior. 

Sin emcereo si r.o hry tercer mol&r superior, lae cdsrire~ dirtales 
del eerunro ~olar infe~ior funcionP romo una cur.e que a~re el rontecto 
entre el primer y el segur.ro ~ataree superiores y desvía el eefUndo Mo­
lar euperior hacia ristal. Esto acRrrea el emrP~uetP~iento de ~o~i~a -
inflri-ridér •. -~ .. d··al y r~ .. "'ida 6rea en el área inlerpro,..hal entre el 
primer y serunro molares. 

La inclinación de los molereE inferiorer y l~ extrucc16n de los -­
mol~reP sureriorPf! alterpn l!'l! r• ··~activr-!' relacior:ef.' t'ltl co:'lt:-cto t'e -
eFtor rientes, favorecienro ~SÍ la retenci6n re alimentos. 

Al hrber dientes extruidoe e inclinaaoe es común ver ;~rdida 6rea y 

~or~rci6n ~e bcltr. 
La inclinación df> los diente.a posteriores dá luear a la diEtu:inución 

re la ~imensi6n vertical y a la acentuación rel entre~ru7amiento ( over­
bite ) anterior. 

Los dientes anteroinferiores se deslizan f1neivalmente por les super­
firies palatinas ~e loe ~iP.ntes anterosuperiores ori~inan~o un des~laza­
~1ento distsl Pe le ras1ri6n wandi~ular. 
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lar C"('l e·•""n~i:etB"'icnto ~r CO"'id;:- :: f0r,..r'<'Í~:" ,•(' 1 i~1:·r r: rl ,.,,. '•f'ÍC' -

int~~r~OYi~rl abierto ect•0 lOC rr~~Ml~rr!. 

Lo~ cn-~ioc ~E~CiC~Pfor v~· nc~~rn~•rlor ~. rltrrPcicn~r ~r lr~ -

hrtPF ~ltrrpr10n~r ~on ~~ter~~ rc-cnrr r~ lP 1•i1lCfÍ~ 1r lP P~­

'p••r~"~ ~PPC~Cn~rl. 

\.fftbt ittrnior 
md1tt.tdt1 't 1uol ... r UIJN Jwt' e\ 
uuMJtt, 1~'' 1 .. 11,, •k •rtn11lJ.uo 
dC'1H.4l10 Oh\(tHt.t' l• unn 
UI tl lut•l.lf 'utM tlUr 
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CONSIDERACI01'1ES OCLUSALE.S. 

Se hace tincariá ~n la prFv~~ci6n y corrección ~e le •alocl.c! 1~ c1r~r.te 

el reriodo re Creci!üi;:r:to j' t:ief'::.'.rro1 lv del nii:o, y F'f! re 'f:'. uUi:; "'~!"!Cf: a­
tenci6n en loP factori::t ;:ue ca·;.s;cr. r.alrcsici~n cf: loe tli11ntt:.:; dt.<ra"te la 
edad f!dul ta. 

La~ altP.racic~rs ~r l?s r~lAciones ocl'.lPPlee ~P les die~trs -­

i::rod'.lcidPs :;'OT el <'l?E'il"·::'tr ~· :-o:r l&S r~rta·n-acicnee, c::mti?'l'Í?n forl'I la -
vida. Se pue{P rrcrlucir ~irrr.cién d~ lo~ die~tcs eie~-re ~ue ~e ~es--­

truye la inteEriced ~el arco, ror~ue no se h~ con~eeuido rPet~ur2r de ma­
nPra adecuade loe ccntactcF. ... ro;ri'l'lf'les, e porque ne se ha'! reemrl2zPdo 
los Aientea eYtrFídoe. 

Aléunof' rro'tle"?as cclul"~lee son rie o'tel"rV"ci6n tsn frecuente -
que cabe conr;iderr rlos eJe~plos cláeiC'oF. T.:no de elloe es le hirer er'l"'­

ci6n del tercer -olar ~ar:ditular. 

Este dient~ ruede crerr la interfPrPr.Cip oclutel rri~aria al -
restrinfir el movimiento bilateral de le w.andítula. 

El reovi~iento mandibular eola~ente ea roeible hacia el lado ~ 
del tercer ~olar en tirer erupción. Loe dientes anteriores rlel otro lado 
hacia el cuel no es posible el ~ovi~iento desarrollan eloniP.ci6n ~ecunda­
ria C pref'entar. UnP falta CE' ,;C1i'fPSte :,ue incicp Unl" rérdida -:e la funci6 ... 

Ctra caurp freruentp rp rrotle~Pr ocluePleF ee lP no sustituri6n 
~e los ~ri~eroa molaree per~anentes ;ue re her. extraíco, rués rer~ite 1ue 
loe seFUndos y terceros ~alares se inclinen hecia ~Psial y lintUel de 
suerte que ~e ven eo~etidoe a fravc~ interfere~cieE ~el lado Ae ~alence. 

Cuar.do l~F reetr.urac~cr.es en ~olares se tacen C'On ereclra~R r~ro 

aon -r.u:.· evt: ?;fi'PE e en co,..crU!e E'e tallan de'!!asie.do en !!!US su-r erfiC'ier o-­
clUEPles Ee ruec:tu~ perder loe cor.tectcf' cántricc.f", ertonrer lot dier.:ns -

ruer.Pn C'C~tinuar SU erUfC'iÓ~ t.a~t2 ~Ue ~e VJelven a eEtab1PrPr AicrOS COTI­

tactos. ~l efer.to r~sult?.nte EOcre la mp~ticecién y la petición ~p, o-­
cluei6n cértrica trl ~~= ~e~ roce r.~tetle rerO lar inte~fPrencieP eyc~n-­
tricae recién ad1uiriea~ rueden O?'i(~~ar U~E Situeci6n intolerPble -ar~ ~! 
?PC'ie!":te. Ctro ~r~l'!.f'"' OC'lueal et: el =lU'-' t"e crea ¡::or la extracci6r. de 
un incicivo ~ondibUlfr eotr~trlitnte o en rotaci6n hecha con la cuena in­
tenri6n de ~eJorar el ~srecto estétic~ de lcr d1cr.tpe a~t~ricrPP a~iraroe 
rel f PCÍl"?:tP. 
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Ve7 r F! ello ;ueñer. crur'!'ir verioF ceror rlpp:ifu·t•;r•r ,· 01'. 

1) A rnedi~i> ~ ... ue l:"P cclarl"fl el orl"o r·rt,r10 .... , lor "i<'ntN~ rue~en i- .. c:e,. ""'':T"­

ci6n, seeún la relN•i6n flntcrc·oE>terior (;Uf' eYirtP er.r.t(' -·r.c':l'."!:111"' :; ,..r.,i­

la. La co".eecuencif' puede r-er ur r.umo:to .1c l(I rurer!'ocici6n Vf'!rticrl -
nnterior y el cho:ue "e loe incfrivor inferiO"Eu:· rc•n l.oe teJFor- rPli>tinoe. 

~) Lor rl4r"•~r -~~t~"iorer ce rueden ver coreti~~c tal ver i~rrrccrtitler 

a nuevas intErferenci: e eycéntric'at a r.iedic"f' tl'Je loe rrt:it:CF infn•io,.P.f'. 

pierden rus contactoE: fUr!ciontlee ron los can1r.0E EU!"l:'riorr::-. 
Solamente ee puede evtraer un diente o;tenor inf"'·ior ~Peruéf" tte un 

cuiradoi:o aniliriF oC"lurPl y 4 e li> rr.laci6nen t .. e lof' ar!'oF. 
General!!:ente se ha de r~crtrr ori!'ntaci6n ortc11ór:tirP. ':it ,. '" ~Uf' 

un diente afala<"o r.e'llueFt'"e m:a "'OVilidr<" mr~:cr -,ue lR de les otros 
~ientee rel cuprra~te re r.a ~e erturiar e fon~c lP oclurién. 

El cescub~i~iento precoz y correcci6n re la aOb'"E>crrr~ cclur~l PF ro­
si~le que invierta.~ l~r alteraciones p~tol6¿icnr • 

El beneficio <1 e e.etf corrección ee ~rr.i fel"kri:S 1 .. -'iorrfficrmente rt",.. 

la TE'fener2ción 6eea y cl!nio1C'l"nte ror la '1iE'l"i?"uci6n de lP '!c·•ili""r • 

El SJU.ete oclusal profilf ctico er tocoF loE' r~l"ienter rr una clien­
telP. nu~eroea no ee frctí~le ni reco~enda~le. 

lor el contrarie, el ter.ti~ta r.c <'el::c f-;:-n"!•c,:n! • r le C""~rtu.rV~r 

de exarinr·r ltt oclurió"l rle un :pPciente 'lll.ertr~ E le rr"'<-rr.tr rut .eervicio:­

<"f' r<:ttau"'r"ión. 
Siemnre ~ue ee planee unr r~c::.r.rt-ruc-cíér: i!'lrortr:::te ~e la.t i>'.:'re!"fi­

cieP de loe eef~entor rceteriorer, re r.• ?e te~er e~ c~entr el rJurte o­

clusal pr~o eli~inar l~e r:erre~Fr~i~f". 

curnro ee "'cntEn loe !"c·:elet r· e el.'tt.:rb er. el artlC't<l :"o .. y f"f" f""°E'C'­

tda el rn?liPiE" CC'1t;r:«11 l'E' r•~erp~ i· e~tifiC-r':" •; r·crrf'fl':" l' f i"ti>'"fr"'r'1-­

C'iflf' loe' li:>'rl'I::' e::trf' lr r rtn• ic.ner 1'f" rrlrwif,... rf&rtrir:,.. :· (;' ~·1r1c'r. 

rlntrice 1 srí cc~c l~r l~r~li~r 4 rr e~ Fl ~rdc ~P t~lrn~r. 



El estado ~utriricnpl del individuo PfoctP rl PEt~do ~Pl raro~0rto ~· 

los efectoE lesivos de los irritwitee localef: y lae fuer~as oclui:::.ilef! 
exc-r:sivPe puefctl at.ravarse ;or li E. d~fícienci;;e r:utric1onnles. 

~in eTtarro ninrunn ñeficiencia nutricional causa ~or si mis­

ma einfiVitis O tolsae pero~ontales, es rreCÍSC 1UD hayp irritPnteP lo­
CP.leP 1'ara que eF!:'F' lesior.er se proñu1can. 

Desde el runto re vieta técnico ruerle hebPr una 7ona litre en 

la cual los irritantes loceles de intensidrf insuficiente para rrodu­
cir enferr>edPd retectable clínicemente causen trenstornoe €infivelee 
y parofontale2, sisu efecto en el pProdonto fuera Ftrrvado por defi-­

ciencias nutricionales • 

Sin embareo. la mafnitud con ~ue el erta~o nutricionPl ~ebe -

ser aeravaño para que afecte a los tejiros bucales en una cuesti6n in­
divirual, rara la cual no hay medidae • 

A vecee esas elteracionee bucalee prororcionan los rrimeroE ei[­
nos ne la exirtencia de deficiencip nutricional • 

Ale;unas deficienciac nutricionr.les rrcducen cambioE tucaleE' ca­

racterísticos, determinados caT.hios bucele~ sor comunes a v2riae refi­
ciencir.s nutricionalcs " la miF111a deficiencia puede ma,.ifet>tar~e de t'li­
versae maneras en la boca de los pacientes. 

El problema re iñentíficer Plterecionee con deficienciPF esre­
cíficae ee complica por~ue se present~n VFri2s reficienci~e juntAe y 

los cambios cucalee fenerados par las deficienci~B ~e surerronen a le­
~ionee ~rorucir~~ por irritantee loc~lec. y factores trewr.fticoP. 



t C./:'i-<í..L i,¡, • '• 1 ! ,,\ .. .- ;;.I,.L .. '.: :~ :.,. ! 11.ú. 

Cor.io p1 :rte ,.·f'l ~'rc .. rn:•t ·:e co~trol d!' lfl rlHf: he ,lF; l·\Gnl'f'M::-r p el 

paciente ~ae inrlu¡: Ali~e:tor f1tr~r~~ ~~rUE en S2 rlictn ~ue fp~~i­

<'Ul:-r:r:t"'nte Pl filiE'l CC l¡ e CV"Ít:l:•C. ,,:.:n .t.:.e ~Üz ll!':OI: :i.r'\'C'rtí ."dl'"t>f" -

eE'tán en dP!'2C"Uer;o el <'onrc-r:ro Pe t:Ue lor nli'T'cd.c-F fi'!':roror i'nrcr­

renucer: le pcumulrci6n re r-laca .' l? fint. i viti~ e!1 tur(n•ficd Pf' r>y-rueP­

tPs a su acción ite li~rie~a r.eC"l.nícP i'urFnte lr- ~Fstic~ci6n. 

Loe ~limentor firroscr a~í TiE~O rroporcicn'r. ~nP P.eti~ulpción 

funcion?l (lel lifs"lento pr:>rorior. tal :: ht:ef'o r.h•eclr-,.... 

Les dietes bl?nd~f" con~ucer. F' l.lnl? rn~yor r("U"l'Jl,ci6n ;lp rlf'CP 

y fO!"!'l?CiÓt'l r1 e C'~lct:los, t in[iVi tirt ~' é".f~,..,..~itrrl rrrcñcntr>l. 

Animales alirren tPdor con dietr.r clm~~- r cr: r .. i 'llf'C'i~~ !" C'Or 

vi tr'T'inre :· .,inerrles /ef'a"'"rollr:n e!"fer"'ed~f ¿ • rve "'~~!"orcntr.l con Pflc­

jemiento fe los dienteF, lo runl ne cc-ur~e ruPn~c la ~iPta incluyP tro­

?OEI C:e r.~eso y cr.rne r:dherid& ..,ue re ~uiere de t<na ~r f'ticrciór. vi 1 orc~P. 

El hecho ile ':UC le in[ ef'ti6n le ~fiC'Pl"CC~ f.l~!!"(!J"tl' lP fcr~f!C'ÍÓ"' rp l? rlt>­

C~ ee ~P rrnr im~orta~cia rl!ri~~. 

i.!.l !JOlif'PC'fri-10 de,rtrf.r f!f' el co ... rcnentP r•·irf'if:>l rr lr 

matriz de la l"lace. r:., .... una t"UbstEl!:CÍ.P rPe_f>jC:f'P. ~ue envuelve l:is l::-C'-

teriae re la ".'lsce :¡une lr.t !'l; Cf' 2 l« ~u¡erfirie ti crd:t>""ia. 

Las bPcteria~ for~~~ ~~vt~tn r "'artir dP crrbo~irrrtcr, r·rti­

culP.'rl"lente lP t~"'carof'r!. 

La li'."'itP<'ié:: ··e lr. in;'_":-tiér e P?ÚU'" : nll-r>,.,t-:-r· ,.,,.~~,1-r­

i'os C'Or. AZÚC" r i•;:;ud¡:: f' -! Í::''l'ir:U;;,. la fC'!"I": Cié°' ""P 1 :" ""l ~ !'r :.· "'E' fTl"C'Í f'O 

haC"erle EPCeT a el ~ecle~te r~r.rP~tC < P11o. 
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fi All 'i C..'., !..·L 1. Ll-.: 1'.i. .·:\i l 'l :.r.; J:, • 

Lo~ !)¡!!ritor- E"cn ftictc!'et" i!'l':"Orta.'1teE: en el C'O"'i• r.to ~: evolucién re lR 

e-n fe,.l"edrr r~ ror on tal. Con frecuencia r-e r~velr lr prer-enc-ir ,ip hf.-­

bi tor insosp~C'hrAos co~o son: 

I) hErI CSIS.- ~o~o el l'!lorrü--;ueo de lal:>icr- ,: carrillos, lo rurl 

conouce a posicione~ eYtrafuncionalcs fe la mr.ndíhul· o el ~ordie:ueo 

fel r.alillo oental y acufiamiento entre los diente~ o el morrerPe las -

ufias o lárices y plU!!las. 

2) HAdTO[; OCU:E ACli ... ,ALI::S.- eoetener clavos en lP boc-.r co'l1o lo ha­

cen los 7apateros, carpinteros o tapiceros: cortar hilos o la pr~ei6n 

al tocar deterrrin~doe instru-rc!~toe musicales 

3) ';tJ:rcs.- fU"lar en t'ipr. o rirerrillo, "':"t"car tr-bP.c-o, 'lléto~oP -
incorrectos en el ce~illado re~tal, res~irPci6n cucal y Eucci6n ~e los 

deiios. 

lN3Tf!Ut·:CitTCb LE VI~.TO. 

LoF in~trumentoe de viento reneran fuer?ae eotre los rienteE: , los 

cu:-le~ puerlen efP,..t:r al l'aror<onto y ;,ener?n aflc.:ja"liento Y 'Ilil rpci6n 

pi:>tol6ci<'e. 

LOE: inptru!T'entos como el cl:rinete • el t:a:Yof6n, la l:c~uilla se 
coloca entre loe cientee rrocucien~o rresi6n excesiva contra los in­

cicivct superiores e inferioret" y su c1 esplazamiento. 

AFimü:mo lesionan el lnbio ir.1 Ericr al rresi:::nPr lo contra loe 

torde~ ir.<'ieales ce los diente~ inferiores. 
Las medidas pr~ventivas y de correcci6r. incluyen férulrs re­

movicle< ~e e.críli<'o o ~etal Potre la superficie ve~tirulP~ y el bor~e 

ittCiCFl re loe ficnteE: inferioreE: ar.terioreF t incluso loe fre~olr~ep 

~,.,!'Uli7PCi6n fijP ·: eli"'inaci6n r'e hor-'"e~ dentaricf" filoe<.:s. 
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for lo t f'l';t""lll í'1 f•;f"a:- nl or1, inP ra~tH.L' ::;t~·· 11 ~ C'~ la l'nc!r. 
El calor y lof' ~'"º"'«ct<..r ··e ln r<.m·:..::-t16n .•. l"'l\.tlPl!r'r r•.~ irritf:ntl'!r> 1(1-

crl!!l! partíruln'!""lrnte 1rdP~E' .. l'lN" p• .. p•·icdor roe-t. '!"::."'"rr fil t .. r ""1"'1E'nto • 
• n lOl' "'t.i'l'Oi:O'!""':" r:. ·dr!:". a~a!"('C'E.'?' lo:: t'Í{'·ip,.•r~ r11.-I ior '-•:c-f'll"l"t 

1) DP.p6f'ltCP ra .. rl1J:-!"cs y 01:--~10 re color . .i .. -:·1 f';'t ... ·d .• •t~ 'P!~·rriP. 

?) Color:-r16n \_l"i~~~r-»~ ~1f·,:· ·: lr•:c(lr':•: ll": ... ~~ .. : 

3) l aladar i' ~ !"i-a~ ..:•· U<' : t" , .. ,r:i. t· n. r ~: r , -:. '!". • ; ! :- --:..· ('~ ••:- f'!'O'lli-­

nen t• r con i~"'l.r:a·1('1 r ~,~: ,:•.t.r:t.;: · rr:···· r<.!-.r u :" ... Prfi<'1e P.-

rr'Jfllo:·. 
4) l:.1 ':'!lnt<'~ rv lr • l.'ff r• '.<:. 1..lt ~.• fl.,.: 1 ..,f;•1

f' t"ft t·n.ar el d¡• !1tP \, for-

'TRT' u~ er.,.r".· .. ~!¡·. o ... t .. , lcr t'l1r~tPr, -ri.;· ·•· ;'!" 11" .'ltr:riñ• ~ .. lnz:o 
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t 
1 
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1 

1 • 

dic.nter- ., altrra(ione~· tr<:u~~l(itit·t r- er. loe t•"Ji''C<' ~·a""(, i..:-t: lf e ·p rcro""­

te. 

F.n fUr'?t/orer- E'e re[if't,..6 Ur:" l"f~~·0r frPCUCr.C'Ü •a ti~;- i Vi t ir rró­

ni<'a y rircivitif' ulr-e,.onoc-rcti:·r>ntP Rfuh·, a1 L.1irl ';11"' !1'1? "'f'ycr 1',,.p_ 

C'Uencia :J t,ravd!E'~ fp enff.l .. .,,e'!f fP"'Odonttil, r··e .. t<E< ln f'C'":J'"'tl•f'ifr r'(' 

'T'l~<'a eU'"enta en lor fu'llflrlOrF-f't <'On Mayor C'antit':>.(~ ce r~lr•..:lor !"n f1I­

ma~O,..e5 re ;i~a que en lo~ ~e ci¿rrrilloF. 

Se ha oree ... vafo ·.ue lat· ':'lUJe• cr. e~tre ?1 ~· 30 aP'or- y lo::' 1-ol"l "''?F 

entre 3') y :9 ~ue fu'!'!an cir-tirrilloa tier.e.n ilobler 1ioriHli":-"'e$ ~·e tP­

ner enferirerlrd parodontel o '!UPd:-r l"eedenti:;r1cF- ':lle los .u.e ne fn ... :in. 

Un tipo eepec:!fico de einEiVitü cleno"linada " t:ir["iVitis t67i­

ca " i;ue E'e cerac-tP.ri:?P por dPdru<"ci6n re la t"nC'!a y <lel tuero eu'ty11-­

cente fué atribuida al mae.c-a: trt-aco. 

Lae células 1uerrtiniza<la!" de la encía n:.or.entan en los fu'l'r-­

rores, pero en la :r.ucosa bucal no es ror-il: le retec-trr otrc c-a,,liio :ue -

no sea la alteración riel conE'u::io 1fo O>·ícer·v. La "'ª"'fuerte c:u('OrA a la 

irrita~i6n fel tabaco puc~e ~er mcrificnfa rcr alteracionP~ tererr-I~E' 
induci~Pe e""'eril!'entalmente 

MAStA!J\. LE EE'i:El. 

Esto es co~t1n en ra!se~ ~e1áticos tropirnl~r, co~fuc-e a u~ auMento rp lP 

fr~cuencir fe la enf€r'.:lered :¡::p·o~Lnt~ 1. Lo!· fr· f".:'rr toE' "'e retl"l l:'e olo,:t"in 

intrrpro:irimalr.i•'nte :1 cauFnn ¿ i!ll ivítir- zr toLrr::- fe'"coortFler- cor. ré ... rina 

6sea. 

H.SIII-AClC!, HCAL. 

Es frecuente ve::- ¡_i:1fiviti~ f~ccia e C'Cll r•qir'CiÓr. ru:nl. 

Las alti:>rac.iones [iqivelrr i:iclu; er e'"itf'TE', ede~a , af,..E>r"P"'1··rto ~·un 

brillo sur.erfic-ial difUto en la~ á:cer e:irrucstnr. 

La reEidn actcrior rure~iur es el lu~rr ~~~ ct~dr dn erta l~ri6~. 

En "'UCl OF C'flf'cP, 1a P.!1C!~ altera''P f'P il~'l't'"!'C'P n!tifl'l"'f''1tP i'p 1 :> .,.,:!"C'­

SP nr..-al r..i:·PC'C?:tri ~(, !'"X'"Ue~ta. 

:v rf> ,:~ITlo~tri.< lr. for"r r:v~"tr- en :uP l{' ""f'f"i,.:fié:- r·~,..,1 ~~Pe--



ta a los CH"bios f ir:fivrl,..o. !Ju cf,,ctv cleletérrc (•::" r.!!;l· ;,;~ ,. irri­

trcién ror rlf'e!•ir',.., t' C'Í~': re 1?. l:lll"Pl"fi~'lP. 

::in e~J·r f{'C., r¡:¡rl iOf' C• .. m~c ,.,,l 1Pr re fU"i"l"t..~ ,,..,. ,,.,.\l,;'lri-lo'lf' ,..,,. 

~""'~ºcon ni,,.~ P~ ln encír de ;~i~nlp~ de FY~e!i•r~t,e.~n. 

25,19 Ginghlti. dd mplntd« bucal. A, LiMa <kl latuo al1<1 •n •I rnplf•dor buc•I IJ, 1,.,,..._ 
v •grand•m,.,nco i1ng1ul mltam.rotlo tn 4rru d<" m<la npun11 

1 tt, u: .. , .• i: .. e a.t ¡; ;,,,; i. .. .. e 

Cono conPeruenc1R del e~frt1:u crr1ll~cl~ ~ori:v~•Fl e "ct·~cr1c ~,.R,..~ren 

en la encía lllte,,.r-ciores y al· :'lrioner er. lor fíc!'lh'f' :: t"E'~c p¡ : entu1>"0 

cut=mc!c E:e usan dentífricop e~rPtiVF!:lf'!'~P abn:-ivos. 

LoP c~rtios tiniivalr~ rtrituitler Fl trP~-· t1P-, ~~l CPfillo re 

dientt•i;i pueden :.'er f!i uc or o t'rG:uC'ct. 

Lofl C'S"ltic• r p:cof.' son ''E' P<rec- to y r't. r~r l én vrril:'t:l" e inC'luven 
l'ff'lpzn"'ie!ltc relé! e:irerfi' i"" e;itP1Nl :· ,' .. •":,¡•ri6,.. ..ip' t:P.,i~o c>o'"P.r­

tivo fl;,tyr•CentP 1 :'Ar?.. ~ O!-<;r ~?:r !".ir.rhf: Ón ~ if¡; ÍVf·l rc:OTCICf • 

Se r ... cdnrer lP.' ÍCl?'H''r' rur.tl "C'!'""P!" re"" .. P .. Pt'"l'Ci6!" ,.,.. 1:-r re .. ri~r -

nerrendiculrrr.r en lr d,c!-. '.i.r..,'l:iér. re "~ fo .. ~r~:.ér. r,, vpeofru1 r ---

dolorcrac en l: e f!'P·r t·p~~:tirF~Pr. 

~rite~F ri~~!r y ~e~ur·ci6~ ~~ lr- P'"rÍr i~<~rt•~r ~" tc~r l~ ---
1'ora , es la Pe~t;(~P r-':: ·'!•rt·C'r-··r · f'': ··e• H l!·,.·c PY- t ,. ... [ "'~ • 

Unr ('f"!c'~. ,·r rrr1l lu p ,;ir-: le:- ¡Y,t!'.:·· 'lc"¡r'• fe .. :; ,:l'"'f'!'t.I" y ~!IP -

!t¡rrle "'"trn1!'1, e-~ l."'" t·:.• í· 1:}r r~: ... f:· (·c;.o·t!:: t't.' ~-~:c·1 !C : i.-;_ ;;.v:<J '; ·/·L-. 



,\bt-lltlOn acribuidll al <epi· 
lb<lo cmrglco. h allr:uKln rk l.U ral«" 
C"""'ll fa to(IU<l4n okl t>lllllll'. 

La inflr~·ci~n ;i~ti~~l O[Gf~ ruede orilicrree ror lr ir•it~rl~~ ~uí~i­

Cf' o co-r. c<·n~eC':.<•'!1C .. n ·'p rcr.~ililidt..r; e le!:i<.r.e::'. i~eqed'.'flrr r: cf' lor: 

~r~i~~r. En P~~: e" ir~1·~ tc~icr el~rr:ror, lcr rp·~1 ·~ ~irr1vrl~F 

ri · 



tcr.jf·. 

Qittin.idUf:t de .1•ptt11u ~ 'l 
crom •le IA inuu~. unguud• ¡Mir rl - 1 
rtp<'ll<k• dt- 11hltta• •.le :up111n.1 ¡w• " 1 
nar ti 1lolor drnlMio 

?') 
J.· 



LE' rraloclusi~n eje.,.<'e un pfrx·to difr:"nr.te en 1,., "tiolof:Ífl -te l~ ringi­

vitie y la enfer~~d:~ ~~rcdontnl. 
Lr. alinf':HCiÓ!• irr('{'.!Jlr·:r ce los diente[' lleva ;> la ('("~;~u1; C'i6'1 

dR rPsiduce dP Pli~PntoP irrit~nt~r y n lr r~tc~ci6n de ali~•ntcs. 

Hay .,..ececiln e-::.· l jvr~l e~ i!i•2~t, a :learln:;-si~r,s hacin •"l!'lf:titul~r. 

Las tlesc.!'n'onfas oc~uwlf'~' orifÜ!r'd•·c ror la !"!"loC'luai~r: lesio ... 

nan c>l ~arot.o:!'l to. 1 or lo ren~rnl, lo E' 'tore~E\ inri acle{; de 1cz dier. t E'S 

anteriorec irritan la enda del Trixi1r.r nntaronista. en ~acienti:s CO"' en­

trec:run1rr.ir·nto ( oYerbi t~ } rr,,nuncüdo. 

Las relpr1onea de 0c1li~i!n etiPrtP conducen P ra~b1c~ pnrcdon­
tf'les "'eafavord:lcc ccuea<loc rr la ::::N1'!1ulrciór: i!r- r'la~n y aur:l\!nt'ía de 

f~1n~ién o fU di~"'1i~U( iln. 
ta f?"e(U€'ncü• y { ravr:d?.c <11? la enfer'T'odad pnroc!ontal aumenta en 

ni~o~ ce~ tirrotruei6n ee lo~ ~~~ilnr~~. 

Rttaion i;ingh al r l11Ra111ad6ft 
m el t'Ulino m malpoaklOn 
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U:I ACCl C11 Db ALl¡U,..'.iC• • 

El er1""'P.1ueta'lliento ile co"'Hn el:' lP r-cuileci6n for7ac'la d~ aliT"entos en el 

~aroilonto fO,.. lr~ fupr7r~ O~lUPPlee. 

Esto ee proruce en sectores interrroY.iT.eles o en rup~rficjes 

rent?le~ verti1'uleree o lintur<l<'l'· t.l empaqueta:iiento de co'l'íra. e~ une 
cnuse ..,uy conún re enfer~edPd tinfival y no,..or1ontel. 

El acu~a~iento forzado re los alimentos es imredida en casos normales, -
por el contorno de los bordee irart..inalee y surcos ce deearrollo y not" el 

contorno de las caras veF~ibUlFres y linluales. 

Una relación re contacto proyi~el inta~ta , fi?'T'!e i~rioe el em­
pe~uetemien to for7ado de nlimentos en los e~recios interrro~i~P.lea. 

La locali7aci6n del contActo también es i~porta.nte en la rrotec­

ci6n de lof' tejVoE: <'entra el eT.raqueta!!!iento de C0'11idr. 

La cercanía del punto de contacto al plano oclusnl amino~a la - · 
tendf'ncia Pl emT'P!¡uetar.1iFnto de corida en loa nichos proximales menores 
La 8UFPncia re contncto, o la preeencia de una relrci6n rrovi~Pl ina~e­

CUFra conduce ~1 e~pa:ueta~iento de co~irn. 

~l contorno ae la superficie estrblecido por los reborde~ mr~gi­
nalee y los surcos de desarrollo corresponrientee, por lo tener~l ~irve 

~are resviar los alimentos de los eer,Pcios interr,roximales. 
Cuando laF aur.erficiee dentarias etricionadas y aplrna~as reem­

plazan l~e conveyidades normales, el efecto re cu~a de la cúepide ant~eo­

ni~ta 11entro re los erpEcios interproxi~elcs se exaeera y se pro~uce el -

e~ra~ueta~i~nto de coTida. Las cdFrideP ;ue acu~en for7~daTPnte los ali­

Mentoe ª"" 1 re zon• E' intf>'!·rro7i.,.~1er ... ,, ·•:roren ªº"'º cúf'piree i"'relentef' a­
narecen !l)T el ef('cto de atrici6n o puece ser coneecuencia ~e uri -teerla2'P­
miento Cle lfl poeici6n rentPl ror lr no autstituci6n re dient•·s riurentes .. 

El entrecru7amiento 8J'!trrior e:ircesivo es una CPUFn ror-dn de empa 

~uetn~iento ~e co~idr·. ~l acuftallliento for'e~o re alimPr.toe rrr.tro de la 

ene!? y re las Fll~erfi<'ier veetibulPrer re loe dientee antéroinferiores 

Y laf' rurerfiriee lin¿UPle~ re los rientee rUperiO,..~F rroAUC'P rivpr~OS -



'!"''TQil\!Cif."· TO!' f'l ~'"' ~ • '.lt::'"'t:!"''.Ít ~·~~· r"t (;~·•ri·u r·~:.: 1 (~ •• :-~("~"! • ~·~1.~ fl1. ,,.!"~Y". I•"! • :.,...­

{iVrl vrrtihul·~ ro• •1~uu. 

efrt·Va l~ intr-~~i~rr. P~ latt r·1 t' ~P'"l'.$!';c~· : : ~ .. ~ ./ iC" r_: I"''f--rx~:-~::·v f.,_ r-. 

Loe 8itUir.,ntr~r- f:if~CC y r.Í!1tC"!!: ::r- ...... , ~··ii tn~~ co• ri ,_.,, .. ,, ~~"ft~""i~r.-

tó dP. COT.idP: 

I) Sene<\C!~~; ·f• ! :-r-::-ié~. 

loa fi,..~ter. 

:is pfectei:1F.. 

la percusión. 

""'" 1 !1 ....... ~_ .... c. •• 



De'bPn ('orrecirE'r: tci'oF lof' caE'oe er ''.llP ur.a inrrlrr..-un~? l~l:o"" cri~· tol0{ ice 

se conviertP en un f:>C'to.,. ae etiolo[ ía "'aror-~n'.;:-1. 

Yatrotenia em el ertrdo anor~al rrovoctac ror Pl ~6dira, YP SPe 
por ne[ li¿ encitl, trata"'ientO inadecuado' O CC"' O frUf'b5 r~ia~·nét"t iCP (' t"rr -

péutic:?.. 

a) Sobreobturacicnes.- ontre los factorec yatr6tencl ~Íf co~ur~E' re r~e~­
+an las sobreobtur?cicnrf'. dP amalff:.,.,P o ri1ic-Ptoe. 

1::n ur eetu~io t.irtol6EiCO ae la refcci6n de lP ~rrín al ce~ento 
fe Pilic'ato y P la arealtar.a, se ol::E'~rv6 una rercci6n infll""latoriA sil'lili: ... 

11 la cau~eda l"Or e1 Parro aubrintivel en re~taurf'ciones cor te!'"~id•.trPs o 
en ao~reobturrcior.es de f'stos matf'ri?lee. 

b) Desajuetes.- lfl.telmente los f P.P~~u~trE' r1e rertaurPcionE>P C'PrcP- "'el bor­

re C'ervical o en él y la falta ~·P. "Ulir.:innto y tP."'RUra P.r uue tUff'rficies 

fAcili tan le ~cu~ulaci6n ~e redol" ali:nenticiol'" y :-.,.ororcit:nn: 'J~ "'Pf.io -

de cultivo rara las becteries, adeT-ás cpur2n irritFci6n rec~r:icr re loa 

tejidos cinrivalea. 

e) Anatomía corcneria inrdecuadp.- Lar rectaur~cicnee .ue i~v~de~ Pl eerp­
cio inti::rden tario aprii:ionando la fP.pilF, Fl tf ran ~~¡ !'lorfc lof ín .·1 "',..ovocPr. 

un e~tado patcl6Lico. Aaí rrisrro, lr-E.' árers "'( ccntE:cto ,~P.ficie:-. tes, le-­

sionan lae ?'la~ilr~ interdentarias ya ~l4e no llet.er. a for'.'!':-r un teC'r.o ':'ne 

las T>roteja. Además lrf' unioner scldrr2r te l Re rertaurt>cior.es dentales, 

que penet.,.en e,., las t.,.oner?c, c1 PE'2lojan lrr rari1.et=r (i"'rii.r"lN• i"'tP.,.rro:d­

T.?lee en vez ~e rrotegPrlae. 

a) An~tC:"!Íe ccl~H!Pl r.efiriente.- :.1 di:c"rO i!:corrpctc ~ .. lP l"pY"J' crl:ir:-1 -

favo'!"ec"" 11'! i"lpacci6n c!c alimcntor-, F t:f PC'ial!"'C'!Üe ~i r-r: in .. ~ F'r •:prlc e 1 cc?'­

torno dn lAe creetAs "'f rt. fo:-l~r-, ct:::a fi;rci6r. conf'irte P." diri1 i ... el ::>li-­

"'lento, Peto E'E:, P!'a,..t.r.rlo ~el frP11 intr!'rro>'iMal ·· e~ru,,.••rlo hf'ciP 11"' su­

re ... ficie cclu~al tritursntP. 

e) FPtPn~iér: tje ce.,.F-:tc.- f:.l re'l'!"nto rentpl ""~"""'i~c. "! Pl r'PC'O i_i!"< i"Pl, 

8Ctt1:> E'i':!Ult!ÍnP.Pl"l0nte C'G"IO 8L(l')~f' irritr.>'ltfé• ""í'tf:r¡r'". 1:iír-ir-:;, r.rf\"'Í'f! 

su "Or1.:Pi-:'!:>~ p?"o~o .. c-h.r.11 f'>XC~lc?'ite r' f~1. l'-' F. !ot -ir!'~C·'!"t. r.• ir-~:- • 



--:; ,. '!""1 (',; 
. . ' 

-¡_; bien C<HIOCtóa den!aclura "d1W0<1tlblt da 11 encía" (QUI 1odtv11 1e 

flbrlcal. Los anpn11 1f1ltdo1 constituym Hrttant" m1e'1uco1 y 1Q1 borde! 
ildotMlos a1 contorno coniítnen plKA bK1etllN ptpd¡ conua dMN1lt1y1nc111 

. . ' .• l 

fnOamación a4ala ck la m•· 
.....,. dnckntJ&da b.a¡o un pumu: con (>Ól1· 
11cos 1n•J1:<uadot. 

•• ... .-.. 



V.- t•.ALA GiJCí,TCLCC.lA nLSTAL'l f..:JCJ.A 

La 11'ala odontología restr-ur·· dor2 y lps !'r6t,,.Pi E', son C'AUf'?f' C'O!"!lll"P~ 

ele < i:lfiVi tis :' E'!"frr"'f"C::-'1 rerodO!': tal. 

:~S r.reCiE'O evi tf'!" CO!"dirionPS [e:icrf'rlC"'l<E' de enfe .. '!'t:-fr-(le~. 
fTOGUC'idaS TOT el hcrnrr~, C0~0 lOE' ~fr(enes CTPrtcrdrnter ~ve ~ror~r­

Cionan locali70CiOneF ider•lCf' ?Or la acu-ulaci6n '!e rleca :: la mul ti­
plicaci6h ·fo 'btcterir·s- .· .. ue tener;-n en:-imae y otri;r. eubt"ti:r.'=iSE' ??Oci--

La acu~~laci6n de plac~ er. resta~raciones de rc.,.C'elara par­
ci2l,..entec1isuel t?e, e-ere~ del ,..ar" en i. inrivrl, es una flJPl"te co'.!'lin de 
irritaci6n de la encía. Las restrurFciones ~ue no reproducen el con•· 

torno de lee superficier: veE:tH111are~ dP los JT1ola1"es tleFvían los a-­
lirrentoe hecia el mar-ten fint;·ival y rroducen infla?!'eci6n. 

Cuando loe contact~c proY.imalef' son inadecua~os o locali?a­
dos i-¡c:-orrec~?mente ee detienen restor alimentic-ios, al i¡;:'..lel que cuan­

do ~e se re~~ocuce la anato~!a protectora norM~l de loF rebordes marei­
nale~ cclu~rles y surcos de deearrollc. 

El techo ae no rest?blecer arecuad&:1er.te loe nichos inter­

~roxiMalee f&vorece la acu~ul~ci6r. de irritantPs. 

Lae rEstau~ncionea ;ue ne Pe adartan a los ratrones de atri­
ci6n oclusal causan desaT'Jlon!ae ocluseleF que ruíd•n ser nocivas rara 
los tejifua parodontales ce ftorcrte. 

Las restauraciones dentalre contribuyan sicnificativamente 
a la salud del pa.roronto, rero tr1J1l:-ién introducen el riet:[O re crear -
e~fPI-.'PrPr rir.fiVal Y rarodcntal. 



ContornoF.- Recipnte~En•e ~0 hr ~~cln·~ao l• rPlnri6"' entr~ rc~tc•ro 

roronPrio y DAlu~ rir~ival. 

Se reveló -rue lae C'Orr·nl"ri y rrrt· ·:rt;c:ivrH>r· f'oi:·recvnt,;rnedPr 

tienden a BCU~Ular flrcz y pO!'iblEnento ~Vit~n los ~ecn~ie~CF ~P AUto­

li'npie; r. de los carrilloE' 1 l<~biof: "/ lr.:r:~ •...1<. i•CJ'ñUmte • 

.• o ee ron!·i,."la.,.cn lar P~i ... ~t".:.onr-:- .'H" lrr rt.,.cnr ~:.:lrortc"'­

neP-r1flr- ta'!lbién ruc•'e'l tE'~cr cf1 cto !"crin; r•·ti,'o a 1r· f~lta '(> r-rotrc·­

ci6n ~el ~arren tintiVel C'~Erdo EE efcC't,l· l~ ~ar~1rari6n. 
ContPC'tOF rrcYi7?.lrr inprpr~P.CCE' o ~pl loc~li?POCC, J P1 ro •p-

p ... OilUC'ir ll'! a":":P.tOt:ÍP prot:-c tc,.r. r.o ... "'r1 ilp lO!" '"E'f>Or''"F f"'!l""fi"'1'1 rr- ~· Fllr­

C'OF ~e desarrollo oclusaleE' cord~re~ rl ~,..r~:uctP~iento re cc~i~~. 

Di "º Pe "'ectPblPc~~ ~1rtor inte• ... ro)i~elrr ~"'Pctr~c• re fr~o­

ref'e la acu~ulacié~ rP irritantre. 
Una de las frltaP "'.PF í.rn·c~· cor ;.1r n e:. '~f ::~ ~e: :: .. ···;,"!-­

ri~tas en el trAtP~iPnto rnstnurr·.r P• .~ rv"ern rprif~rico d~ lR •a­

·~or!r de les rectat<raciones "'e reconstr:1cc1&: co"."¡le::- f.: :r.:.. ., .. :..v·:· 

~enta~ias. Los rroblerre cin(iValP~ Fon ~áe t~fVPt er ~o:- ~rcirr.ter -­

ru¡Fs corona• tienen U" rc~tor~o exrrrrFfc ~UP Pr P~ur!lc~ r~yrr roronPF 

lo tienen ~uy -erlucifo. 

La reeta;.;'"ecí6n ¡ ~ rore(: lt.:H• f:.::.' ir"lf' r.:-. r.·l CT e ft t'il""'~·:. te r•o·'ul"e 
contornoE eycesivcP. Ce hn d~ ~uitnr el ~rr~1 !.e ~l. ~e "."nE~ ~~~tPria 

f~cil pare obtener ur espacio adecu?do rarr. el oro y le rorccl~ne • 
Son poco~ loe den tirtae rertaurr·c?orec ·:t.:e rror or-cior~ n ('Ette ee­

pacio. En la rrepf'r~rién rE:l "'ie:'!te ee bm <!P t?llrr fll""CCf' E"'l las 

cart>s f?riales y lini t.:?1 fE lé. u: l !"'"of-:.:: · í1frrl fir.~l. Si rP l" .. C'P~ le~ 

SUTC"Ofl rrf'Vif'~P"'•e P lP rrducciÓr: totf.l rel ilir::.';~ N' fN'ilí'~ "'~JI'.'!-!'.' lr 

ore,.rciÓr. rle trllr!'lC hastP. lA '"''Ofl:"'ri~rrl Ól"ti"lP. 

La rertrur1ci6~ fi~rl r~ rrtP rPr "P~O"' -ur el •1""~t"" C"i!·i~~1. 

Una redUC'Ci6r. prPC!H·d? 11 el di~:.tF fP!"' itr. '.l?" e-entorno ar'"o:i~rl::,. ri"' U!'!P 
.,.pr•.trci6ri rrPC''l .. "' ;O .. i?:P.Vit:-'blrr lP.F C"[;'IJ"'':" •'r- C'O":tO"'!"Cr f''.'l'"•'rh•.:>F 

v ~os t-Pn~tornor ~ararL::.teltr ru~r~¿~ir~t~r. Lar r~nnr ~r ~1 e ••i -

fU""C:c:-i6n de lor t'!irnt' r 1 Yru•rt:r !G!' 1: tr"f!"I·;' ¡· • r~ ,., ·.:_•trl .. <' ilr-
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4P 

. C. fl "l r • · , I' 

cc1t.1r~.- L~c rrrtp11r~c1cn~F ~UA ~e ~0~C~e~~~~ ~o· lec ~PtrcnPF oclUSP­

le~ re ln roer- c:-t~stm r'f:'fP.r"'0n!re::: O<'l UE!alef' · •r ru,.rlen cer no<'ivr s t"r rtt 

lOE te~i~OF r•rod~ntnl~t d3 s0-ort&. 

I·ATLi_;.L¡ . .,.- Lor ~atr>ri;.olcE dt• rcrtp,,urr.ci6r. ~"ro:- nt'<'ivor ro .. a! sclc..s 

'!"larr loa te .. idcr pF .. rodont.·.l<'e. 

üm. eY.cercil~n sen loa acr.!11cc,f. r'c at:tcr•;retu. la carac-irlaf ··e 

rPtP~Ci6n ~r •laC~ ~ifiErC rrrd~ el rAt&riel ~r rectaurecidn, f9TO tOdOF 

puPder. pe~ li~ria~or ad<'cuad~~,.r.te ci ~e r~~d~~ y ser. accr~ih1e~ al cepi­

l1a11"". 

La coT~oriridn de la rlrca for~P~i ~Lir~ ~~t·riile~ ir re~~PUra­

ci6r- er E'i'llila!", ror. excerci6~ c'e la fcryoaAe ccl .... r el ~ilic~to. 
111 •lrca fcrr".<'~; cr. lr,a rrfrLf:':;r:~ ,i,-. rhfr:rr:ntee rf'eta1J"o.rionee­

Pe Fi~.lPr r 1~ fcP~;~- rclp~ rurerfirieP ~rct~lcr P~yrrertcr. 

~.<L· .. ;: ~;.;:,1,:::.~ ~~~ ...... ~· ... ~-•·;.,.- vnriP.~ i:wedi1:.l"C'il.mes revelr?:'.pn r:.•a• c1es­

"~~P dp lP i~rFr~i~~ ·~ rr~tCFlP r·~riple~ ~f~ ~n PUNe~to fp lP ~ovilif&d 

t-e !OP ~ie t.:•.r "ilP'",-;.:-, ír:.flf''.':"~t1ór_ i:.ll't •H~l :.: fo!"~: ciln. ;e 1'cln11r 'l":-·ro­

dor..tr.~ C·f!· 



,~ur.'.''.le Ir ""r:ro'"Ír> ··e !°'f"~ir'f'r t,..anr-i tc'"inf' r !:: .... .,, .... ~,...Pr, i;:o'" ~1u:,l"tN· 

innP.r~eariPP le ~olertifr fAre el ~ecip~t~. 

LP ~er"ar~ ción ~!".::-;:q:•rr•nf'.1iVP •'e los din tf'r y lP tonñensN:!ién r>VC'r>­

siva~erte virorore Ae r~rtr~rPcioner ccn oro en huJar PO~ fuentF ~e le­

sión de los tPviroF ''e E!O"'G'"te :r: roi;cntaler que pueden '!'""N entt>r .eíntorr-"'1" 

aeudof:" "o-o dclor ;; eensibilidr;d a la rcrcuci6n. 

En los p~t.u<lioP prf'lintinrre~ -1e la terPpéuticP T'f!rodontP.l :;>P. int'::'!ntA 

tiet<Minar Y eli'!'inr.r tOCf'E" lES Ct'1lf:"N' fOf:'iCle!' re inflf.!!N'C'i6n €'inpiVPl 

y ra.rorcntrl. 

I or lo ten to, tan rronto C'.'0"'0 l!e l:ayan eli:t"inPro lor: rep6ei tCl:I -

<le cálculo~, la atención debe diririr~e a le correcci6r de loa refecto~ 

que ~ueden e~irtir en las rertau.,..acioner P-nteriores 1ue ~odríen actua,... -

co~o irritantes adicionFlea. T~lee im~e~fecciones rueden eer causa ~e i­

~ritación de los te~idOr. (infiVales, ruPrto 1U~ fer~iten lA retrnción ~e 

aliTl"e"'tos ";." resiruos, prororci;;nt-ndc. a~:I'. un n:eciu a los ~icrco.,..frnü"'los 

o protucir leeicne!'. i:í::-ticp~ r-o~ t,..a':lmc.tic'"'O 'l'ecfn1co. 

Las rertaur:;cicnef' r.e e1a:?'im n atendiendo a las pa,...tes f:alientN· 1 

loe bordee cervicales ál:!peros, las áre[r. de cont?cto ceficiente~, la a-­

nato~ía o las relaciones oclusales ina~ecuadar., los contornar co,...onales y 

los esracic~ interfrOXÍTales irre~ulares, Y la presencia de le~ionep de 
caries ~ubyPcentes. ~.ediante las ~iedras, les fresas, lar li~as y loe -­
in~t~u~entor de corte y ultres6ricor, r.e a~upta~ lo~ rc,...rpp rp Jop rP~­

tP'J,...?Ci'H:cc i<n,...e:'f€'ctn: y tte rertahlecc la a?:ato!'!'ÍP coronel. 

1'1'l ef"te "lO"lento ee pueden. rone'" rel!'taurAcionei:- te..,rorPlee rA,..a e­

li~inar lue defectos coronPlcs. 
El treta~iento reetauraror final suele riferirFe h~FtP que eP 

~a ~o~i~ado lA aferci6n paro~ontal. ~na vez re ha recli?~do la eytirpP-~ 

C'iÓn <le lP.e COlf"PSt loa teJif.or gingivales ruede~ adort~'" unr fO~icié~ 
ert~~le ~an un~ fo~~n fi~iolótiCP a la rurl ~ueAett r~p,...tr~Fr rc~torr.or -

coror.nl~tt rrotrrtoreF. Sin e~rPr(o, no sie~~re es rcrille ~rtrrr·~ los -
r~~~C~i~1rn~OF ee ·~rt&UrrciÓn dPfl~itiVa ~rF~F ~¡p Pe ~8 ro~,...lpt•~o la 



~ici6n ,~e lP l"Ulna, r· .. H'"tP.!". f'er nrc·f_'f"f'.,..i• ~· lt1 < '.\'t f'Vir ("'ié~, • 1~ .,...r,r t: 11 :~· .. 1 -

ri6r ir~edirtP ~n ~F~fr fr~rF. 

tOdPVÍP Pl p~rodcnfo CFt~ erfpPno, lPr ~C &•rl. ·-~ EC"' ~U. r~:~•iC .. er r 

las 0e <:e~e~· to T•·-·~Uf" lOEl 't-(·?"Of-f ruerlet. ~orli f::.r:o.,..!'P H>fÚr C'C:':'.'P~f'° ·• re 

E>urrb1e la :cosi bi lid~·cl de frr e t:;rl'ie. 

:.n tcdo CeFO lfl ir.eP:rci6:: Cf; rertr .J ... ~cin!'!<'!!:" te'Tr ·r~llT o r'pfi!li­

tives no re hr 1 f' cor.vrrtir e"" li'f "'ir:-.,.~ E'r ur "r,..tcr le.e·! ·.·:r· ":-\'C .... C':-cr 

loe rro[l"eFOr de la e~ferw~ci~ f&·o~ont&l. 

La Felecci6n dPl u~c r1e '"ertm ... :>,..:icfo ''f'l' -.ft b r· ''::'(' (' .. lr !':l""F.'Eirr~ rp 

rE"stru'!"rci6n fr>l dir'lte ini!ivioi•:rl ~· en FU .,.Plrd~"l e C"' l!" N', 1;ri~"' 7: -

COn la SfllUd O~t'l lútF.l r el rarif"~tE'.·. ~p r'l;Pt'!er. Cr' Pt:.e:r rrsi~t<>r·r:_p •: 

rete>'1Ci6n arlecuf!ñ?.B C'O'!' reE'b"U"'fClCr'N' rr !"eC'Ji"• i"'íe:': to "'r.rc::.r1 O i~ te­

f'T'IO'l. Sin eMbr rr.ot sie~rre ".:'.lf' rea fOFi r.lP sr, l"r-r ',.. PVi t: r i~ F <'c,...on- f' 

COl"'T'letr l.". 

La irritacit~ lir.ri\•al nEOC"Ürr C'':''l lr rr-n-~ l"'"Ci6r del díPdp ~e-

C'eSaria .,.arr ef\trr rq t:::-u··rc .;.or.r:r, J los rrotln"'~ E' re•· ~~;p :"'!' •.rC ... iP .. P 

para la conFervec~6r r'e'.uf~ ri~l trcte~iPnto, tace~ Mm or cr:Eatlf' lr -

restauración de coron,.. cor."'leta. 

Gtro factor prruro:-tE:l ir!•ortrnte ·:ue he;.· :ue cor.ri• c"'rr en la -­

preparPc-i6n dP. los di en te E e f.' 1 E ro~1 Lil idf f. , r- caui;:P.r rer.c P l,.. F' erc-ír e 

F'i f'Oe l'?"ar.ejar. CO?'! t'OCC C-:.tiraro lq• fret-f'r ~· li>P rif'r'!,...N· i!P rif'"'r. .. tc-. 

C'UPn?o Fe ~rt~ •r~r~yPrdc le l:'::er1::.(r P!itFl"Pl. La utili~~r::.~~ -i•i-­

culc~A fp la sondP ~~ .. c~c~tpl Plr~~r~or ,;~ lor ~ir~tr~ iuP rP t~ ... ~,,. -re­

rarar Pyurl:rá Pl O?-crr-dur n evitr .. lq• lP!'l~.ni:ir A,,l litr-"!'r~•c f'•i+Pl,...:-1. 

7a~~i4n contrilt:ir( a ~ir~ir.~ir el ~·-o ti~tival lP viecrli7~cif• ~"1 PP­

..,rcto .,.i":P.l re 1?. .,...,..r.,.r""' riÓ'l, flE"Í C'r:wc rl 1;!'C j :iriCEC' '! C':;id: r':.t'.:1 ·'p lOE" 

inFtr;-~ntOF ~~~·~t~ lr ~r~r·rrc¡ér ~r !~r Clí'~'rE". 



.LCCAI.l t,,·.c.~ .. . L•:.. '. C.C U¡ I:.:,. 

CU"'!'lf!O f"e hr, ''P ( onPtr1lir 'J"•¡"¡ ~O'Y'íl'l!"' C'01"""1Ctf', el O\f'"~ror 'n1'.f' t<"'ner 

en cuentP loe nosiblet efertor' ''e ru::- torrlep .rolTe lr snlut" orr-1 ripl 

fA~ien te. ha dF. er.turlirrlv ti f JllCr.. ! nrr t'l~tern-ü:.nr lr "'f'JC!' lC!'.'rlirr­

C'i6~ dp lo~ tc~des ~e rn~a rnrtF~rnri6~. 

J:;nul"'err-~on a C'.:.,ntinu[ cn6n vrriof: factor€f' ~t:e lw~· ·;1;P. ~-""er -
pref!er.tPs:. 
I) Los dentistaE ref'taurpfc.;.1·ee expertos reco""iendnn r;ue ee colo~uen 

lor bordeP fforivaleE ror :'!eba.::,o ·da ln enc!a o bien al 'llenoc ;? mr:!. ror 
enci~a fe ella, ya que la plac-a dental ~ los reDtcs P.limentiC"ioe ~ue -
tienden e acumUlPrse en le l!nen ffinpival ff'VOrecen la C'Pl"iP~ ~ecurren­
te. La exreriencia clínica tP <le~o~traño ~uc los bor~eF rirrivPl~t son 

rpeno!'l FU8CeptibleE' a l?. carie e recur!'ente -:ue los lor~e; Pi tu¡::¡doe er. lr. 

línea ti~eivel, o lifera~ente nor Pn~imn ( ~enos ~e~ T~.). Se hr. ~Y~ 
pueE'to la hi~6tesia ce ~~e loF torrer subgineivnlcs sen menor suscer­
tirleE' a la ~ariee aeriro al nh l~iro, la diferencia de ~iC'roorr~ni~~os 

y la mel'Jor cantirlad de reeifuor: elill'e>:tFrios r~uc· E.te en<'uentrpn por ~P­
rAjo re la encía. To~e.f' lf!f' zonr r' :;:ie rodean al diente en 1Pe '."llP Re 
forrv" flflC'e y repir'luos alimentE riot son susceptibleE' t: lt. cF.rH-E', por lo 

t~nto, no se ~eren eituFr los bor"'"P en eFtiss zon~e. 

2) Aun'lue los borceC" subtineivales eon menos conducer..ter a la crric.e -
que loa borrlet en otrei:t locrdi?aciones, rreeentan alrunre reeventa¿es. 
ífo es -r.osible far un buen flCabaeo a loe tor~ec rul'c ir.t' iVP.lee y ni si--­

~uiera el rentista eyperto ee capa? de evaluar adecuade~ente PU adPp­
ta<-i6n. 1-o,. lo ta~to, los borClt-r eitY1rdor rebajo re la enc!e. fl''"1e,..aben­

te no er,t~n tar l:.ier pt'!a-rtsrcF CC"'O loe tcrder eufrl.'lé infiVA1Pfl. ~.o Cf!­

be duda ~ .. ~ue les co""dec f'.Ul'finLiVr.lel! produC'en irritac-i6n finfiVel. 

3) La er.cía retro~e1e con frecuenc1a P.lrPdedor ~~ los borceE su~fir.fi­
vales de la~ corona.E cc~pletaF. Cuanco OC'urre eFto, el ~iente e~ ~up­
ceptirle a la caríes recurrente e!< la zGna del bordP. C'oronal .;l"'biro a 
lOF fPútCrPF indir?ñoe Pn los n1~~""cr 1 y ~. 



4) Un r~rif~t~ ~UF tt'yA ~Ft~fo FC~ftjfo er fPrt~ 'l"•"irr•p ~ t ... ~t~-1c~•o 

fff"Orcnta.l, rene~·1mer,te ne ,:;[!. 'J!': "'''n C"rrfi"l'~G rr ... ,,, lof' t: .... ·,r :-:it.'.1,..-

ros ~etrá~ ~e ln AnríR. El rProao~ri: tP FP Jµ PFforrP~G pr rr·F"t~ip 

uni=i encía fiJP l:i,·n rcntornE>at~P.;: ·" .__,,..,,,., rf11Pr.lc. :'Or i:~ !"::~ce'~"" <t--

val arecuedo rrra. colcc;;r UT'I.":' rr·:-t~~1r1wi<'in e~ ccrér>:· ~c,.,rl"b' ~''lf;fi'>'lf i­

vPl, rero éetr rodrÍB ceuaar El retroreEO O la rr~~ifcrRr1f~ ~0 1~ rrr!n 

y la reprorucci6n ~~e la enfer,...crntl ""r!"od:..nt~·l. .:.r. n.·tr tl1 r:. "e ;:r ~ ~:-tr· 

está:r. indicedOE" lon bo.,.dee f;"IJ'!'rl:l¿i"[ÍVPlrr. i:.l tl"'Dfr>""ÍF't:tt; • .,,.., t'"! ra !· 

se ha. c'!E! co!:!~lett:r ron arLcr..\·i6n ''" fluCJ.,..:;r, :; e on ini tr-;ccicr rr- E"Cl "'E' 

C'Uidaóos C'at"eroe pf'ra fis!!linu.i:r le ir:ric?i::nr1E· .fe c.:Pri r. rl-'c.;:-rf•:-"'P. 

e:} Una excerci6n al runto DÚ':'ero 4 lA rc•u·ti ··:•:p el _, rie~t13 ~'º" \·p ... ,..ci­

biro trata~iento ~arodont~l e~ los dientPF arterioreF : R~e r~"ttie,...~ -

rPetaur?cioneP rie coro"'PP ro~"'let?f' ~e cer--~,..~. lrrr lof~~,... u~ ~r~Pcto 

e~tétiro acp~table eF necesPrio ~ue el rr~utri~iento FP rytier1~ ~PFt' 

el co,..re ~intiv~l o ~or recaJo r.~ él . 

~) Otra eyce~ci6n ea el ~acientP $OTetido P. te~Pr~utic< ~P~cco~tel, ~ero 

:rue t:-...,cián 'l'rer.cr.tn ur. elevare ín 'if'e ¿e c"riet re•' tPl. f!'! ""!"'tr e~ r• 

ef'tá ir.dic~ro el "'ecubri':lier.to !llá:ri-r.o de lris rurer!'ie .i.ec (p~ tr·ri'-.::- PY­

"'ueetnE .rPrr cor:.trituir a la rrcvenci6!! rlr 1:. C''n°:· ""r":": .... :r• tr·, 

ta 1ue ruede CPl.!f:fiT l"'OVilidrd Y/O dolor 'P, le:- <'1ie"trF, ... :fri:-:.:"!.Cf' y 'T­

ti<'Ulacicmei: t e'l'roro'!"er.dicul"'?"' r:. 

rienteF fencrPll!'e"te ~e ~ur-der. e"'l"P!:'Ü>.r •or il"F""P<'ci6"' •1ir•:s>~ P~,.. .. i'.., -

mi~ntrsr el ~aciente rccrirP lCP c1crte~. 

TE.:"''t:.ién lE !IÜ!"~ci6~ r. iI-< E"l'P,..~i'Í" f~c~·1 ~ .. l -'irr+,.. r ·-. r· ~ 

Apf!C"!C""ir lc.f' '""""·..:,,..:.;~ ~cvir:~f":.·~r-. Lr< .-~1 ··E- ·i '"' rr r.E" ..... ~,,,1-i: · •"' ·~·11 
.,..,,_,..,. 



Lrr i::itrrfere~ cü :: t 1·L 1 : F Ir;· :>cr. c1i fÍ• i '!.m •'r Iu·r•li7;•r r:>~ . 

la:: tt:~f,rfic·in· CH' or..:; '"'u:. puli• ~r cc;,r. cual1uirr tire cr· r::.~~r t>,. ~r---

ticula.r. 

-entrC'i6n, lrr i!'?ti::rff·~·f'~, ir>r: f"P }'>!>f"<'". r·la ... 6l"'r.nt'"· vi1:;il:l"r C"C,,,o .. C'r.Ps -

~·u~ir.rr. Cuando la ccrrercid~ crlur~l rro?ucp urr r~·fc·~ci6~ P~ el 

col~~c r• oro, r~ t~ ~n .,.e~n~nr la rcEtPur~ci6r. 

~i lPF re:-t:u.,.rc::.cnn: i'.ar cido hech :· re• ctrt:· r,p .. ti:-tr, rP·.· 
"~P a~vF .. tir el ~arie~tr eclrr el ri~F o ~r ·e•f0rrr ~ cclr~r, ~ ~P ~~ 

-" P 11 ef•r1.., r. Un acue ... ~ ~ f a'!"f' .-pi- iv· P"" lo ~P('tt'T!"N'iér. er: (";- C'O r1• '-Ur 1>~to 

hl dolor eL luF ~dEc~\u!, ~en las arti~ulpciu~ec te~:oroman­
dituleree, li•itP los ~cvirientor -aPdi~ul~rpr ~el ,..ariente y difirulta 

la locPliPeci6n fe las ~iscre.PrcirF c~l~•~lEF ~utcr¡rr, Pl p~uct" crlu­

erl PP ha~~ ret•asar hoFta ··u1 rr ral~en el dolor ~urrclrr Frtirulrr 

~ar ~Pdi~ ~e lt~rE t~cc1rnf, rc·t los prot.ctorPF CQCtcrrc~ e lnr ~ta-­
cr.e "e "'c~r it'lr,. 

Uno ~P loF eJe-•loe ~~P corrientPF ip fr~C~Fr ~~ 1~ •rptr~·:e1(~ r~ ?r 
rot•;ri:> ,•,,. ,, .. "·'r.tí•r. C r·Fri1!1 f.• •cwrF>'l.R~~. ;,(' PYiEtr "'Í~r°!!n -Ptct!, 

•prp r.,.otr;-t>.,. lP. ro""CE:l:::a CP."':Prtrl!~ re lPC fU<": Pr orl :rrl~F. :·s•eo 
AcrifP.rte flOlAl"P""tc re .. :JE'dr C'o!'•'et ir !'rlr!("'~•--1 c m:~ n1~*""'" • .,,e+,-·p·.,ci6n. 

lor el co•t•rric, lPr ~~rrt~rrr ~,,. ?P ro•celp~A f~~,l~R en Te-



lin.r :;al. 

··~ ..... 

rr(t·riF rarcirl~c 

(' .- • 1: 

i i ... O:': • f' r ...... " ... : ,,, r ,.. ':' ~ 

cielf'e fi,,nc, por:;uP r., •:-- ""a::irlr> :P"'i'·! l." lv .... _. c:.::1('l'!"'t' ·~ lp!" 

CRj~r O C~F~CF frO'i~rl~r ~~""Ol0lor. 
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vr.- l'ROEI.Elr.AS PARCDCNTALES ASOCI.kDOS CCN EL TRATAl<.lENTO C.RTúDOl~IICC • 

. 
Problemas narodontáles asociados con el trata.:r.iento ortodóntico. 

Retención de la placa.- Los aparato& ortod6nticoa tienden a retener 
placa y residuos ~.e alimentos irritantes que causan eingivitis. 

Es importante que se ensene al paciente los mátodos a.-­
propiados de higiene bucal cuando se coloquen los aparatos y es pre­
ciso hacer notar su importancia • 

Se deber' controlar regularmente el estado del parodonto 
durante el tratamiento ortod6ntico y se har' el tratamiento parodon-­
tal ante los primeros signos de enfermedad gineival. 

La irrigación con aFUa a rresi&n es un auxiliar ~til de -
la higiene bucal de estos pacientes. 

... 



~. li .• -

l . . 
,;, '.-"". 

LPr c·rrq• t.I r;::'!'ip• !"!••t.·:r e· Lf· tr.,.i<"•.J" ~i·:.iv~lN" !'-'P 1llf. 

·"'el !'1:·:1'1 ."p 1r :r';., ... ,.., C'lf1. 

¿.?ti'.'fl ;:.:e rf' o1nn·r • rl¿·;!'!c: ;;~ie"tf'r tr.tf'"'ot orti'.id6rtíc;""'erte. 

:::1be~·1:.fl: ... :ci'!"l t.ii.1 nc.l ce •~-it·r. ·_:.r· el or~r,Pn ¿1::(iVrl ri­
{P rl PtitPleo €~ Tif ricié~ ~ r~ ·rc•~rtn t~lr:E. 

El rnovi"lirnto ortodéntico es ro::-iblc TOT'".UE' lcr te.,ir.c~ ~arcdor.tt·les 

rP.P"'(lnf!~>n a fUP.":: t:' f'Yt"' ... !""E' • 

1:1 hueco re re'!'Ofela er vi'!"':·..:r· rel Fur:-cnto '.le ostec.C"lretor v dP 

l~ rProrri6n 6~rr e~ lrr ?erar ~e rrcri6n ~ del au~entc Ap lr ~rtivid·d 
orteo~láE"ticr ~ necfcr•rcil~ 6re~ e~· lPP rcnP::- ~P teneid~. 

Las f'..í.e.,..:-~ r ortod!!:tlC':?f: th~l:iér. ! !"O~Ácer. ca'l'tlcr v· rcnll'lrN' -

en el lii;a~ento parc.dcrntr,1 lec: cualee rue{;er. f.fectar a l;;s ratrc.nef' ce 

rPeorci6n y r.eofor~[ci6n 6re?s. 

t..rt;,.di<Jr ~r·civ eutot rf.fico~ e- hiFto:u:í-,iror inr"icrr. ·;~e la 

~rclif~r·ri6~ 1 elulnr rel li~fm~ct~ ~rrcdontel p~efe CFttr relacionada -

co~ lP "'Rfnitt:i ·'f' lP! fUM?Pt' CJ'!"t0~é·!1tic•af' ~ue la for~rtr-E'F <lcrlinr ~·e 

lM· C'Pl"l?t "'el litf>r.ento p~rcr<ontrl rlir":irlUYf" e!l lrt 2'0nPI! ~P rrPri6n y 

~~~ 1A ~ct1vidrA ~n~i~-tirP DYid~n!~ Pe intenei~iCF r~ lPF rcn•p rr?C­
~G~trlPe ·~ ?~rcrciÓ~ y fc~~rcié~ tf'PR in~:;ridr>F ~or f~ert:P orto~Ónti-

<'PP. 



Coue de estudio 
de un ap11dimkn1<> glng\r.al 
inlbtn21(>fl0 cronlu1; midro 
unual <le tcj11lu «>ot(ll•o tCI 
1· cpitcli<> ct•Jtim:ido m I¡ pe• 
nkn~ (El Oltt<'1><-~'¡¿ uke• 
1acaón •le l~ <u~rfíu~ rp1t1'h~t 
en el borrlc inít1101 tlrl lcj1· 
du 1¡11c ;e h•ll~b;¡ ¡unru a lll 
>l•pcrliac dc11ta1~ 

. . A~nrl:imicnto gin• 
1tr.al inC1a1ti2rorio crónico ~"'· 
tí'1do CQrt 2,\unnl.u . .1Un de 
pli(~ ~lrcdmor del ~par~ta 
Je nmiclun(1J. 
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LESION DE LOS TEJIDOS POR .FUERZAS OBTúDO~TICAS. 

to•ando en cuenta el aspecto parodontal es iaportante evitar fuerzas ex­
cesivae y •oVimientos dentarios rtpidos en el tratamiento ortor6nt1co. 

La fuerza excesiva puede producir necrosis del lieamen~o paro­
dontal y del hueso alveolar ad1acente, que Fºr lo general ae repara. 

Sin e•bargo, la destrucci6n del ligamento parodontal en la cresta 
del hueso puede generar una lesi6n irreparable. 

~i las fibras que eat4n debajo de la adherencia epiteleal aon dea; 
truídas por la tuerza excesiva y el epiteleo es estimulado a proliferar 
a lo largo de la ratz por loa irritantes locales, el epiteleo cubrir' l.a 
raíz e 1apedir! la reinserc16n de laa fibras parodontales durante la re­
parac16n. 

La ausencia de estiaulaci6n funcional por parte de laa fibraa pa­
rodontales puede producir atrofia de la cresta del hueso alveolar. 

Las fuerzas ortod6nticas excesivas también awaentan el riesgo de 
resorc16n de loa 'picea radiculares. 

Se informó qne la enc!a marginal e insertada es traecionada cuan­
d• los dientes giran ortod6nttca11ente 1 que la modificaei6n de la ocluai6n 
de.spués cel tratamiento ortodcSntico puede ur reducida aediante reaecc16n 
quirúrgica de las fibraa gingivales libres o su eliainac16n, cOJlbin&t!s -

con un breve periodo de retenci6n. 
Así miamo, se obse?"Y6 separación t .. poral del epiteleo reducido -

del e,smalte en el lado de tenei6n de loa dientes aovidoa por medios orto­
d6nt1coe y desplazamiento de laa papilas interdentariae en el lado de ~ 
preeicSn. 

t 



Jníl•tnAdón Kingi~al '!' ¡¡~31>• 
da111itnln ck la t11tta 1noóad<>< «m ti apa· 
r:111,. dt ntlodumi.a ~ la on~l.a hi¡;í<nr h11c.al 
,,f, Enl<rm.-d1<\ ¡:111¡;1ul \ a~1a10 1k orlo 
d11n<1a 1<>lo<J1d<1. 11 l>Npuk 1ltl 1r111n d~I 
2pau10 ) dd uatauurnro poKl<lonial. 
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rr~ventiVP r• ryticn~r ~dr allP ~Pl conpultcric fnntAl, ~~riP lP ~C"1Uri­

dP~ ~or Tcdic ~o co~u~iri·ci6n -~r1v~ r0Mr lo ~rrnsn, radi~ y televirién 

"""lirrrrto el '~r:--c i'r: lr enfnr-.:r•~ r "Arorlcntr.l '-'f. nrl111 tor, P"l"C r~rrt· ,.., r 

q1rn ror~ier.7~ e?! la nii".1?7. 

1-orr;-r lf'S !'ltJC'it•nCt d< •:ue l:< 11 fiOr.,.ea " ee inf>vitrl:'lP P Í!'l­

C'..\Tll°t'le y ::ue es obvio ~:'•f' la ¿:er.te T ieT"d? lof" cher.tef' cuF.nco envejeC'e. 

Arlara ... n~e re diF!One ip t~~t&miento fPTCdantel Pficrp V 

nue CUPrto Ante~ ee hafP 1 FErf ~1yor la rorililidad rle é~itc, rPT~ ~qe 

lfl T'revenci6n er" el ca"1ino 'l'~f' ril"'t'le, ... f>.E' b.,.eve :; rlpf'r~ lt.efo "i~s e<'o­

n6~ico para E'OlUciona~ el ~TOble~a farodontal. 

sutrrayar el val<.ir preventivo de la buenr. hit,iene bucr-1, así 

cc~o la Ptenci6n ~ental ~~rodontr.l • 
La rrq~ervaci6n ele la pr luil 'r.arodontnl una vez obter.ida re-­

~uicre un T'ro¿ra'!P. tan rositivo ce,,~o el trrtii?::iento ~e lf1 enferrredad. 

Sien ro ur.El reeron~Pbi l irlr'~ -::nncc"!U?l:"rfl; li'l "'rrier• e re't-e C'Ul"'­

...,li?' Pl ""i i'l'en ir• icr·do .:e hit. ier.e l•~cal y harer vir'i tnr. '!'f'rié"!icPe ~e 

cor:trol: y el oñontélct o c.ktPrf fT! :-t~r er crd? vir'ite df' ccntrol ur.A -

"tecci6n ~rrventivn to~~n~ore el tie~ro ~ue Pe? necesario. 
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