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INTRODUGCION 

4-  S1 orranismn es 1.7 unidad sunerior de cuerpos albumi 

noides, que tienen la canocidnd de met,lbolismo con el me,  

dio que lo rodea, de crecimiento y multinlicación; rons-

tituyenno así, un sistema históricanente forwtdo, interrn 

y en cnntinua vari . ción, que insee una estructura y desa 

rrollo plurticul ,res. El orranismo vive solamente en con 

dicinnes detennin,4das del medio ambiente a lar cuales es 

tA adantado y fuera de lvs mismas no nuede existir. 4. r  
La naturmleza de adnntción depende del anim,zl de - 

nue se tr,,ite. Las adantacinnes surgieron crrf,dualmente 

consecuencia de un nrneesn de adantación saillsimo nue-

denendia de lrs oportunidtides nue el medio ofr ricA y de-

las caracterir- ticas nronias del animal. 

+En el nror'eso de evolución se observa 	variabili- 

dad de estructura (e los organismos como exPresión morfo 

lógica de su .idantación a los cambios de las cnndici nes 

de su existencia, viendose que la qdmpt. ción se halla con 

dicinnada ts.nto nor la infhlencia del medio en el rue tie 

ne Jurar dicha adant.- ción, como nor las proniedades here 

ditarii-s y de otra c1,3se del organismo en evolución. 

1019 condiciones de existencia de los onim les cona_ 

tituye para ellos eu medio binlógico. Para el hombre - 

además del medio biolórico, el 	es muy imnortante 
La condición fund9mental de existencia n. ra el hombre es 

el trabelo. 

"El orv-ismo en trabajo crem su lrnnin 	 ".+ ti  
Tanto le fIrmr de un -nimal rnmo rus rr.,tdrbres es- 



tán relacionadas in,-.epar--blemente con ls cla- e de Ylimens.  

tos nue come. 	'!omo el medio ,,-, mbiente y el suivinic-tro de 

alimentos varia lentamente sobre 1 rgos -periodos de tiem 

no, los PnimPles también cambian. En general, las esne-

cies que no están demasiado ligf-des R una fuente de ali-
mentos tendrán mejor onortunided de sobrevivir. 

+ Le coda es el combustible nue hace nue funcione la 

mayorie del cuerno y sin él, los seres vivientes nierdPn 
nronto su energía y .c, ban por morir. 119S r11:11t9S Finte 

tizan alimentos orrimicos otili-endo nrod.)ctos químicos-
del suelo y gire, los animales inferiores hsorven su a-

limento e tr-.v4s de las cubiert ,s de su cuerno. 
Zn los .-kimales c,uneriores el nroceso de . hsorción 

es Ilás comnlejo, nrimeraente se necesita consegui,. el al.i 
mento indicsdo n-ra cumplir sus necesidades, luego llevar 

selo a le boca, la cuel debe de tener una disnosición mor 

fológica y fisiológica esnecífica, nara tratar el alimen 
to nue recibe. 

La sunervivenci ro es serur n• re ningún or-:ariFmo, 
pero la hacen más nrob-ble, circunstanci. s, nue consisten 

en un nrocelso llamado adanteción nor irradiación nue con 

siete en que un animal se vuele edantar e diversas situe 

clones, así, gracias - esto, algunos animales nrosnerign, 
otros como los omnívoros que consumen gran vnriedsd de -
alimentos, no nerFsitrt,  tontos cambios. +1 

iBn general los mamíferos se clasifican serón su nli 

mentacidn en: Herbívoro (ruminte, no rumiante, roedor), 

OPrnívoro, Omnívoro, y en la rne' or Darte de ellos existen 
cuatro clases de (ientes: Incisivos, friniros, Premolares 

y MolareH. 



Los incisivos en la parte anterior de los maxilares" 

se dc.stinan a morder, cortar y roer; los caninos a Buje 

tnr y desrarrar; los premolares y molares a. moler y mas-

ticar. 

Los dientes están modificr.dos en las diferentes es-

pecies para. resoonder a los repimenes especiales ó nara-

«Cantarme a otras influencies biológicas rue 'pueden afoc 

tr su superviviencia. Los roedores que han de nerforar 

cubiertas y cáscaras de semillas y nueces tienen Dares -

superiores e inferiores de dientes frontales prominentes 

muy curvos Que continuan creciendo toda la vida; los her 

bívoros que subsisten a base de hierbas tienen molares y 

nremoleres planos de sunerfinies moledoras abrasivas para 

masticar a fondo; los cardávoros generalmente desgarran-

su comida con caninos nrominentes y agudos, y sus molares 

y premolares están adaptados como dientes cortantes. 

Por lo oue considerando todo lo anterior se hace -

palpable la observación de que a través del proceso evo-

lutivo, la forma anatómica animal ha permitido cambios -

que han. dejado huella con el paso del tiempo y que permi 

ten establecer las semejanzas anatomo-fisiológicas entre 

los animales y el hombre, y entre éste y sus antecesores. 
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DEFINICION DE SISTEMA ESTOMATOGNATICO 

El sistema estomatognático tal como se entiende ae 

tualmente es una entidad fisiológica funcional, perfec-

tamente definida, integrada por un conjunto heterogeneo 

de órganos y tejidos, pero cuya biología y fiSiopatolo-

gía son absolutamente independientes. 

Es el conjunto de estructures anatómicas en intima 

relación morfofuncional con ellas mismas y el resto del 

organismo, localizadas principalmente en la zona oral y 

perioral que comprende a los dientes, las estructuras -

que les rodean y les sirven de soporte, maxilnres, arti 

culaciones temporomandibulares, músculos insertados al-

maxilar inferior, músculos de los labios y la lengua, -

vasos y nervios, cuyos limites son determinados por su-

ciclo de energía primario. 

Su principal actividad es la masticación de los ali 

mentos, pues sin este acto la. vida. del indifftduo se per 

turba. La trituración de los alimentos se lleva a cabo 

en las superficies oclusales de las arcadas dentarias. 

Para que ello pueda realizarse es necesario que ambos -

arcos se relacionen funcionalmente en estática y dinámi 

ca. 
La actividad masticatoria exige para actuar el sis 

tema nervioso. Parte de éste sistema se distribuye en-

el estomatognático dandole las ordenes de ejecución. El 

movimiento es realizado fisicemente por otros elementos 

que poseen en si mismos automatismo: los del sistema 

musculer. La acción muscular requerida para el acto mas 

ticatorio corresponde a un grupo de músculos especiali- 
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zar' os. 

La nnnonio'a correlación ert"•e loo -omnonentes, es -

de nri►nordial imoortarcia vara la canacid:,d funcional y-

el mantenimiento del sistema estomatorn4tico. 
Los medios de ednnt;lcirín al desgr►ste funcional (erut 

ción continua de dientes, mif,rr=ción mescal, cambios en el 

patrón oclusal) renresentan un incesante esfuerzo nor man 

tener el equilibrio fisiológico adecuado del sistems du-
rante toda la vida.+2 

El sistema estomatognático se ha desarrollado como -

respuesta a demandes funcionales específicas y se encuera 
tra formado de tal manera nue el desarrollo y msntenimien 

to de un adecuado estado fisiológico, con máxima resisten 
cia frente a posibles lesiones, depende de la frecuencia 

y masnitud de los estímulos funcionales. 



CAPITULO I : 	ANATOMIA DEL SISTEMA ESTOMATQGNATICO 

HUMANO 

Contenido: Articulación temporomandibular (componentes, 

medios de unión, vascularización, inervación); Boca ( La 

bios, Carrillos, Velo del Paladar, Paladar duro, Lengua, 

Región Sublingual, Dientes); Músculos Masticadores ( Teel. 

poral; Inserciones, relaciones, aponeurosis temporal, 

vascularización, inervación, acción. Masetero: Inserciones.1, 

relaciones, aponeurosis maseterina, vascularización, iner—

vación, acción. Pterigoideo medial: Insercionesi relacio—

nes, vascularización, inervación, acción. Pterigoideo la 

teral: Inserciones, relaciones, vascularización, inervación 

acción. Aponeurosis Pterigoideas. Digástrico: Inserciones, 

relaciones, vascularización, inervación, acción.) 
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ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR 

+La articulación temporomandibular pertenece al tipo 

ginglimoartroideal del género bicondileas que tiene moví 

mientos precisos y también es llamada de bisagra deslizan 

te o'con rotación y desplazamiento; forma parte del coz-

ponente posterior de la articulación de la mandíbula, ya 

que el componente anterior está representado por la arti 

culación de los dientes entre sí. +4 

+En el estudio de la odontología además del análisis 

y conocimiento de los arcos dentarios es necesario conocer 

las exigencias funcionales de los mismos. 

La articulación temporomandibular junto con la acción 

de los músculos que se insertan en el maxilar inferior -

tienen la facilidad de lograr una posición estática que-

es la oclusión dentaria y una dinámica que es en relación 

a los maxilares y la cual es identificada por los movimien 

tos mandibulares. +7 

La articulación temporomandibular está constituida-

por dos huesos: 

Por arriba el hueso temporal, que es la parte inmóvil 

de la articulación y que está fommada a su vez por la ca 

vidad glenoidea (concava) y el cóndilo del temporal 6 e_ 

minencia articular. 

El cóndilo se haya consituido por la raíz transversa 

de la apófisis cigomática, la cual es convexa de adelante 

a atrás y se halla vuelta de abajo a afuera. 

La cavidad glenoidea está situada detrás del cóndilo 

y es una depresión profunda de forma elipsoidal, cuyo - 

eje mayor se dirige hacia atrás y adentro. Se halla li- 
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mitada anteriormente por el cóndilo y posteriormente por 
la cresta petrosa, por fuera está limitada por la raíz -

longitudinal de la apófisis cigomAtica y por dentro por -

la espina del esfenoides. 

La cavidad glenoidea está dividida en dos partes 

por la cisura de Glaser (cisura petro timpánica), de las 

cuales solo le anterior es articular, constituyendo la -

cavidad glenoidea propiamente dicha y se halla recubier -

ta por tejido fibroso; la posterior, extraarticulay, ca -

rece de revestimiento y forma la pared anterior del con -

dueto auditivo externo. 

En la parte inferior encontramos los cóndilos de la 

mandíbula que corresponden a la parte móvil y que son e - 

minencias ovoideas de eje mayor dirigido hacia atrás y -

adentro y unidos al hueso nor una porción estrecha llana-

da cuello; éste es redondeado por su parte posterior y -

con algunas rugosidades en la parte anterointerna, donde 

se inserta el nterigoideo lateral. Los cóndilos presen -

tan un vértice anterior vuelto hacia arriba y adelante y 

otro posterior, vuelto hacia atrás y arriba; ambos están 

separados por un borde romo casi transversal y cubierto -

por tejido fibroso. 

El cóndilo de la mandíbula no se atlante directamente 

al cóndilo del maxilar, sino que la adaptación se realiza 

por medio de un menisco interarticular de forma elíptica-

y de eje mayor paralelo 41 cóndilo. 

Este menisco posee dos caras, dos bordes y dos et - 

tremidedes. 	La cara anterior superior es cóncava, por de 

lante, donile está en relación con el cóndilo del temporal, 

mientras su norte iosterior es convexa y corresponde a - 
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CORTE SAGITAL DE LA ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR +6  

1. Cóndilo del maxilar 

2. Cóndilo del temporal 

3. Cavidad glenoidea 

4. Menisco 

5. Sinovial superior 

6. Sinovial inferior 

7. Conducto auditivo externo 

8. Vestíbulo 

9. Parótida 

10. Pterigoideo lateral 

11. Tepporal 

12. Cápsula articuinr y ligamento lsteral interno 

13. Apéfisis coronoides 

14. Ap6fisis mastoides. 



la cavidnd rlenniden. La cera nosteroinferior cóncava -

en toda su extensión, nuPee eubrir todo el cóndilo 6 so. 
lamente la vertiente anterior de él. 

El borde nosterior es más rruesn nue el anterior. 

La extremierd externa es más rruesr nue la interna-
y ambr.s se hallan eobladns hacia abajo, emitiendo nrolon 

pasiones fibrosas nue las fijan a la norte lateral del -

cuello del cóndilo. Por ésta razón, el menisco sigue al 

cóndilo en sus movimientos. 

Un corte trrnsversal del menisco muestra que es más 

rrueso en la neriferir- nue en el centro. 

+MEDIOS DE UNION 

Comprenden una cánsula articular, dos ligamentos, -

laterales, considerndos como los lilramentos intrínsecos 

de' la articulación: también se incluyen tres ligamentos 

auxiliares ó extrínsecos 

Cápsula articular.- 

Posee forma de manguito, cuya extremidad superior -

se inserta nor der,nte de la raíz transversa de la anófi 

sis cipomática, nor detrás del labio anterior de la cisu 

ra netrotimpánica, nor fuera en el tubérculo cipomkticoy 

en la raíz lonritudinal de le apófisis eigomática y nor-

dentro con la base de 1R espina del esfenoides. Su extre 

midrd inferior se inserta en el cuello del cóndilo, des-

cendiendo más en su narte nosterinr nue en le Pnterior. 

Su sunerficie externa tanizada nor la sinovial, sirve de 

inserción al reborde del meni-co, puedando así dividida 

la crvie'd articul r (n un' norción sunrameniscn1 y otra 

inrrameniscnl. 
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ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR VISTA POR SU CARA INTERNA + 

1. Ligamento estilo maxil-r 
2. Ligamento esfeno maxilar 
Z. Ligamento lateral interno 
4. Apófisis estiloides. 
5. Gancho del ala interna de la apófisis pterigoides 
6. Ligamento ptérigo maxilar. 
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Ligamento lateral externo.- 

Se inserta por arriba con el tuberculo cigomíticoy 

en la porción contigua a la raíz longitudinal, desde don 

de desciende para insertarse en la parte posteroexterna-

del cuello del cóndilo. 

Ligamento lateral interno.- 

Tiene su punto de inserción por fuera de la base de 

la espina del esfenoides; después desciende para ir a in 

sertarse en la porción poeteroexterna del cuello del eón 

dilo. 

Ligamentos auxiliares: Esfenomaxilar, estilomaxilax 

y pterigomandibular. 

Lig. Esfenomaxilar: 

Tiene ea inserción superior en la porción externa de 

la espina del esfenoides y en la piarte más externa del la 

bio anterior de la cisura petrotimpánics, desde donde de 

ciende cubriendo al ligamento lateral interno para tenni. 

noir en el vértice y el borde anterior de la espina de Ipes, 

éste ligamento recibe también el nombre de ligamento la-

teral interno largo de Morris. 
Lig. Estilomaxilar: 
Se inserta por arriba cerca del vértice de la opón_ 

sis estiloides y por abajo con el tercio inferior del -

borde posterior de la rama ascendente del maxilar inferior. 

Ligamento Pterigomandibulsr: 

Es un punto aponeurótico que se extiende desde el -

gancho del ala externa del apófisis pterigoides hasta la 

parte posterior del reborde alveolar del maxilar inferior 

y dá inserción al músculo buccinador por delantal y al conl 

trictor superior de la faringe por detrás. +6 
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ARTICULACION TENPOROMANDIBULAR VISTA POR SU CARA EXTERNA 4.  6  

1. Ligamento lateral externo 
2. Apófisis cigomática 
3. parte posterior de la cápsula articular 
4. Conducto auditivo externo 
5. Inserción del temporal 
6. Escotadura sigo:toldes por donde salen el nervio y arteria 
■aseterinos. 
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.i.VASCULARIZACION: 

La articulación temporomandibular se nutre por la -

arteria maxilar. El reflujo venoso pasa a la red venosa 

del maxilar (réte articuláre mendibulae) que envuelve a-
la articulación temporomandibuler y más adelante hacia -
la vena retromaxilnr. 

La linfa se vierte por las vies linfáticas profundas 

en el ganglio linfático y parotídeo y después en los gan 

glios cervicales profundos. 

INERVACION: 

La articulación temporomandibular está invervada por 

el nervio auriculo temporal, procedente de la tercera ra 

ma del trigémino. 
+5 

14 



VISTA LATERAL DE LA CARA +6 

1. Huesos propios de la nariz 
2. Rama ascendente del maxilar superior 
3. Malar 
4. Maxilar superior 
5. Maxilar inferior 
6. Rama ascendente del maxilar inferior 
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BOC A 

Cavidad situada en la cara por abajo de las fosas -

nasales y por encima de la región suprahioidea y dividida 

por los arcos dentarios en dos porciones: 

- Vestíbulo bucal 

- Boca propiamente dicha. 

Está limitada por una pared anterior constituida -

por los labios y una posterior formada por el velo del pa 

ladar e itsmo de las fauces; una superior por la bóveda-

palatina, y la inferior que corresponde a la lengua y pi 

so de boca y paredes laterales constituidas por les meji 

lías. 

Labios.- 

Repliegues musculomembranosos, uno superior y otro-

inferior adaptados a la convexidad de los arcos alveolo-

dentales. 

Los labios están constituidos de adelante a atrás -

por las siguientes partes: 

En primer lugar por la piel adherida internamente con 

los mdsculos subyacentes y con abundantes folículos 

soso  signe después una delgada capa de tejido celular y-

luego una capa muscular, constituida por el orbicular de 

los labios y los mdeculos que con él entrecruzan sus fi-

bras y son para el labio superior, los elevadores de és-

te y pera el inferior los cuadrados del mentón y los trien 

guiares de los labios y en la comisura el buccinador, los 

eigomáticos y el risorio de Santorini. Más atrás se en-

cuentra una capa submucosa con gran cantidad de glándulas 

labiales. La más posterior es la capa mucosa que cubre- 
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la cara posterior del lPhio y se continua con la mucosa 
de las mejillas. +6 

Carrillos.- 

Son las paredes laterales de la boca; están consti-

tuidas de afuera hacia adentro nor piel, tejido celular-
subcutáneo, una capa muscular y una mucosa. 

La piel es ricamente vascularizada y presenta abun-
dancia de glándulas sebáceas y sudoríparas. 

El tejido celular subcutáneo es abundante y contie-

ne gran cantindad de grasa; la bola adiposa de Bichat que 

es una formación adiposa situada entre la cara externa del 
buccinador, por dentro de la piel y cara interna del mase 

tero, por fuera, además de servir como relleno, intervie 

ne en la succión y la masticación facilitando el desliz 
miento de los músculos adyacentes, mediante su contrae - 

ción como lo hacen las fosas serosas. 

La cara muscular se halla constituida por el bucci-

nador y la aponeurosis que cubre su cara superficial, ca 

ra que está cruzada por el conducto de Stenon que es el-

conducto de excreción de la parótida. 

La mucosa entre la cara interna del buccinador es -
idéntica a la mucosa que cubre la parte posterior de los. 
labios. 

Lo• carrillos están irrigados por la arteria tasna_ 
versa de' la cara, la alveolar y la bucal, ramas de la ma 

xilar interna. +6 
Velo del paladar.- 

El borde anterior del velo del »aladar se confunde-

con el borde posterior de la bóveda palatina, los bordes 

laterales no están bien definidos y corresponden a la - 
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narte nosterior de 1. s  enrins, sunerio?- n1 gln irte,..n de 

la nnófisis nterinid(s u f lms r erle,F1 laterles de la-

farire. 

El borde inferior nresentri en ls línea medir, 	SF 

tiente cilíndric llamnda úvula. 

LaterPlAente se encuentr-n unos repliwmes murnsns-

llansdns nilares del velo del nalndar, siendo uno anterior 

y uno nosterior de c,da ledo. 

Los nilgres anteriores, ir  base de la leng2g v ln d 

vula limitan al itsmo de las fauces. 

Los pilares anteriores contienen en su parte ante - 

rior al músculo cdosoest-.filinn y los nosteriores nl fa-

ringoestafilino. 

Entre ainbos existe una prnfundg denreseión ó fosa a. 

mipdalina que aloja a. la amíridala nslatina. (tons-ila). 

El velo del paladar está formr.do nor una apófisis,-

músculos y mucosa de revestimiento. 

La aponeurosis desemneRa el nanel de esqueleto de -

inserción de los músculos del velo del nalsdF,r, siendo -

estos: Palatoestafilino, neriestfilinn externo e interno, 

y músculos de los pilares (rlosoest filino y frarinsYoesta 

Mino), y elevador de la úvula. 

El periestafilino interno ó petrosalpenno estafilino 

es el elevador del velo y dilatador de la tromna: el neri 

estafilino e-terno ó pterigosnlnenpo e-tafilino es ten -

sor y elevador del velo del nalad:Ir n la vez oue dilatan 

la trompa de eustsduio y nermite el nl,sn de 	oído 

medio, cuando actua.n loF- de'robos lerdos. (hecho nue se ve 

rifica durante los movimieritqs de deglución). ra farin-

poestafiliro es cnnstrictlr del itsíno de las fHunes, 



'atador de la trampa de eustaquio y elevador de la farin 
ge y baja el velo del paladar. El gloso estafilino al -

actuar de ambos lados estrecha elorificio del itsmo de -

las fauces. +( 

Paladar duro.- 

Forma la pared superior de la cavidad oral, presenta 

en la linea media un rafé que termina por adelante en el 
tuberculo palatino y está constituido por una capa ósea-
y una mucosa. La mucosa que cubre la superficie ósea en 
toda su extensión es gruesa, resistente y se adhiere in-
timamente al periostiol contiene a cada lado de la línea 
media, las glándulas palatinas. 

La bóveda palatina recibe arterias de la palatina -
superior, rama de la maxilar interna. 

Lengua.- 

Es un órgano móvil, musculoso, situado en la cavidad 

oral y aplanado de arriba a abajo en su extremidad infe-

rior y en él radica el sentido del gusto. Se le conside 

ran dos caras, dos bordes, una base y un vértice. 

Cara superior: presenta en su tercio posterior la V 

linlual formada por las papilas caliciformes n circunvala 

das. 

Cara inferior: Descansa sobre el piso de la boca, -

posee en la linea media un repliegue mucoso ó frenillo de 

la lengua y a los lados de éste, los orificios del canea 

de War•ton. 

Bordes: los bordes c, e la lengua son convexos y más 

gruesoa nor de'rás que por delante. 

Base: Esta porción, la más uniera de la lenaua corres 

ponde al hueso hioides en su origen, y más arriba a la e- 
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niplotis, a la cual est4 unida nor los repliegues gloso-

epiglóticos; en su nnrte anterior corresponde a los nide--
culos peniobioideos y al. ,ilohioideo. 

Vértice ci nunta: Es aplanado en sentido vertical y-

presenta en la linea media un surco donde convergen los-
surcos medianos superior e inferior. 

Constitución anatómica: En la lengua podemos encmW 

trar las sirvientes partes: 

- Esqueleto osteofibroso 

- Mil culos de la lengua 

- Mucosa lingual 

El esqueleto de la lengua está formado por el hueso 
hioides, la membrana hioglosa y el septum linguel. 

Músculos de le lengua: Son 8 pares y un impar. Tres 
se insertan en los huasos cercanos (peniogloso, hiogloso, 
y eotilogloso). Tres se originan en los órganos cercanos 
(paintoploso, farinpoploeo y amigdaloploso), dos proceden 

de los huesos y órganos proximos y son el lingual supe - 
rior y el lingual inferior y sólo uno es propiamente in-
trinseco (transverso de la lengua). 

Mucosa de la lengua: Es la mucosa del dorso de la -
lengua, de consistencia firme, de color rosado, principal 
mente en sus Partes laterales que se deben básicamente a 
la coloración dada por las poni'', fungiformes, así como 
el color blanquecino en la base y en la porción posterior 
de la línea mrdia l  el cual es originado por la descula - 

ción del epitelio. 
Cara inferior de la lengua: la mucosa es transnaren 

te y permite observar un renliegue simple ó doble, medio 

y saliente que nuede alcanzar la ounta de la lenvua; de- 
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bido a la transparencia se observan a 	lados los VaS08 

Región Sublinpual.- 

Posee forma. triengular con vértice dirifsido hacia a 
delante por la porción que lo lis ita en la parte anterior 
del arco dentario inferior, así como a los lados; y por-
la parte más posterior de le cara inferior de la lennua-
por atrás. Presenta en le línea media un allegue mucoso 

que une la cara izquierda dl la lengua con la derecha y-

a los lados de éste un tubérculo con un orificio en su - 

vértice donde desemboca el canal. ee ;i.a.rton. Atrás y 	-

los lados del tubenculn se encuentra una saliente /mame-

lonctda con varios orificios donde desembocan los canales 

de excresión de la lengua, glándula sublinPual y por delen 

te de ella, unas salientes ovoideas de diametro mayor -

transversal formada por la presencia submucoea de l*s g. 

sublinguales por lo que re les dé el nomhne de carunculas 

sublinguales. 

La mucosa de la región sublingual es lisa y limitada 

por arriba nor un esnacio comprendido entre ella y el mi 

lohioideo por abajo. Por delante y a los lados, el espa 

bio está limitado por la rama horizontal del maullar y -

presenta la fosita sublingual, por atrás por el genioglo 

so y el hiogloso, dicho espacio contiene la glándula sub 

lingual, sus canales de excresión, los vasos, el canal de 

'Varton y paste de la glándula submaxilar, elementos todos 

contenidos en una atmósfera de tejido celulfr que comuni 

ca con el espacio submaxil r por el borde nosterior del-

milohioideo. 

El espacio descrito ,Ae encuentra lleno de teiido con 

;funtivo en medio del cual se hallan loe elementos hitodos. 



Dientes.- 

Los dientes son cuerpos duros de coloración blanca, 

implantados en el borde alveolar de los maxilares. 

El numero de dientes es de 20 psra la primera denti 

ción (temporal) y de 32 para la segunda dentición (persa 

vente). 

Los dientes por su forma y situación, seEdividen en 

incisivos, caninos, premolares y molares, variando el nd 
mero de premolares ó molares segun se trate de la prime-

ra 6 segunda dentición. Así encontramos los siguientes-
número s: 

Primera dentición : 	2( I 2 C 1 	2 M ) 20 
2 	1 	2 

Segunda dentición : 	2( I 2 C 1 P ? m 3 )= 32 
2 	1 	2 	3 

Todos los dientes están formados por una porción lt_ 

bre, blanca y brillante, llamada corona y una porción a-

marillenta coneiforme, única ó multiple enclavada en el-

alveolo y llamada raíz; ambas se hayan unidas por una -

porción más 6 menos estrechada denominada cuello que co-

rresponde a la encia, a la que se fija en éste nivel. 

Caracteres particulares: 

Cada grupo de piezas dentarias representa caracte -

res especiales que permiten diferenciarlos de los demás 
grupos y sus homologos entre sí. 

Incisivos.- 

Los incisivos son 2 para cada lado, uno interno ó 

central y otro externo 6 lateral. 

Los cuatro poseen una corona en forma de mafia con 

su vértice libre, cortante y dirijido transversalmente. 
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Su base corresponde al alveolo, su cara vestibular es con 

vexa y su cara linFual concpva. Sus caras 1PterRles son 

verticales y triangulares. La raíz es de forma cónica,-

aplanada transversalmente y de vértice generalmente único. 

El cuello marca un ligero estrangulamiento en la pieza. 

Los incisivos superiores son más grandes en su coro 
na que los inferiores y su raíz es redondeada, mientras-

que los inferiores la tienen aplanada transversalmente. 

Los incisivos internos presentan unP cara lingual -

plana, en tanto que los externos la tienen ligeramente -

convexa. Los internos poseen en su corona un Angulo (el 

proximR1) recto y completo, los externos tienen sus dos-

ángulos gastados, detalle que sirve pera distinguir el -

derecho del izquierdo. 

Caninos.- 

Los caninos, llamados también unicdepideos, son uno 

para cada lado y están situados por fuera de los incisivos. 

Ion de mayor longitud que los demás dientes y presentan-

una corona cónica con una cara vestibular convexa y una-
cara lingual cóncava, en éste se observa una cresta ver-

tical que se extiende hasta el vértice de la corona de -

donde parten dos vertientes bastante afiladas, de las -

cuales la externa es más larga que la interna. 

Su raíz es única, voluminosa, aplanada transversal-

mente, observandose en cada cara lateral un surco más 6 
menos profundo. 

Los caninos superiores tienen su corona más ancha y 

su raíz más larga pero más aplanada y son en conjunto má3 

voluminosos que los inferiores; el canino derecho y el iz 

quierdo se diferennian por la cresta nue presentan en- 
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su cara posterior y por tanto el tuberculo de su vértice 
se aproxima más a la cara interna que a la externa. 

Premolares.- 

Llamados también bicúspides, son dos para cada lado 

y se les distingue como primero y segundo, considerados-

de adelante hacia atrás. 
Todos ellos poseen una corona más 6 menos cilindri-

ca con su cara vestibular y lingual convexas, y sus ca -
ras proximal y dista]. planas. En su superficie trituran 
te existen dos tuberculos, uno interno y otro externo, -

separados por un surco; reciben el nombre de cúspides de 
los premolares. La raíz aplastada en dirección antero -
posterior, presenta en esas ceras un surco bien marcado 
y a veces es bífida en su vértice. 

Los premolares superiores tienen su corona ligera -
mente aplanada, en su diametro anteroposterior mientras 
las de los inferiores tienen los diametros simplemente -
iguales, aproximandose en su forma a un cilindro. 

Los premolares superiores presentan sus cúspides 
más voluminosas y el surco que las separa es más profun_ 
do; la raíz tiende a ser bífida en los superiores y tíni_ 
ca en los inferiores. El primer premolar presenta la -
cúspide externa más grande que la interna, mientras el. -
segundo tiene sus cúspides sensiblemente iguales. 

Molares.- 
Son tres para cada lado comprendiendo la "muela del 

juicio", que tienen entre sí, caracteres comunes como -
una corona más 6 menos ctíbica, con caras vestibular y -
lingual convexas y caras proximal y distal planas. E* 
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la superficie triturante presentan tres, cuatro 6 cinco-

cúspides. La raíz posee dos ramas y a veces 3 6 4 que di 

vergen desde el cuello, aunque a veces son más 6 menos pa 

ralelas. 

Los molares superiores son menos voluminosos que los 

inferiores y presentan 3 ó aún 4 raices, mientras que los 

inferiores presentan solamente dos. El primer molar ma-

perior tiene cuatro cúspides, uno para cada ángulo de la 

superficie triturante. El segundo posee tres cúspides, -

dos externas y una interna, el tercero presenta tres, pe 

ro rudimentarias y, a la vez tiene su raíz provista de -

tres surcos profundos, como si las raices se hubieran uni 

do. 

De los molares inferiores, el primero es el más vo-
luminoso y posee 5 cúspides, tres internas y dos externas. 

El segundo presenta 4 cúspides, una en cada ángulo, y el 

tercero puede llevar tres o cuatro;pero siempre para sa-

ber si son derechos o izquierdos, se debe recordar que los 

superiores tienen dos raices externas y una interna y que 

de las externas la anterior es la más voluminosa, en esa 

bio los inferiores poseen dos raices siendo la anterior-
más voluminosa y más larga que la posterior. +6 

+Los dientes temporales, presentan algunas partioulk, 

ridades: ellos son de menores dimensiones, contienen me 

nos tubérculos, y presentan las raíces divergentes, entre 

las cuales se encuentran los gérmenes dentarios permanen 

tes. El número de ralees en los dientes temporales y en-

los permanentes es idéntico. La erupción de los dientes 

temporales, se inicia en el séptimo mes de vida intraute 

ring y ternilla al comienzo del tercer año de vida. 
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Orden y período de runción de loe dientes temnoreles y loe 

dientes nermamentes: 

Dentición temporal 

Incisivos medirles 	 de los 6 a. los P meses 
Incisivos laterales 	 de los 7 - 9 meses 
Primerós Molares 	olpdms••••••••• 

	 de los 12-15 meses 
Caninos 	 de los 16-20 meses 
Segundos molares 	 de los 20-2d meses 

Dentición permanente 

Primer molar 
In-isivos mediales 

Incisivos laterales 

Primeros premolares 

Caninos 
Segundos premolPres 
Segundos molares 

Terceros molares 

 

a los 6-7 anos 
a los R años 

a los 9 años 
a los 10 años 
a los 11-13 años 
a los 11-15 años 

a los 13-16 años 
a los 18-30 aílos 
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MÚSCULOS MASTIC ATORES 

Los músculos destini,dos a la masticación, están re-

presentados por una masa única, que se extiende desde la 

base del crineo al maxilar inferior. Estos músculos se 

desarrollan a expensas del mesodermo del arco. mundibular. 
En los mamíferos la porción externa está formada por el-
temporal y el, masetero y una porción interna, formada por 
el pterigoideoint,, rno y el pteriAoideo externo y, la fun 
ción de estos músculos es elevar el maxilar. 

El descenso de este hueso lo produce el músculo di _ 

gástrico, el cual se origina de igual manera en la base 

del cráneo y que debido a su forma toma ése nombre, y se 

encuentro en la región suprahioidea. 

TEMPORAL 

El músculo temporal o crotafites, ocupa la fosa tem 

poral de la cual toma su forma y dimensiones. 

Posee forma de un ancho abanico, su base se halla -

dirigida hacia arriba, y su vértice corresponde a la apé 

fisis coronoides del maxilrx inferior. 

INSERCIONES: 

Este milsculo se inserta por arriba: 

Primero en la línea temporl inferior, segundo, en 

toda la extensión de la fosa temporal situada por deba -

jo de la línea temporal, tercero, en la cara profunda de 

la aponeurosis que lo cubre, pero solamenLe en sus dos -

tercios superiores, cwirto l en la parte media de la cara 

interna del arco ciaomtico (f»scículo yugal), por algo_ 

nos fascícutos del desP-rollo y también en la cara ante_ 
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rior del tendón de origen del músculo misetero. 

Desde estas diferentes superficies de inserción, los 

fascículos c.rnoaos del músculo temporal se dirigen: 

Los anteriores verticalmente hacia abajo; los medios obli 

cuamente abajo y delante y los nosteriores horizontalmen 

te adelante. Terminan en dos caras interna y externa de-

una lámina fibrosa que tiene la misma forma del músculo y 

que está situgda en su espesor, se separa nronto del mis 

mo, disminuyendo en anchura a medida que va descendiendo, 

hasta adquirir por fin la forma de un tendón de uno 6 dos 

centímetros de anchura, el cual va a insertarse en la a-

pófisis coronoides del maxilsr inferior. 

Esta inserción se efectua a la vez en el vértice en 

loe dos bo-rdes y en las dos caras de la citada apófisis, 

muy poco en la cara externa, reciamente en la cara inter 

na. Frente a este tendón terminal, hay una segunda inser 

ción del músculo: Las fibras que provienen de la n •rte 

interna del ala mayor del esfenoides y fonnPn en la cara 

profunda del temporal, un fascículo distinto y que tenni 

na en la línea oblícua interna del maxilar inferior por 

sus fibras externas, mientras que las otras fibras, pa -

san por fuera delligamento pterigomaxilar y se continuar 

con las fibras más inferiores del músculo buccinador. 

Otras fibras se fijan a una expansión aponeuritica que Ee 

desprende de la cara profunda del tendón del temporal pa 

ra llegar el músculo buccinador. 

El músculo temporal se compone de dos planos de fi_ 

bras: un plano superficial, nue termina en l cara exter 

na del tendón y un nlann profundo, aue termina en su ea 

ra interna, de estos en el h mere el segundo es más im - 
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portante. 

RELACIONES: 

Aplanado de afuera a dentro, el músculo temporal pre 

senta dor caras, una interna y otra externa y, tres bor-
des, que se dirigen en superior,anterior y posterior. 

La cara interna.- 

Difiere en sus tres cuartos suneriores ó 'en su cuan 
to inferior en cuanto a su relación. En sus tres cuertos 

superiores descansa sobre l;  pared ósea de la fosa tempo 

ral, a la que se adhiere intimamente y de la nue en alau 

nos puntos se halla separada por los tres nervios tempo-

rales profundos, nor las tres arterias temnorales profun. 

das y por 1Rs venas que las acompañan. 

En su cuarto inferior, por debajo de la fosa temporal 
se corresponde a los dos músculos pterigoidees, interno y 
externo; el buccinador y la parte wás posterior de la bo 

la de Sichat. 

La cara externa.- 

Se halla en relación por arriba con la aponeurósis—
temporal que la cubre;por abajo de la inserción inferior 

corresponde con el arco cigomátic, y el ~otero. 
El borde sunerior.- 

SemicircuL..r, que corresponde con el ánpulo de la -

unión de la apófisis temporal con la pared craneal. 
El borde pesterinr.- 

Casi horieantal, ocupa, en la mayor parte de su ex_ 

tensión, el canal e›cavado en la bac,e de la aponeurosis 

del cigomAtico. 

El borde enterior.- 

Casi, vertical, muy grueso y redondeado, correspon_ 
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MUSCULO TEMPORAL 
	+4 

1. Músculo temporal 
	

3. Mó.lculo mesetero 

1'. Tendón del temooral 
	

4. Anófisis cipomática 

2. Aponeurosis del temooral 
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de al canal retromolar, del que sin embargo, se halla se 

parado por el saquete celuloadiposo bastante desarrollado. 

APONEUROSIS TEMPORAL: 

La aponeurosis temporal es una lámina fibrosa muy -

resistente, brillante y nacarada, que tiene la misma for 

ma general que el músculo que envuelve. Sus dimensiones 

verticales son, sin embargo, mucho menores, ya que en lu 

gar de descender hasta la base de la apófisis coronoides, 

COMO el músculo, termina en el arco cigomático. No en -

vuelve por consiguiente, al músculo entero, sino solemen 
te eh su parte superior, o sea que la ocupa la fosa tem-
poral. La anoneurosis temporal tiene exactamente los zis 

anos límites que esta fosa. 

Se inserta por arriba en la ',orejón ascendente del-

borde posterior del melar; en el borde posterior de la a 

pófisis orbitaria externa; en la linea temporal mientras 

continua única, y después de *u bifurcación, en la línea 

temporal superior, así colo en el intervalo comprendido-

entre esta línea temporal superior y la inferior. De asil 

se dirige hacia el arco cigomático y se inserta en el. bor 
de superior de la apófisis. 

Simple en su origen, la aponeurosis temporal, se di 

vide en su parte media, algunas veces en sus dos tercios 

inferiores, en dos hojas, una superficial y otra profun-

da: la hoja superficial termina exactamente en el labio 

externo del borde superior del arco cigómatico, muchas - 

ver'es en su cara externa, algo por encima de la inserción 

del macetero; la hoja profunda termina en el labio inter 

no de este mismo borde superior y algo en la cara inter-

na del nrco 
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En el espacio triangular u oval que resulta de la se 

paración de estas hojas, se encuentra un paquete celulo-

adiposo, que atraviesa la arteria temporal profunda pos-

terior y algunas venas por lo común poco importantes. 

Por su cara profunda ó interna, la aponeurosis tem-

poral se halla en relación, hacia arriba, con •el músculo 

temporal, el cual, según hemos visto se inserta en ella. 

Más abajo se encuentra separada del mismo por una capa adi 

posa cuyo espesor aumenta a medida que va aproximandose a 

la apófisis cornnoid es. 

Por su cara superficial 6 externa, corresponde con-

la piel, de la oue está separada siempre por una expansión 

de la aponeurosis epicráneana y por una capa celuloadipo 

sa por cuyo seno caminan el nervio auriculotemporel super 

ficial y la vena del mismo nombre. En la cara externa de 

la aponeurosis temporal se encuentran, además, los dos 

músculos auriculares, superior y anterior. 

VASCULARIZACION: 

El músculo temporal está irrigado por las tres arte 

.e.ias temporales profundas: anterior, posterior y media. 

Las ramas terminales de estas arterias, situadas en el in 

terior del músculo, se anastoffiosan entre si por pequeños 

arcos perpendiculares a le dirección de las fibras muscu 

lares, 6 por finos canaliculos p relelo.9, a las fibras mus 

culares. Estos dos tipos an,,stom6ticos no se excluyen -

forzadamente. 

La aponeurosis temporal es irrigada por la arteria- 

temporal superficial 	la temporal profunda posterior; - 

éstas vrte,ri:48 como toa s 	de la aponeurosis, son ex- 

tremadamente nelrindRe. 
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INERVAOION: 

El músculo temporal está inervado por tres ramas del 

maxilar inferior; el temporal nrofundo anterior, el tempo 

ral medio y el temporal profundo posterior, rama del tem 

porobucal. Estos tres nervios penetran en el músculo par 

su cara profunda. 

ACCION: 

El músculo temporal eleva el mnyilar inferior y lo -

aplica a la maxilar superior. Por sus fascículos poste-
riores, de dirección horizontal, atrae el cóndilo lincia-

atrás y lo conduce hacia la cavidad glenoidea, cuando a-

sido llevado hacia adelHnte por lg contr., cción de los dos 

pterigoideos externos., 
+8 

MASETERO 

El músculo masetero es un músculo corto, grueso, de 

forma cuadrilátera, situado en la cara externa de la rama 

ascendente del maxilar inferior. 

INSERCIONES: 

Este músculo está constituido por dos fascículos, -

claramente visibles si se examinan por una cara externa, 

los cuales se denominan: fascículo superficial ó entero -
externo y fascículo profundo o posterointerno. 

Fascículo superficial.- 

Este fascículo es el más importante de los dos, se 

inserta por arriba en los dos tercios anteriores del bor 

de inferior del arco cipom4tico, esta inserción de origen 

se hace por medio de una aponeurosis muy gruess y resis-

tente, que se extiende sobre la cara externa del músculo 



y se prolonga hasta su parte media, donde termina en for 

ma de lengüetas más ó menos afiladas, pero siempre muy - 

irreguleres. Las fibras constitutivas del fascículo su-

perficial se dirigen oblicuamente de arriba a abajo y de 

delante a atrás, para terminr en el ángulo del maxilar, 

así como en la porción inferior de la cara externa de la 

rama ascendente. 

Fascículo profundo.- 

Está situado por dentro del fascículo superficial,-

del que sobresale por detrás. Las fibras que lo consti-

tuyen se insertan a la vez en el borde inferior y en la-

cara interna del arco cigómatico. Desde este punto se -

dirigen oblicuamente abajo y adelante y se ocultan por -

debajo de las fibras del fascículo superficial, a las oue 

cruzan formando un ángulo de 45 grados. Finalmente, van 

a insertarse en la cara externa de la rama del maxilPr, -

desde la zona de inserción del fascículo superficial hae 

ta la base de la apófisis coronoides. 

Relaciones recíprocas de los fascículos./ 

Los dos fascículos del masetero difieren, según por 

situación, por su dirección y por su importancia. 

RELACIONES: 

El masetero, lo mismo que el temporal, ofrece dos 

caras, una externa y otra interna, y cuatro bases que se 

distinguen en superior, inferior y posterior. 

La cara interna o profunda.- 

Corresponde sucesivamente: a la rama del maxilar en 

casi toda su extensión, a la escotadura simoidea, al pa 

quete vasculonervioso(paquete maseterino) que la atravie 

sa y n1 mtlaculo temporal que forma la b'se; a le apófisis 
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coronoides y al tendón del temnorra. nue en ella se inser 

ta; .1 buccin.idnr, del que se halla sen•, r drr nor un.+ vo- 

luminosa m sa celuloadiposa, 1.. bol' 	.dinoT- de Bichat. 

La cava externa ó superfici=11.- 

Está cubierta en toda su evtensión nor una aponeuro 

sis que inraedintamente se encuentra, la aponeurosis mace 

terina. Por fuera de la aponeurosis, en el teiido celu-

lar subcutáneo, el músculo masetero nue corresponde: ante 

todo con tres músculos: el cigomático ma.yor, que cru-,a o 

blicuamente su p:,:.rte superior, y el cu.U5.neo y el risorio, 

que cruzan oblicuamente su n , rte inferior; con le arteria 

transversal de le. (r-i rn • que corre de atrls a adel.inte, a 

un centímetro del arco ci,o:orn4.tico; con la nrolorip*ación - 

antl-rior de la parótida y el conducto de Stenon, el cual 

corre de atrás a adel;tnte; con las ramificaciones nervio 

sas, muy numerosas a este nivel, procedentes de las dos-

ramas terminales del nervio facial. 

El borde superior.- 

Se relaciona, en toda su e tensión, con el borde in 

ferior del cipoma. 

El borde anterior.- 

fiigeramente oblicuo hacia e .ajo y atrás, está en re 

ladón sucesivamente con el mgxiler superior, el buccina 

dor y el cuerno del maxilf,r inferior. En su porción m4r3 

inferior se encuentra en relación con le arteria facialy 

la vena del mismo nombre que 	desde el cuello a la 

cara, cruzando oblicuamente el borde inferior del rnexi - 

lar. 

El borde nosterior.- 

kjqtó forra clo nor arriba nor el f•i-ciculo nrofundo del 
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masetero, y por abajo por el fascículo superficial. 

APONEIMO5I5 MUET_RINA: 

CuadrilAterc. como el músculo que cubre, la aboneure. 

sis mnseterina se inser.U. por arriba en 1-,  cura eyturna-

del arco cipomático, por abajo, en el borde inferior del 

:axilar infe ior y por detr7ls en el borde parotídeo del-

mismo hueso. Por delante esta aponeurosis circunda el bor 

de anterior del macetero, y después de cubrir una parte-

de su cara interw, termina oarcilmente sobre el borde-

anterior de la apófisis cor)noides y en wirte en el borde 

anterior y la cara externa de la rama inferior.' 

La apófisis wweterina forma, junto con la cara ex-

t-rna de la rama del mgxilf=x, un estuche osteofibroso o-

cupado por los fHscículos del macetero. 

VASCULA1/1.1CION: 

El uplsetro p , see nrteri.%s superficiales y arterias 

orofunds. 

INERVACION: 

El ma-etero esta inervado p., r el nervio maseterino, 

r•-ama del mnil-r inferior. Ette nervio, dirigiendose de 

dentro a ;juera, pasa qor la escotadura sigmoidea del ma 

xilar inferior y, apompaflado de los v,sos maseterinos, se 

desliza entre los fascículos nrofundos y superficiales y 

abandona al músculo numerosos filetes. 

ACCION: 

Lo mismo que el temporal, el masetero es un músculo 

elevodor del maxil r inferior. 
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PTERIGOIDEO INTERNO 

Músculo que también recibe el nombre de medial se -

encuentra. situado nor dentro de la rama del mayilar; es-

un músculo grueso, de forma cuadriltera, que se extiende 

de la apófisis pterigoides al rnpulo del maxilar inferior. 

Se designa n veces con el nombre de masetero interno 

Por su situación y por las analogías de estructura que -
tiene con el masetero. 

INSERCIONES: 

Toma orinen nor arriba en toda la extensión de la fo 

ea pterigoidea, es decir, en la cara externa del ala in-

terna de la apófisis pterigoides, en la cara interna de-

su ala externa, en el misml fondo de la fosa, debajo de-

la fosita escafoidea y de la inserción del músculo peri-

estafilino externo, y, último, en la cara posterior de la 

apófisis piramidal del palatino. Este último fascículo-

es muy resistente: fascículo palatino de juvara. 

Desde la fosa pterigoidea, las fibras del pterinoi -

deo interno se dirigen oblicuamente abajo, atrás y afuera, 

hacia el ángulo del maxilar inferior, y se insertan, a -

la vez, en la narte interna de este ;Inpulo y en la cara 

interna de la rama ascendente, bien directamente, nor me 

dio de lenglietas tendinosas, diseminadas en el interior 

del músculo. La zona de inserción inferior del pteripoi 

deo interno se extiende comúnmente desde el borde infPrior 

de la rama del maxilar hasta el orificio superior del con 

dueto dentario. La zona de inse-ción maxilar tiene la -

forma de un tr“.npulo cuyo vértice corresnonde al ángulo 

maxilar, la ba-e del canal rnilohioideo y al orificio de- 
entrada del conducto dentario. 
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Las fibras carnosas del músculo, que rodean a veces 

el borde del ángulo maxilPr, parecen continuarse con las 

del masetero. Así se establece una cincha robusta que - 

enrasta el maxilr.r, extendiéndose del arco ci9omático par 

fuera a la apófisis pterigoides por dentro. 

RELACIONES: 

El músculo pterigoideo interno está profundamente si 

tuaIo entre el esqueleto facial y la porción superior del 

corducte digestivo. 

Por dentro, está en relación con la faringe y el ods 

culo periestafilino externo, que sigue verticalmente su-

línea de inserción en el ala interna de la apófisis pte-

rigoides. Está separado de la faringe por un esnacio en 

eular del seno posterior, el espacio maxilofaríngeo, por 

el que discurren las dos carótidas, la yugular interna y 
los nervios gran simpático, glosofaringeo, neumogástrico, 
espinal e hipogloso mayor. 

Por fuera, el pterigoideo interno está en relación-

con el músculo nterigoideo externo, del cual se halla se-

parado sor una aponeurosis, la aponeurosis interpterigoi 

dea. Más abajo, al separarse del pterigoideo externo, -

forma can la rama del maxilar un espacio angular al que 

descierden el nervio lingual, el nervio dentario inferior 

y los waos homónimos. Más abajo afín, el pterigoideo es 
tá en relación directa con el hueso en que se inserta. 

No se halla separado del masetero más que por el grosor-

de la rama ascendente del.maxilar. Cuando estos dos mds 

culos se encuentran desarrollados rebasan ambos el borde 

inferior del maxilar, y sus fibras superficiales se hallan 

en contacto directo. 
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MÚSCULOS PUR1GOIDEOS VIST3S POR .TRAS 	+6 

1. Pterigoideo Medial 	 4. Geniogloso 
2. Pterigoideo Lateral 	 5. Geniohioideo 
3. Milohioideo 	 6. Cápsula. Prtieulnr tém 

poromPndibulnr 
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VASOULARIZAC1ON: 

Está irrigado por la arteria del pterigoideo interno. 

Esta arteria, nacida de la palPtina ascendente, directa-

mente del facial, bastante voluminosa, se divide en aba-

nico después de un recorrido de 15 a 18 milímetros. Sus 

ramas, una ascendente y otra descendente, penetran en la 

cara profunda del músculo. Accesoriamente la maxilar in 

terna concurre a esta vascularización. 

INERV,CION: 

El pterigoideo interno está inervado por una rama aa 
maxilar inferior, el nervio del pterioideo interno, que-

penetra en el músculo por su cara interna, en la proximi 

dad de su borde posterior, acompaflado de la arteria pte _ 

rigoidea. 

ACCION: 

El pterigoideo interno es también elevador del maxi 

lar inferior. Por otra parte a causa de su oblicuidad, - 

impide a este hueso ligeros movimientos de lateralidad. 
+8 

PTERIGOIDEO EXTERNO 

El músculo pterigoideo externo, 6 lateral, se aloja 

en la fosa cigomática. Representa un ancho abanico, 6 -

mejor un cono en cuya base corresponde a la base del crá 

neo y cuyo vértice ocupa la parte interna de la articula 

ció:1 temporomandibular. Es una pirámide triangular de 

vértice condileo. 

INSERCIONES: 

Este músculo tiene dos fascículos de origen en la 
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base del cráneo: un fascículo superior 6 efenoidal y otro 

inferior ó pterigoideo. 

Fascículo superior 6 esfenoidal.- 

Se inserta en la porción del 	del esfenoides que 

forma la bóveda de la fosa cigomática. Esta inserción se 

efectua por parte por fibra carnosas y en otra parte por 

fibras tendinosas muy cortas. Accesoriamente se inserta 

por fuera en la cresta temporal del esfenoides y en el tu 

berculo esfenoidal que la termina por delante; Esta inser 

ción se hace por dos fascículos tendinosos resistentes. 

Fascículo inferior ó pterigoideo.- 

Se inserta, en la cara externa de la apófisis pteri 

goides y, en la parte más inferior, en la porción externa 

de la apófisis piramidal del palatino. Este fascículo -

también se inserta por fibras carnosas y tendinosas. 

Desde su superficie de inserción craneal, loe dos 

fascículos del pterigoideo externo se dirigen hacia la 

parte interna de la articulación temporomandibular, siguien 

do el fascículo superior una dirección horizontal y el fas 

oiculo inferior una dirección oblicua hacia arriba y afae 

ra. 	Al llegar a la articulación, (no siempre) los fas- 

cículos se encuentran unidos, si no es que se encuentran 

separados por un espacio triangular de base interna, y se 

fusionan más 6 menos en un mdsculo único para venir a fi 
darse finalmente en la parte interna del cuello del cón-
dilo; en la parte correspondiente del menisco interarti-

cular y la cápsula. 

RELACIONES: 

Desde el punto de vista de sus rel-ciones, podemos-

considerar en el mdsc, do pterigoideo externo una cara - 
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superior, una cara externa y una cara interna. 

La cara superior.- 

corresponde a la bóveda de lo fosa cigomática, repre 

sentada por la porción horizontal del ala mayor del esfe 

noides. Entre esta cara y el hueso se hallan, de adentro 
a afuera, el nervio maseterino y el nervio temporal pro-

fundo medio, ramas del maxilar inferior; el busel que ea 

otra rama del maxilar inferior, pasa por el intersticio-

celuloso que separa los dos fascículos del músculo. 

La cara externa.- (anteroexterna) 

Está en relación de adelante a atrás con el masetero 

( a Través de la escotadura sigmoidea); con la apófisis-

coronoides del maxilar y el tendón del temporal que en ella 

se inserta; finalmente con la bolsa adiposa de Bichat. En 

esta cara, se encuentra un plexo venoso muy desarrollado. 

La cara interna (posterointerna).- 
Está en relación de adentro a afuera: con el pteri-

goideo interno, que cruza casi en ángulo recto su fascí-

culo inferior 6 pterigoideo; con los nervios lingual, den 

tarjo inferior y auriculotemporal, rimas  del maxilar in-
ferior; también con la arteria maxilar interna. La rela 

ción de esta arterib con el pterigoideo externo varia bas 

tante según el individuo. 
WASCUARESADION: 

El pterigoideo externo está irrigado por la arteria 
maxilar interna. Esta emite ramas corta, tenues y nume-

rosas, unas ascendentes y otras descendentes. Se encuen 

tra a menudo en la cara profunda del mdsculo,una arterio 

la nacida en la meníngea media 6 din-ctamente en la maxi 

lar interna: La arteria interpterigoidea, que circula - 
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entre los dos pterigoideos y envia numerosas ramas a es-

tos músculos. 

INERVACION: 

Está inervado por un ramo procedente del nervio tem 

porobucal, rama del maxilar inferior. 

ACCION: 

El músculo pterigoideo externo tiene constantemente 

su ounto fijo en el cráneo y el móvil en el cóndilo del-

maxilar. Como el punto móvil está situado hacia atrás y 

afuera del punto fijo, la contracción del mdsculo tiene-

por efecto dirigir hacia adelante y adentro el cóndilo -

sobre el que se inserta. 

La contracción simultanea de los dos pterigoideet -
externos determinan los movimientos de proyección hacia- 

adelante del maxilar inferior; la contracción aislada y al 
ternativa de estos :péscalos determina los movimientos de 
lateralidad ó de diducción, en virtud de loe cuales la -

barbilla se dirige hacia el lado opuesto al del mésculo_ 
que lo contrae. 

NOTA. Si los dos pteripoideos externos se contraen alter 

nativamente y siguiendo un ritmo regular, la barbilla se 

dirige alternativamente a derecha (contracción del més -

culo izquierdo) e izquierda (contracción del mdsculo de-
recho) y los molares inferiores rozan en todos sentidos 

con los superiores; en esto consiste el movimiento de 

ducción o trituración que caracteriza la masticación de 

los rumiantes. 

APONEUROSIS PTERIGOIDEAS: 

Cada músculo pterigoides está rodeado de una delga-

da anoneurosis de envoltura, como todos los músculos. 
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Además, existe entre ellos una hoja fibrosa, la aponeuro 

sis interpterigoidea, formación especial de la región. 

Aparte de esta hoja importante, hay otras dos hojas: la 

aponeurosis pterigotemporomaxilar y una hoja vascular. 

Aponeurosis interpterigoidea.- 

Esta aponeurosis es una hoja fibrosa situada entre-

los músculos pterigoideos; es cuadril-itera, tiene por lo 

tanto cuatro bordes y dos ceras. Está orientada de arri 

ba a abajo, de delante a atrás y de adentro a afuera. 

El borde superior se inserta en la base del cráneo, 

es decir, yendo de atrás a adelante, en la cisura de gaser 

en la espina del esfenoides y en el borde interno del a-

gujero oval; deja, pues, fuera de ella este agujero, el-

agujero redondo menow la fosita escafoidea, la que sigue 

hasta la apófisis pterigoides, como el músculo periesta-

filino externo que en ella se inserta. 

El borde inferior se fija en la cara interna de le-

rama ascendente del maxilar inferior, encima de las ingle: 

oionee del músculo pterigoideo interno y debajo del ori-

ficio de entrada del conducto dentario. 

El borde anterior se inserta en el borde posterior-

del ala externa de la apófisis pterigoides. Debajo de és 

ta, el borde es libre, continua descendiendo y llega al-

maxilar inferior a un centímetro por detrás del último -

molar. 

El borde posterior libre, reforzado por el ligamen-

to esfenomexilar, se extiende desde la base del cráneo al 

maxilar inferior y li ita con el cuello del cóndilo un o 

rificio, el ojal retrocondíleo de Juvara, en el que pene 
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trae el nervio aurioulotemporal y los vasos maxilares in 

ternos. 

De las dos caras de la aponeurosis, la cara externa 

mira al pterigoideo externo por arriba y la rama ascenden 
te del maxilar inferior por abajo, mientras que la cara-
interna mira a la faringe y al pterigoideo interno. 

La aponeurosis interpterigoidea no ofrece en todas-

partes el mismo aspecto ni el mismo grosos. La parte pos 

terror, muy resistente, extremadamente gruesa, constitu-

ye el ligamento esfenomaxilar. En la parte anterior se_ 

comprueba el ligamento pterigoespinoso 6 ligamento de -
Civinini, teniendo desde la espina del esfenoides a la -

espina de. Civinini. Este divide la aponeurosiá en dos -
partes: primero, una zona triangular posterior e inferior, 
por fuera de la cual pasan el nervio lingual, el nervio-

dentario inferior y la mayoría de las ramas del nervio -
maxilar inferior; segundo, otra zona pequefia, triangular 

también, situada delante y arriba, zona cribosa a través 
de la cual pasan algunos vasos y nervios destinados al - 
mdeculo del martillo, al músculo pterigoestafilino exter 
no y al pterigoideo interno. Debajo del ligamente de Ci 

♦inini la aponeurosis es delgada y frágil. 
En su parte anterior, la aponeurosis interpterigoi-

dea envía dos prolongaciones: una inferior que sigue al-
nervio milobioideo y otra superior que acompaña al nervio 

lingual, al que aplica contra la cara del milohioideo. 

Aponeurosis pterigomandibular.- 

Es de forma cuadrilátera, situada por fuera de la a 

noneurosis pterigoidea, tendida casi sagitalmente del cue 
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llo del cóndilo al ala externa de la apófisis pterigoidesl. 

El borde anterior confunde, sus in.,erciones con las 

de la aponeurosis interpterigoidea en el borde posterior 
del ala externa de la apófisis pterigoides. 

El borde superior corresponde a la base del cráneo 

desde la apófisis pterigoidcs hasta la raíz transversa de 
la apófisis cigomática, pasando exactamente por fuera y-
por delante de los agujeros oval y redondo menor. Hacia 

su parte interna abundona el contacto del cráneo, y esta 

porción libre es reforzada por un pequeño fascículo fibro 

so, el ligamento de lyrtl, tendido de una espina esfenoi 

dal accesoria de la espina de Civinini. Este ligamento-

forma así, en la parte externa del qgujero oval, una esas 

ele de conducto m orificio: el poro crotafítico buccina-

torio de Hyrtl, por delante pasan los tres nervios tempo 

ralee profundos. 
El borde posterior, corto, se inserta en la cara in 

terna del cuello del cóndilo del maxilar, por dentro de-

las inserciones del pterigoideo externo. 
El borde inferior es libre, irregular y se aplica a 

la cara posterior del pterigoideo externo. 

Hoja vascular.- 

Por fuera de las aponeurosis pterigoideas preceden-

tes existe una hoja de tejido celular condensado, que se 

dispone en relación a la arteria maxilar interna y a sus 

ramas colaterales, a las que envia prolongaciones. +P 

DIGASTRICO 

El mdsculo dig,Istrico se extiende desde la base del 

cráneo al hueso hioides y desde &otea-La porción central 
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del maxilar inferior. Representa en su conjunto un largo 
arco de concavidad dirigida hacia arriba, que abraza a la 

vez,la glándula parótida y la glándula submaxilar. 
INSERCIONES: 

El músculo digástrico, como su nombre lo indica, es 

tá constituido por dos porciones ó vientres, uno anterior 
y otro posterior, unidos entre sí por un tendón intermedio. 

Vientre posterior.- 

El vientre posterior ó mastoideo se inserta, por arri 
ba, en el lado interno de la apófisis mastoides, en una-

ranura especial, llamada ranura diRástrica. Eta inser-

ción es de origen y se efectua en parte, por fibras car-

nosas y en parte por fibras tendinosas, que se prolongan 
por la cara interna y por el borde superior del músculo. 

Desde la ranura digástrica, el vientre posterior se diri 

ge oblicuamente hacia abajo, adelante y adentro, y des - 

pués de un trayecto de 3 6 4 centímetros termina en el -

lado interno de una hoja tendinosa arrollada en semicono, 

la cual se transforma paulatinamente en un tendón cilín-

drico; el tendón intermedio. 

Tendón intermedio.- 

El tend6n intermedio continua la dirección del vien 

tre posterior; se aproxima luego al músculo estilohioideo 

al que atraviesa por su parte más inferior, llegando de-

este modo al cuerpo del hiOides. Encorvándose entonces 
sobre sí mismo se dirige hacia adelante y adentro, e in_ 

mediantamehte después da oriczen a los fascículos carnosos 

cuya reunión constituye el v. entre anterior del músculo. 

Vientre anterior.- 

Se dirige de atrae a adelante y un poco de afuera a 
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adentro, hacia el borde inferior del maxilar; finalmente, 

va a fijarse, algo por fuera de la sínfisis, en una fosi 

lla especial que recibe el nombre de fosilla digástrice. 

Aquí también,como en la ranura digástrica, la inserción—
del músculo se efectúa en p-'rte por fibras carnosas y en 

parte por lengüetas tendinosas. 

Conexiones del tendón intermedio con el hioides.- 

Al salir del ojal que le ofrece el estilohioideo, el 

tendón intermedio del digástrico emite coménmente, por ea 

lado inferointerno, dos órdenes de fibras: un/4s internas, 

que se dirigen hacia la linea media y se entrecruzan con 

las del lado opuesto, y otras inferiores, que descienden 

del cuerpo del hioides y se fijan fuertemente en el mismo. 

Las fibras internas forman casi siempre una especie de -

hoja aponeurftica, que une el tendón del lado derecho con 

el del lado izquierdo: es la aponeurosis interdigástrlom. 

En cuanto a las fibras descendentes, ofrece algunas 

veces la forma de un arco ó de una especie de tunel de -

donde penetra el tendón. Sin embargo, está disposición 

en tunel es bastante rara. Más raramente aún se obser -

va la formación de su nivel de una bolsa serosa destina-

da a favorecer el deslizamiento del tendón. 

Cualquiera que sea la disposición, sumamente varia—
ble, de la lámina fibrosa que une el tendón intermedio al 
hueso hioides, esta lámina es constanteoye a ella es debi-

da, ■ás que al ojal del músculo estilohioideo, la refle-

xión que en este punto sufre el músculo digástrico. 

RELACIONES: 

Las relaciones del músculo digástrico varían en ceda 

una de sus tres porciones: 
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El vientre posterior.— 

Es aplandado de fuera a dentro, posee dos Ce ras, urtt 

externa y otra interna. La cara externa está cubierta, — 

inmediatamente por delante de la apófisis mastoides, por 

los tres músculos complexos menor, 

domastoideo. 

Está además en relación: por arriba, 

parótida, y por abajo, con la submaxilar.  

esternoclei 

con la glándula 

La cara inter 

esplenio y 

na cubre a su ves, sucesivamente: los músculos que se in 

sertan en la apófisis estiloides, la vena yugular interna, 

el nervio hipogloso mayor, la carótida interna, la caróti 

da externa y dos de sus ramas colaterales: la lingual y-

la facial. 

El vientre anterior.- 

Descansa en toda su extensión en el milohioideo. So 

bre él se encuentra le aponeurosis cervical superficial, 

el cutáneo y la piel. Está separado del vientre del la-

do opuesto por un espacio triangular de base inferior, -

cuya área está formada por los dos milohioideos, que lle 

gan a ponerse en mutuo contacto en la línea media. 
El tendón intermedio.- 

Está finalmente, en relación, por fuera, con la glán 
dula submaxilar, cuya parte inferior desciende hasta el-
hueso hioides y a veces lo rebaba. Por dentro se corres 

ponde con el hiogloso y el milohioideo. 

Con el borde posterior de éste último mdsculo el ner 
vio hipogloso mayor limita un peques ° triángulo conocido 
con el nombre de triángulo de la lingual: es precisemen_ 
te en este triángulo donde debe incidirseel músculo hio-

gloso pera poner al descubierto 1P arteria linru'l. 
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VASCUL,RIZACION: 

El vientre posterior está irrigado por ramas de la-

occipital y de la auricular posterior. 

El vientre anterior lo está por ramas de la submen-

toniana, satélites frecuentes de las ramas del nervio mi 

lohioideo. 

INERVACION: 

Cada porción del mdsculo digástrico, tiene una iner 

l'ación que le es nropia. El vientre posterior está inver 

vado por un ramo del facial, a la vez que por un ramo déla 
glosofaríngeo. En cuanto al vientre anterior, está iner-

vado por el milohioideo, rama del dentario inferior, el-

cual, a su vez, procede del maxilar inferior ó tercera ra 

ma del trigémino. 

ADOBA": 

Los dos vientres del digástrico, como están inerva-

doe por nervios eiferentes, gozan de una acción autónoma 
Y, en la mayoría. de los casos, se contraen aisladamente. 

Si el vientre anterior del digástrico toma su punto 

fijo en el hueso hioides, baja el maxilar. Beeempefta 

este caso un papel importante en el acto de la mastica - 

ción; es depresor del maxilar. Si toma -u punto fijo en 
el maxilar, eleva el hueso hioides. 

El vientre posterior puede tomar su punto fijo en el 
cráneo 6 en el hueso hioides; en el primer caso dirige el • 
hueso hioides hacia atrás y arriba; en el segundo, incli 

na la cabeza hacia atrás, siendo así congénere de los -

músculos extensores. 

Finalmente, cuando los dos vientres del digástrico-

se contraen a la vez, elevan el hueso hioides. 411 
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CAPITULO II: FISIOLOGIA DEL SLJTEMA ISTOMATWINATICO HUMANO 

FISIOLOGIA DE LA OCLUSION 

Contenido: Dinámica Mandibular, Movimientos mandibulares, 

y su relación con los ejes de rotación. Relación Céntri-

ca. Eje de bisagra ó intercondileo. Oclusión Céntrica. 

Oclusión excéntrica. Movimiento de Protrusión. Movimien-

tos funcionales de la mandíbula. Concepto de dimensión -

vertical. Aspecto fisiológico de la morfología dentaria. 

Concepto de oclusión. Oclusión ideal. Fisiología de la -

Masticación y Deglución: Masticación. Masticación y oclq_ 

sión. Etapas de la masticación. masticación bilateral. -
Masticación unilateral. Deglución. Deglución y oclusión. 
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FISIOLOGIA DE LA OCLUSION 

La mayor parte de los movi ientos mandibulares se -
han basado en la relación que gtutrdan entre sí los maxi-

lares inferior y sunerior en ténnir-s de orotrusión, re-

trusión, anertura y cierre, y en los moviihientos latera-

les del maxilar inferior. La mandíbula siendo movible y 

conteniendo en su estructura a la arendn inferior es la 
encargada de la dinámica masticatoria. La arcada supe 
rior recibei mientras que la inferior ectun. 

Toda actividad masticatoria s,tlá relacionada con la 

mandíbula. 

El sistema estomatognático se ouede dividir en 3 

componentes mayores: 

a) comando 

b) acción 

e) ma tenimiento. 

El componente comando es sensorial y muscular y tie 

ne a su cargo la ejecución y el comando. El serundn se en 

carga de realizar el acto masticatorio y el tercero de 

mantener la acción en condiciones óptimas. 

Tanto el sistema nervioso como el muscular son sa 

télites de la oclusión dentaria. Durante el crecimiento 

y desarrollo del individuo, músculos y nervios reciben -

las demandas de las características oclusales, adaptan-

dose a estas necesidades. La oclusión dentaria al eJer-

cer su función en la masticación de los alimentos, nsf -

como en la relación que guardan las tablas oclusales en-

tre si, serán la base para el m-ntenimiento de todo el -

sistema en una forme saludable. 
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La mayor Darte de las lesiones del sistema estomnto£ 

pnático radican Precisamente en 1's caracteríticas oclu 

sales de los arcos, tanto en est4tica como en dinAmica. 

Modificaciones de la articul, ción temporomandibular, 

mdscul• res y nerviosas, así como parodantales, que depen 

den (.e alteraciones oclusales, nueden eliminarse PI tra—

tar la oclusión. 

Otras descripciones han sido rel7cionadas con la for 

rna en nue los dientes entran en contacto dur-inte la mas-

ticación de diversos tipos de alimentos durante la deglu 

ción; con los patrones de actividad muscul-r durante la 

masticación, la deglución y los movimientos no funciona—

les del mr-xiler y la relación de las posiciones del maxi  

lar con los movimientos de las estructuras articulares. 

+Toda oclusión funcional que armonice estará libre de 

interferencias, no presentará golpeteo (puntos prematuros) 

entre dientes de modo que la oclusión, función masticato 

ria se efectuará sin causar algdn daño al sistema gnáticoti 

Dicha armonio está caracterizada por los siguientes 

puntos: 

Protección mutua: 
Los dientes con cúspides en oclusión adecuada sopor 

tan las fuerzas mayores en el cierre en relación céntri—

ca, protegiendo así a los dientes anteriores. Los inci—

sivos no suelen alc2nzar relaciones de borde e borde sin 
oue se separen los dientes, su superposición vertical —

resguarda a los dientes cut:míticos durante las acciones — 

triturante y de corte. 

Además como los incisivos no pueden participar en —

las excursiones laterales a causa de los caninos también 
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son protegidos por estos. 

Por otro lado el área canina queda protegida en la-

posición nrotusiva nor la posición de los incisivos; en-
tonces los caninos están protertidos por los incisivos 

igual que por los molares. 

En estado de salud, a veces se observa una dentadura 
natural 6 rehabilitada que presenta protección mutua y po 
ca armonia en las relaciones siguientes: longitud de mis 
Pides, planos oclusales, desoclusiones excesivas, tablas 
oclusales estrechas, y así sucesivamente, sin embargo, la 

oclusión no causa dallo alguno. 

Otra característica es que el plano de oclusión tie 

ne una forma curva (curva transversa 6 curva de Spee), -

que está en relación al trayecto condileo y mientras 41_ 

ta curva se aproxima más a ser paralelo, al trayecto con 

dileo menos altas serán las cúspides y mientras más se a 

cerca al plano a formar un ángulo recto con el trayecto 

del cóndilo, más altura se requiere en las cúspides para 
mantener contacto. 

DINAMICA MANDISPLAR 

La mandíbula posee dos condilos y en ellos se afeo_ 

tuan movimientos de rotación y translación. 
El eje intercondileo es comdn para ambos cóndilos,- 

mientras que tanto el vertical, como el sagital correspon 

den a cada uno de ellos. 

Ejes verticales: 

Los ejes verticales de cada cóndilo están situados 
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MOVIMIENTOS LIMITES DEL WAXILAB INFERIOR UEOISTRADOS EN 
EL PLANO SAGITAL. +5 

R - reposo E-F - cierre en protrusión 
CR- relación céntrica B - ape?tura 
C - cóndilo, eje de movi!niento E - apertura MilyimA 
CO- oclusión céntrica F protrusién 



en posición de arriba a abRio, y gula el movimiento late 

ral de cada uno de ellos, cuando les corresponde el lado- 
de trabajo. 	El cAndilo del lodo de balance se traslada 

slrededor del de trabajo, elevando consigo el eje vertical. 

En nrotrusiva ambos ejes se trasladan hacia adelante. 

Ejes sagitales: 

Bl eje anteroposterior 6 sarital está situado de a-
delante a atrás para cada cóndilo. Cuando la mandibula 
es lateralizada del lido de trabajo, ésta se abate con -

movimientos giratorios sobre el eje sogitel de ese mismo 

lado. Lo mis:no que el vertical, un solo eje quia en cada 

moviiento lateral derecho e izquierdo. 

Los movimientos rotatorios tienen dos característi-
cas fundamentales: la nrimera cuHndo son puros, 6 sea, -

que el eje rotador está fijo, y la seminda cuando indenen 

dientemente de la rotaciónIse tr9alada combinando:3e rota 

ción y traulación. 

+ MOVIMIENTOS AANDIBULABES Y SU RELACION CON LOS EJES 
DE ROTACION. 

Los,principales movimientos son estos: 

- apertura 

-cierre de lsteralidad derecha e izquierda 

- nrotrusión. 

Estos movimientos extremos se representan por medio 

del arco gótico: 

Las líneas laterales en este arco representan posi-

ciones diagnósticos y extremis del maxilar inferior; las 

Característicos de estos trazos son neculiares para ca -

da sujeto, y es lrácticamente insignificante la nosibili 
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dad de oue existan dos trazos idénticos. 

El m; xil r inferior nosee dos cóndilos y cuando el-

movimiento eP do,litv'do nor uno de ellos, seré rot:dor y 

el otro el Pqe se trls1,,, dn alrededor (hl_ nrimero. Tem -

Ojén, lo mandíbulP se dppnlaza simultáneamente a Posición 

de protrusión ó later;les y los eles ó eje de rotación - 

acomn flan a este irovirniento de tr,:sl-ción. 

El movimiento de descenso y elev-ción del maxilar -

inferior non Rnertura ó cierre simultáneos de la boca se 

re,liza en la nRrte inferior de le articulación temnoro-

manclibul-r entre el diPon a-ticular y el cóndilo. Al des 

cender el maxilar inferior, los cabezas del mismo se des 

lizan al nrincinio junto con los discos (ler. fase) giran 

do después alredEdor del eje trRnsversal (intercondileo) 

que oasa R través de las dos cabezas ó c(Indilos. (2da. -

fase). Si se Folre desmesuradamente la boca, las dos CR-

bezos junto con los discos se desnlazan h cia adelante y 

haciP 	h stn las nrotuberacias articulares nue im 

Piden la luxación del maxilnr. 

El movimiento de desplazaniento hacia adelante y -

atrás tiene lurar en la parte superior de la articulación 

temnoromandibulPr y se observan dos fases: En la primera, 

de deslizamiento de la cabeza junto con el disco hacia -

delante, hacia la protuberancia articular; y la segunda, 

de deslizamiento nor la protuberancia acompañado de la ro 

tación de la cabeza alrededor del eje transversal. 

El movimiento lateral se lleva a cabo cuando la ca_ 

beza articular junto con el disco se desplaza de la fosa 

59 



32 W1 

MOVIYIELTO r,ATRAL 1 , TECHo D2T, KVILAR INPEPTW? (PLANO 
HORIZONTAL). Durante un desnlaznmiento lateral del tr>do 
de trabejo, el cóndilo nuede moverse de W1 P W2 1. terel—
mente (SL), leterel y protrusiv,,mente (LP), 6 literal y 
retrusivamPnte (LR), dentro de los límites de 60 (Tracios. 
Del lodo de bolgnce el cóndilo nuede moverse del ounto C 
al punto B. El f'npulo G es el ,'-nirrulo de Bennett y est4 
formado nor el nlano sepitol y una linee uniendo los nun 
tos B y C. Un movimiento bil• teral hacia --delante de los 
cóndilos(C—P) es nrotrusivo. Le lineo curvP (C—B) corres 
nonde el tino de recorrido efectuado nor el cóndilo de -
balance, registrado nor medio del pantógrafo. 

+5 
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articular h cia 1.r ,vrotuheranniq solo en un 1 - do mientrr-,s 
nue l esbe-a ..irticula,' del otra 1*.d) nenannece en 	fo 

sa plen.nidea, ref.,-11-ando 1,1 rotación olreded.)r del eje ver 

tical. „ 

RELite3Toi4 (3 hnz'PRI.3 A: 

Según la escuela gnatológica lo relación céntrica mon 

dibular reune estos requisitos: 

Loe cóndilos están en su posición más posterior, al 

te y media (centrFdos en 1r,  cavidad glenoidea), desde la 

cual. puede efectu?-rse una apertura que no exceda 13 mm. y 
que permita el cierre, h,ciendo que loe cóndilos tenfrgn-

un movadento de rotación puro, y posición desde la cual-

la persona puede comenzar los movimientos de protrusión 

y 1:tterelillnd. 

+ EJE DE BISAGr?A O IWPERCONDILLO: 

Una línea horizontal que nasa a trt7vés de los cóndi 

los corresponde al eje horizontal. El eje de bisagra pa 

sa nor los cóndilos uniformemente y solo se óbserva fijo 

cuando re h,.ce un pequeño deslizamiento de 13 mm. en re-

lación céntrica, ya que a mayor apertura este se desplaza 

hacia adelante y abajo. 

OOLUSIOD CLNTRIOA: 

Es la posición de contcto interdentsrio máxime ó -

sea que los arcos están en acomodo oclusal estable; cuan 

lo la oclusión céntrica y relación céntrica son ip:tinlesj  

nos acercamos a una oclusión ideal. 

OnL1713 ION 12,Y1(:11I1TWEI A: 

nr-rtir de 1-- oclusión céntrica, será oclusión ex 
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c4ntrira 	otra nnsición de los arcos: dentarios 
r'ue desollice P.,  lo- cónr'ilos de 1 ,  rel-eión céntrica. Des 

de el momento en que loP cónt'ilos deion la rel:ción cén-

trica, su nosición en excéntrica nuede situarse en cual-

quier nunto entre las dos lgterl.tidgdes. 

+hiOVIKIIYI"Tb DE PROT9nSION: 

Desolszamiento de los cóndilos hacia nderinte, los 

cuales nueden locali?erse en cualquier lur'ar entre las -

dos lateralidades. +A 

WOVIiiINnOS FrinloliLL9 DE ;1 1:.1"DITILA: 

Las posiciones extremas de la dinr5mica u:andibular a 

partir de la céntrica son: 

1.- en lateralidad (borde e borde de caninos) 

2.- en orotrusión ( borde a borde de incisivos). 

Dentro del abanico descrito oor los registros de 

estos moviwientos se encuentra el aspecto funcional de la 

rnandibula y cualquier oosición que se encuentre fuere de 

estos trazos se wIrsidera pernfuneional. 

A partir de relación céntrica al lado derecho e iz-

quierdo se llera a una nosición de borde a borde de los 

caninos ó área de los miwos; así también en un re'ristro 

de relación céntrica hacia arribm encontramos el punto de 

borde a borde de incisivos. Así, el arco gótico renre - 

senta un abanico cuyo manuo es lo relación céntrica y lec 

extremos de las varillas los írovimientos laterales man-

dibul-res. 

Dentro de este Pren gótico podemos enc,ultrar cualquier 

nosición mandibular corresnnndiente al acto masticatorio. 

Lob reristros que se ontienen en la inscrinción de on rr 
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1.Y1:11;•"?'' 	1, 	1-'13 	J. ')'; I 	 • I 	•.'3 
'• I 	• 	•' 41\1 ' 

) ..1"Z •"? 
nuntn ineisivn es -V. rn 	r9 • nc- 

lnn r(Sr.di los Hf• h' 1 l: 	en rel- rirín 
eéntrirP, y en :n ruf.ndn 
est'n en (()elisión nénti-ien. E 
Ls cunerfi ri e nerrs :P.R2 
enrresenrlde 	ln rerdcín 	MR1 
(e • etu rirín durante 1, •s 

MR2 etP-e-s de ln rnr.! s- 
t 	r- ni cín, Inientrr.s nue urn sine 
se F• tiende h::s.t .  el enntretn del 
borde incisivo, eorneFrionde --)royiriademente 
a la región de aetuarirín en 1. n etspes in:ir-ti/21PB 
mastinaci4n. 

F 

dr la 

¡4 47 I Ti :P I!'! F ER I (V" ET: E..1-111 	311 r, 	U'. A Ei I; • . R 	'1 	P -.1-? -..*ITE 
APRinim. 1.11; LADO DE `1";.'t Ui.r O T) Y 1..:1; SID9 DI: 3m, 
vil3r •)3 	P 	P9 1;.T' 

Tul etiseide lin 
gual (L) del nri 
mer molar sane 
rior izouierdo.  
está opuesta n 
lr cúspide ves 
tibular del mo 
1-r inferior del 
lado de balance, 
mientres que del 
lacio de trabein 
las cúspides 
vestihulares 
superiores se 
hallan onupstas 
a las cdsricies 
vestibulares 
inferiores. 
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co gótico non suscentibles dp reoetirse' en un mismo pa-
ciente sin vari. tción. 

Dentr) de este abanico taff,bién encontmlos el campo 

nente involuntario de la masticdión en la cual la mandi 

bula no lleva a las losicioner diagnósticas descritas por 

loe extremos del ~fije°. 

Cabe acr:rnr que los movimientos diagnósticos mandi.  

bulares son actos conscientes del individuo y es obvio que 

en dinámica mandibul.r y función masticatoria guardan une 

intima relación; la nrirnera se representa en el pleno ho 

rizontal par el arco gótico, mientras que la secunda que 

da por dentro del mismo. Para obtener los movimientos - 

diagnól.ticos en el individuo ne.tesitamos la ejecución de 

actos conscientes, mientras que en la función masticato-

ria los que se realiTan son involuntarios y todo acto mas 

ticatorio se reFliza en forma inconsciente habitual, aun 

que el comienzo sea voluntario. 

+CONCEPTO DE DIb.ENSION VLRTICAL: 

Es la distancia (en un plano frontal) desde la base 

de la nariz al pnation cuando la mandibula esta en posi-

ción de descanso ó sea: 

LF distancia. oue existe cuando los dientes están en 

máxi)no contacto mis la distancia entre los dientes ( ó es 

pacio libre) cuas do la mandibula está en posición de des 

canso. 

La dimensión vertical. se reduce a medida que los -

dientes se desgastan con el uso y se altera intensamente 

cuando se pierde total ó parcialmente la dentadura. +3 
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ASPhCTO 	D1. LA IGOPPOLOGIA DENTARIA 

-13asandonos en los conceotos de oclusión es importan 
te la relación en la morfología dentaria, ya oue de ello 

depende: 

- Olida de Oclusión: en la que encontramos: 

a) cúspides de apoyo.- 

Se refiere a las cúsnides linpuales de molsrés y ore-

mol-,res superiores y a cúspides vestibulr.res de Premolares 

y molares inferiores; esta relación determina la dimensión 

vertical y mantiene el contacto central de renoso con fo 

sas opuestas y espacios interproximales. 

b) contenciones céntricas.- 
Son las ¡reas de contacto de 1-s cúspides de anoyo -

con los dientes opuestos en el cierre máximo, oue deben-

de quedar establecidas y ser estables y no tienen rela - 

ción rígida en la oclusión normal. 

- Guía Incisiva: 

Influencia de las superficies linpuales de dientes-

anteriores superiores sobre los movimientos del maxilar 

infrrior y se pueden expresar en grados con respecto al 

plano oclusal. 

La morfología dentaria está directamente relscionF3.-

da con los movimientos mandinulares, así, al colocar eres 

tas ó surcos se debe tomar en cuenta la distancia inter-

condiler que influye sobre la posición y dirección de -

dichos surcos y crestas, ya que a mayor distancia inter-

condiler, más distal será 11 colocación de crestas y sur 

cos de equilibrio en dientes inferiores y más mesial en- 



dientes superiores. Ydentrqs 	grande sea la distoncia 

intercondilar, m.4s marcar7a debe ser la concavidad lingual 

de los dientes superiores. También es imoortante a nue 

distancia están los dientes c'el centro de rotación y del 

plano ,7apital, ya que cuanto más alejados estén los dien 

tes del plano scipital ó eje de rotación, mayor será el -
ángulo entre los surcos de trabajo y de equilibrio. 

CONCEPTO Dn OCIZSION: 

OCLU31014 11).- 

Es una relación armoniosa funcional con las demás - 

estructurns del sistema estomatopnático. Estado en el -

cual no se necesita adaptaciones neuromusculares, ya que 

no tv.v interferencias oclusales. 

Las características de la oclusión ideal son: 

- oclusión céntrica igual a relación céntrica. 

- contactos bilaterales homogéneos. 

- la resultante de las fuerzas masticatorias debe ser pa 

ralela al eje longitudinal del diente y favorecer la me 

sialización. 

- movimientos libres mandibulares. 

- función por grupos. 

Una oclusión normal se centra por lo general alrede 

dor de los contactos oclusales, el alineamiento de dien-

tes, sobrernordida y superposición, colocación y relación 

de los dientes en la arcada y entre ambas arcadas y rela 

ción de los dientes con hueso. 

"Normal" imnlica una situación encontrada comunmente 

en ausencia de enfennedad y los valores de un sistema - 

biolópicn son dados ientro de un limite de adaptación - 
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fisiolófrico y ausencia de monifentacion.a natoló.s.icas re 

conocibles. 

Estabilidad de oclusión.- 

Una oclusión estable depende de la resultante de to 

das li›.s fuerzas que actuan sobre los dientes incluyendo-

las fuerzas eruntivas. 

El que un diente tervia un eouilibrio depende de la 

resultante c e todas las fuerzas, est.lbilidad, estructu -

ras de aooy ), tamal9n, fonna y número de raíces, inclina-

ción de los dientes. 

La eetabilizanión de los dientes después del ajuste 

ó después de retauraciones dentales consiste en colocar 

14s contenciones céntricas y el cierre en relación cén -

trina al mismo nivel horizontal que las contenciones cén 

trinas en oclusión céntrica y de tal manera que las fuer 

zas de la medic1 céntrica sean dirijidas a lo largo del 

eje mayor del diente. 

La estabilidad oclusal esté relacionada con relacio 

nes estables de la articulación temporomandihular, des - 

gaete fir,dolórico y función musculor equilibrada. *5 
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FISIIILOO1A DE 64 WIST1-',ACION Y DEWJVIION 

IC)N 

Los dientes están ffinirnblemente disnuestos vara mas_ 

tic:.r: los anteriores (incisivos) nermiten una acción de 

corte y los nnnteriores (molares) una acción de moliendp. 

Todos los músculos de los maYilares, trabajando 'juntos, - 

nueden cerrar los dientes con un- fuerza de 55 libras (25 

kg.) n-rn los incisivos y 200 lihr s (90 krt.) vara los mn 

lrres. Curndo esta fuerza se =m'ira n un objeto penuePlo, 

por ejemplo, una semilla, entre los molares, la fuerza nor 

oulgnda cundrad n nuede ser de varios mili-s de libras. 

La mayor parte de los músculos arsticodores estén - 

inervados por la ramo motoro del quinto par craneal, y el 

proceso de la masticación est,S controlado por núcleos en 

el cerebro sosterior. La estimulación de la formación re 

ticunlr cerco de los centros gustativos del cerebro poste 

rior puede originar movimientos rítmicos de masticación. 

También la estimulación de zonas del hinotálamo, nd 

cl.eos amigdnloides, incluso la corteza cerebral cerca de 

las zonas sensoriales para gustn y olfato, nuede causar 

moviilientos de masticnción. 

Gran parte del nrocesn está causodo nor el rerleio 

de masticoción que nuede evplicarse cono sigue: 

Ln oresenci• de un bolo alimenticio en la boca nrigi 

na inhibición reflejo de los músculos de la masticación, 

lo cual permite nue el nrYil, r inferior se cr.iga. Lo -

brusca cuida, R su vez, inicie un ref.leio de trocción de 

los mdseulos m-ndibularts, r.ue orialne une contracción de 

rebote. Esto eleva automótienmente 	m-ndibula nrodunien 
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do cierre de los dientes; también compriae el bolo alimen 

ticio contra la mucosa de la boca, lo cual inhibe nueva-

mente los mdsculos mandibulares permitiendo que se repi-
tan una y otra vez los fenómenos de rebote. 

La masticación tiene especial importancia para la di 

gestión de muchas frutas y legumbres crudas, cuyas poroto 

nes nutritivas estln rodeadas por membranas no digeribles 

de celulosa; es preciso destruirlas para poder aprovechar 

dichas porciones. Pero, además, la masticación favorece 

el aprovechamiento de cualquier otro tipo de alimento par 

una razón muy sencilla: puesto que los fenómenos digesti 

vos solo actuan en la superficie de la.s partículas de a-

limentos, la velocidad de la digestión depende en grado 

considerable de la superficie total sometida a su acción. 

La división cuidadosa de los alimentos también impide que 

estos lesionen la mucosa intestinal y facilita el tránsi 

to. +1 

MASTICACION Y OCLUSION 

+ Los patrones 13ra los movimientos masticadores se -

desarrollan en el momento de la erupción de los dientes-

primarios. Los primeros movimientos en el niño son mal 

coordinados y después se establecen ptrones de reflejos 

condicionados guiados por la propiocepción del ligamento 

parodontal y articulación. 

La posición del maxilar es aprendida y se inicia por 

los moviiaientos de contacto de dientes, asi como por el 

sentido de tacto, lengua y mucosa 

El acto de la masticación es una actividad neuromus 
rular altamente comaleja basada en reflejos condicionados. 
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Durante la masticación hay menos contactos oclusales 

nue en la deglución; sí existe contacto reaulnr en oclusión 

céntrica, así como hacia adelante y lateralmente de ésta 

posición en la masticación de alimentos comunes, sin em-

bargo, esto depende de la fuerza reauerida para su tritu 

ración y del tamaño de las p'rticurgs.+5 

+ETAPAS DE LA MASTICACION: 

La masticación consta de 3 etapas: 

1) Incisión 

2) Aplastamiento 6 disminución de tamaño de partículas - 

grandes. 

3) Trituración 6 molido del alimento antes de deglutirlo. 

Estas tres etapas no pueden separarse y generalmente se 

alternan la 2 y 3. 

El patrón normal de le masticación, vr-,ria de perso-

na a persona y consiste en pequeños choques laterales, 6 
laterales y protrusivos, combinados que terminan en oclu 

sión céntrica. Alomas veces en lugar de terminar en o-

clusión céntrica el choque waticador en la etapa de la-

triturción lleva a una nosición nor fuera y detrás de la 

oclusión céntrica. 

Se ha visto que la adaptación m'sticatoria se relacio 

na con los contactos oclusales por el tamaño del área de 

contacto, como por el número de contactos; y que el con-

tacto oclusal total 6 área de plataforma alimenticia está 

influenciado por las interferencias oclusales, dientes -

perdidos, posiciones irregulares de loa dientes. 

Todo esto nos lleva a la observ alón de dos tipos cb 

masticacionee: 
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MAWICACION 

Se logra cuando hay una c-nveniente irreptricta re-

lación oclupal bilHteral con igualdad de guía c$spidea -

bilateral y de capacidad funcional y resulta ideal nara- 

estimul:lr las estructuras de sostén, estabilidad de oclu-
sión e higiene dental. 

MASTICAnIoN UNILATWRAI: 

Es el resultado de la adaptación a inte-ferencias o 

clusales,'bentendiendose por interferencia oclusal a los-

contactos en la oclusión que impiden ó estorban a los mo 

vimientos maxilares armoniosos de deslizamiento con loe-

dientes mantenidos en contacto. 

La presencia de interferencias nos permite adquirir 

hábitos masticatories, viendose que los segmentos premolar, 

y molar son los que más se usan en ln masticación normal. 

La eliminación de las interferencias por lo tanto puede-

modificar el patrón 

En toda masticación se realizan movimientos nue se 

van a realizar sobre el lado de trabajo 6 el l-do de ba-

1 nce de las piezas dentarias constituyendose así: 

El lado de trabajo.— 

La interdigitaci6n de los dientes en el movimiento--

lateral sobre el lado de trabajo es rruieda por las caras 

vestibularfs de las cúspides vestibulHres de anoyo de dien 

tes infPriores, al Wkcer contacto con los declives de ca 
ras linguales de cúspides vestinulares de dientes superio 

res. 
El lado de balance.- 

Los contactos rueden efectuarse a lo largo de 1Ds su 

perficies de los declives vestibulares de las edenitles lin 
gualem de dientes quperiores y los declives linpurles de 
cúspides veetibularee de dientes inferiores. 

71 



ie ha visto nue el esfuerzo de la masticación numen 

ta al final oe la misma, cuando se este más cerca de la-

céntrica que en los procedimientos laterales. 

La sensibilidad tactil del periodonto es importante 

en la regulación de las fuerzas oclusales,(las cuales son 

probablemente regul:,das pot. la  naturaleza del alimento) y 

la apertura refleja del maxilar. La actividad muscular-

y el patrón de masticación Fe verán afectados por lo tan 

to por la pérdida de dientes. Los músculos masticadores 

adquieren entonces una actividad mínima y los faciales y 

peribucales una máxima. +5 

DEGLUC ION 

Se trata de un mecanismo complicado principalmente 

porque la faringe se emplea casi todo el tiempo en otras 

funciones y sólo se vuelve .  un lugar de paso de los ali 

mentos por algunos segundos cada vez, por lo cual resulta 

de especial importancia que la deglución no interfiera -

con la respiración. 

MDri general podemos dividir a la deglución en: 

1) etapa voluntaria- que inicia el acto 

2) etapa involuntaria faríngea - que constituye el paso 

del alimento de la faringe al esófago. 

3) etapa esofágica, involuntaria también, que corresnon-

de al descenso del bolo al estow:tgol +2 

1) Etapa voluntaria de la deglución: 

Cuando el alimento está listo p.;tra ser deglutido, se 

comprime ó expulsa volint riamente hiela atrs por anli 
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cación progresiva de la lengua contra el, paladar; así la 

lengua empuja el bolo alimenticio h'cia la faringe. De-

aquí en adelante, ln deglución se terna, enteramente ó ca 
si enteramente automatica, y por lo regular no puede dete 

nerse. 

2) Etapa faríngea de la deglución: 

Al ser empujado el bolo alimenticio hacia la parte 

posterior de la boca, estimule 7.onas recentoras del refle 

jo de la deglución que rodean el itsmo de las fauces, es 

pecialmente a nivel de los pilares amigdalinos; de ahí sa 
len impulsados hacia el tallo cerebral, para desencadenar 

la siguiente serie de contracciones musculares farín,eas. 

a.- El paladar blando se eleva para ocluir lasscoanas, evi 

tando así (loe los alimentos refluyan a las fosas nasales 

b.- Los pliegues palatofaringeos de ambos lados de ln fa 

ringe se aproximan a la línea media y se forma así una - 

hendiduta longitudinal que los alimentos habrán de atra-

vesar para llegar a la faringe posterior; esta hendidura 

permite el paso de alimentos convenientemente masticado% 

pero impide el de trozos voluminosos. Esta etapa de la 

deglución solo dura un segundo, y dichos tronos no tie - 

nen tiempo de atravesar la faringe para llegar al emita. 
o.- Las cuerdas vocales se aproximan notablemente, y la 

epliglotis bascula hacia atrás sobre el estrecho larín - 

geo superior. Ambos movimientos impiden el paso de los 

alimentos a la tráquea. La anroximaci6n de las cuerdas 

vocales es el más importante de estos mecanismos, pero -

la epiglotis impide que los alámentos lleguen hasta elles. 

La destrucción de las cuerdas vocales (5 de sus núcleos - 
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abductores puede pr'voenr asfixie por ob.tru-rión! por -

otro lado, la ablación de la epiglotis no suele transtor 

nar la deglución. 

d.- La laringe en sea totalidad es llevada hacia arriba y 

adelante nor los músculos que se intertPn en el hueso hini 

des. Este movimiento tiene nor resultrdo ens,nch; miento-

del orificio sunerior del esófago. Al mismo tiempo, el - 

isfinter hipof.ríngeo nue rodee cierto orificio estifági -
en, y cuyo función es imnedir la entr. d. de aire al esó-
fago durante le respiración, se relaje; esto pvrd.te pa-

so libre y fácil del bolo de la farínge posterior al esó 

El movimiento hacia arriba de la laringe también a-

parte a la glotis del naso de los alimentos, los cuales-

escurren nor ambos lados de la epiglotis en lugar de so-

bre su cera superior. Este es otro mecanismo nue evita -
la nenetración de alimentos a la tráquea. 

e.- Al mismo tie:::no que ocurren elevación de la laringe 

y la relajación del esfínter hipofaríngeo, entra en acción 

el constrictor sunerior de le faringe; se nroduce una.on 

da peristAltica rápida que viaja hacia abajo e interesa-

sucesivamente al constrictor inferior y luego al esófago. 

En resumen los mecanismos de la etana faringe de la 

deglución son: La tráquea se cierre, el esófago se abre, 

y une onda neristáltica rápida empuja al bolo alimenticio 

hacia la parte sunerior del esófago; todo el wroceso dura 
de unos a dos segundos, e interrumne la respiración duran 

te una parte muy pequeña del ciclo resniratorio normal. 



Lata zonas farínpeas mAs sensibles capaces de iniciar 
esta serie de movimientos se encoenran dispuestas en un 

anillo nue rodea el itsfflo de 1.1s fauces, sobre todo a ni 

vel de 	oil-res. A p:,rtir de estas zonas, los in:mi- 

ar/S vi jan por las 00 rejones sensitivas del tripémino y 

del plosofaringeo 11 -,sta una región del bulbo intimamente 

relacionada -ion el hez solitario, a donde llega la casi-

totalidad de los impulsos aferentes de la boca. Luego, -

las etapas sucesivas del mecanis ,.o de deglución caen bajo 

el control escalon.ado de distintos grupos de neuronas die 

tribuidos s lo 1. irg de IP substancia reticul-r del bulbo 

y la n rte inferior de le protuberancia. La secuencia del 

reflejo permanece casi exactamente igual de un movimiento 

de deglución a. otro, así como los intervalos de tiempo -

de uno a otro comnonentes. En conjunto, se llama centro 

de la deglución a las zonas ampliamente difundidas en -

bulbo y protuberancia bajo cuyo control tiene lugar estas 

funciones. Los impulsos motores que, a nartir del centro 

de la deglución, actuan sobre la faringe y el esófago su 

perior aura nue se realice 1' deglución viajan por loa ner 

vios craneales, 5o. 9o. llo. 12o., incluso los primeros-

nervios raquideos. 

Para resumir, La etapa faríngea de le deglución es-

esencialmente un acto reflejo. Muy rara vez se desenca-

dena por acción dincta de los centros supe .dores sobre-

el centro de le deglución. 

3) Etapa esofágicm de la deglución: 

La función principal del esófago es conducir los ali-

menten de la faringe al entówipoi sun movimientos se en- 
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cuentran coordinados olra este fin. 

En condiciones normales el esóf,iao present:l dos tipos 
de movimientos oeristálticos: los neristaltismos primarios 
y secundarios. El primero no es sino 18 continución de-1,  
la onda peristáltica que empieza en faringe y se extien-

de hasta esófago durante lu etana faringea. Esta onda -

tarda unos cinco a diez seaundos en viorr de farfnae 

estómago. Sin embargo, los alimentos deglutidoá por una 

persona sentada .5 de pie suelen llegar a estómIgo antes-

que la onda neristáltica, oor efecto de la gravedad, y -

tardan de ocho a cuatro seaundos. 

Si la onda peristáltica primaria no alcanza a trans 

portar la totalidad de los alimentos que hen penetrado en 

esófago, la distensión de éste por estos alimentos ori-

ginan una onda peristáltica secundaria. Estas ondas son 

similares a las primarias, salvo nor su origen en ln por 

ción distendida en lugar de la faringe. Las ondas secum 

darlas se siguen produciendo hasta que el esófago halla-

vaciado la totalidad de su contenido a estómago. 

Las ondas peristálticas de esófago dependen casi en 

teramente de reflejos varales que son p-rte del reflejo 

de la deglución. Los impulsos viajan de esófago a bulbo 

por fibras vageles aferentes y represan a esófago por fi 

brts vivales eferentes. 

La musculatura de faringe y tercio superior de esó-

fago esta constituida por fibras estriadas y por lo tan-

to las ondas peristálticas de estas regiones me encuentran 

siempre bajo control de nervios espinales. En los dos -

tercios inferiores de esófago, encontramos fibra lisa, a 
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pesar de lo cual el control normal de erta región lo ejer 

ce el décimo p r. Sin embargo, si se seccionan las fibras 
esofágicas del nervio vago, el plexo nervioso mientérico 

tras unas horas o unos días, se vuelve lo bastante exita 

ble para originar ondas peristálticas secundarias débiles, 

adn sin ayuda de los reflejos vagales. Así, al encontrar 

se paralizado el reflejo de la deglución, los ,alimentos-

introducidos en esófago superior y arrastrados por grave 

dad hacia esófago inferior seguirán pasando fácilmente a 
estómago. +2 

DEnLUCION Y OChUSION 

La deglución se puede estimular (iniciar) por la es 

timuloción de la mucosa de los pilares anterior y poste-
rtér de las fauces, la úvula, parte anterior del paladar 
blando, paredes laterales y posteriores de la hipofaringe 

y epiglotis. 

Durante la etapa voluntaria actuan músculos lima:a-

les y peribucales pero no masticadores; después de llegar 
a lb faringe superior el bolo alimenticiodel resto de le 
función de deglución depende de reflejos involuntarios. 

+ Se ha visto que existen dos tipos de deglución: 

1.- Deglución 	ó visceral.- 
Se da antes de establecerse la oclusién, y se basa-

en un sistema reflejo incondicionado dominado por el facial. 
2.- Deglución adulto ó somática.- 

Se da cuando hay dientes en contacto y es dominada por 

mdeculos invervados por el trigémino. +5 
Al perderse los dientes se vuelves inervar por el- 
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facial. En el momento de la deglución rwmal tanto los 

músculos masticadores como los faciales están activos; 

pero lo estan más los primeros. 

El maxilar se desliza hacia adelante a partir del con 

tacto inicial en relación céntrica y es mantenido en oclu 

sión céntrica durahte la deglución. 

El maxilar no se mueve a la posición de retrusión 

relación céntrica excepto durante el vaciamiento del ali 

mento de la boca, deglución y bruxismo. 

En la deglución voluntaria ó con un pequeño bolo ali 

menticio el maxilar no siempre retrocede a relación cén—

trica sino oue el contacto oclusal inicial puedé hacerse 

en cualquier sitio entre la oclusión céntrica y relación 

céntrica. 

Si hay interferencia en relación céntrica habrá una 

senunda deglución con el maxilar colocado en oclusión —

céntrica. +5 
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AN ATOIVII A ANIMAL 

CABALLO 

ARTICULACI(U TE1,.2,;R L, :D1-1111- 1.?: 

+ La articul!.cirin temnorowindibul r del caballo es una 

diartrosis (articulación que se caracteri7a oor la presen 
cia de una cavidad n rt cu 1 r revestida nor una inembra.na- 
sinovial y aor su moviliHad.) 	Está formada por los si- 

guientes elementos: 1. 'superficies Articulnires 2. Carti 

lagos Articul-'res 3. Cánsulj árticul,ir 4. rApPmentos 5.-

Disco ó Meniscos Articul-res 6. Cmrtilapo marginr-a) for-
mada a cada lado entre lf-s ramris de la mandíbula y le por 
ción escamosa del temporal. +3 

Las caras articulares son de forma y tama54.o desirua 

les, la de la escama del temporl es concevoconvexa y su 

eje más largo está dirijido hicin afuera y adelante. 

Consta de un cóndilo por delante y una cavidad pie -

noidea que se continua por detrás con la apófisis posple 

noidea. La mandíbula presenta un cóndilo transversalsa_ 

largado. 

El disco articular está colocado entre las sunerfi_ 

cies articulares para hacerlas adaptables, sus sunerfi -

cies están moldeadas sobre las superficies temporal y man 

dibulEir y su circunferencia se inserta en la cápsula r•rti 

calar dividiendose en compartimiento sunerior e inferior. 

La cápsula ,Irticp1 r es fuerte y tensa y esta refor 

nade por dos ligamentos. El ext, rno nue se extiende 

oblicuamente a través de la porción anterior de la cD.ra-

externa de la cápsula y el posterior oue es unP cinta 
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elástica que se inserta nor arriba de le apófisis nostgle 

noide;: y por abajo en une línea existente en la cara nos 

terior del cuello de la mandíbula. 

BOCA 

Ee la primera narte del conducto alimentario, está-

limitada lateralmente por las mejillas, dorsalmente nor-

el paladar, ventralmente por el cuerno de la mandíbula y 
músculo milohioideo y por detrAs por el paladar duro. 

Es larga y cilíndrica, al estar cerr. da se halla lle 

na por las formaciones que contiene en su interior. En-

tre la raíz de la lengua, el paladar blando y la eniglo-

tis se forma el espacio plosoepiplótico. 

La entrada esta dada por los labios y posteriormente 

se comunica con la farinae a través del itsmo de las fnu 

ces. La membrana mucosa se continua en el borde de loe 

labios con el tegumento cutaneo y por detrás con le muco 

sa que tapiza la faringe, siendo de color rosado. 

Labios.- 

Los labios son dos pliegues musculo membranosos que 

circun(an el orificio de la boca. Las comisuras 

son redd - ndeadas y estAn situadas cerca del primer molar. 

Cada labio tiene dos ceras y dos bordes externos e inter 

nos. La cara externa este,  cubierta por nelos tactiles -

además de los finos ordin.rios. El labio superior tiene 

un surco medio poco profundo y el inferior una eminencia 

redondeada, el mentón. La cara internes esta cubierta nor 
mucosa, pequeños pliegues de la membrana que pasen del -

labio a la enciH forman los frenillos labiales. Las plan 
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dulas labiales forman mPsas competns 	las comisuras. 
Los labios están irrip.ndos nor arterias derivadas de la-
labial superior e inferior y de la palltnlabial y les ve 

nPs nue salen abocan en la worilar externa. Los nervios 

senanrisle- iroceden del trigémino y los motores del fa-
cial. 

Mejillas.- 

Las mejillas forman los lados de la boca y se Inger 
tan en los bordes alveolares de los huesos de la quijada. 

Están formal as nor niel, capa mus,ular y Tlandular, mem-

brana mucosa. El tejido muscular lo forman el buccinador, 
cutaneo, cigom'tico, dilatador lateral de la nariz, eleva 

dor nasolabial y depresor del labio inferior. Las glán-

dulas bucales están dispuestas en dos filas, superior e-

inferior, situadas sobre el buccinador en la superficie-

externa, y en el tejido eubmucoso en el borde inferior -

del buccinador respectivamente. La membrana mucosa se -

refleja por arriba y abajo sobre encias y se continua con 

el paladar blando siendo de color rojizo con áreas pie 

tadas. El conducto parotideo abre a la altura del tercer 

moler superior. 

Las mejillas ectan irrigadas por la arteria facialy 

buccinatoria y la sangre es recoJida por venas homologas. 

Los nervios son rwnss del trip'émino y del facial. 

Encias.- 

Las enniaR están conpuestas de tejido fibroso denso, 

intimgmente unido al neriostio de las apdfisis alveolo -

res. Están cuhierttts nor una membrana mucosa lisa, des-

provista de Rlándolns y muy 09(10 sensible. 
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Paladar duro.- 

El paladar duro esta limitHdo nor los arcos alveolar 

res y se continua con el onladar blando. '311 base ósea es 

té formada por los huesos premaxilar, maxilar y nalatino. 

La membrana mucosa es lisa y está unida a los huesos nor 

una eubmucosa. Está dividido en dos por un rafe central, 

constando cada lado de 18 crestas curvas transversales. 

La prominencia central existente inmediatamente por 

detrás del primer par de incisivos es la papila incisiva 

El conducto incisivo es un tubo mucoso que se extiende -

oblicuamente a través de la fisura palatina. El nalador 

está irrigado por las arterias palatinas y sus nervios - 

proceden del trigémino. 

Paladar blando.- 

El paladar blando es una corina musculomembranosa -

que separa la boca de la faringe. La superficie oral es 

tá dirijida hacia abajo y adelante y está cubierta por 

mucosa que se continua del paladar duro. Presenta una - 

creota media redondeada, así como numerosos conductos de 

glándulas palatinas. A cada lado un pliegue corto y grua 

so, pasa al borde lateral de la lenpua formando el. pilar 

anterior. La cara faringea está cubierta por una mucosa 

que se continua con un pliegue aue pasa a cada lado a lo 

largo de la parte inferior de la pared lateral de la fa-

ringe y se une con un nliegue del lado opuesto encima del 

comienzo del estomago formando el pilar posterior. Ocupa 

el espacio entre los dos pilares, la amigdala, que son -

una serie de masas de tejido lifnoide y glándulas MUCO$M3 

de cerca de 10 cm. de lado. Los músculos que lo consti- 
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tuyen son el palatino, elevador del nal,'flar y tensor del 
paladar; está irrigado por las arteriJs maxilar interna-
y externa (facial); los nervios que la inervan son el tri 
gémino, varo y rlosofarinreo. 

Piso de boca.- 

El niso de boca es libre en su norción anterior, es 

tse formado por el cuerno de la mandíbula, y cubierto por 

una membrana mucosa‘ en estado de reposo es ocupado por-
la porCidn fija de la lengua. Casi enfrente de los cani 

nos a cada lado exi,,te una pupila, la caruncula sublin - 
gual, atr4s de la cual hay un pliegue mucoso que consti-
tuye el frenillo lingual. A cada lado de este está un -
pliegue sublingual que va desde el frenillo hasta el cuar 
to molar. Detrás del ultimo molr-,r está un pliegue que va 
de la quijada superior a la inferior y se llama pliegue-

pterigowlidibular. 
Itsmo de las fauces.- 

El itsmo de las fauces es pequeño y está limitado per 
el paladar blando, la raíz de la lengua y los pilares 
terior-s y posteriores. 

Lengua._ 
La lengua se situa en el piso de boca entre las re-

mas de la mandibula y está soportada por un cabestrillo-
formado por los músculos milohioideos. Su parte posterior 

(raíz), se inserta en el hioides, paladar blando y farin 

ge. El cuerpo tiene 3 caras libres: dorsal, laterales y 

ven-  ral que son ligeramente redondeadas, insertandose la 

última en la mandibula. El vértice 6 punta es libre, en 

forma de espatula. 
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La lengua está formHda nor membranp. MUCO9n, 
mdflculos, vasos y nervios. La mucosa -e adhiere intimanrn 
te al tejido subyacente excento en la n,frte inferior de-
las caras lateral.-s del cuerpo y en la cara ventral de la 
Punta. Su grosor varia considerablemente. De la cara in 
ferior de la norción libre de la lengua un pliegue de la 
mucosa se dirije al piso farmando el frenillo lingual. 

Un pliegue glosoepigl6tico central y rimes() pasa desde la 

raíz de la lengua a ln base de le eniglotis. La membrana 

mucosa presenta muchas nanilas que son de 4 tipos: fili-

formes, fungiformes, circunvaladas y foliadas. Los mús-
culos linguales son intKnsecos y extrínsecos. Los pri-

meros son sistemas de fibras dispuestas longitudinal y -

verticalmente y transversalmente que se mezclan con los-
segundos que son estilogloso, hiogloso y geniogloso. 

Esté. irriTada nor la arteria linvual, ramas sublinguales 
de la arteria maxil,r externa. Los nervios sensoriales-

son el lingual y glosofarinreo y los músculos estan iner 

vados por el hinogloso. 

Dientes.- 

La fórmula dentaria del caballo es: 

2(1 	211 	3 C 	P 1--1  M 	) * 40 6 42 3 	3 

en la yegua los caninos 6 son muy pequeños 6 no salen dan 

do un total de 36 6 38 dientes. 

Incisivos.- 

Son doce, seis en cada maxilar, est'n colocados muy 

juntos, de forma que sus bordes la'iales formen casi un-

semicirculo. Presenta en ls corona una invaginación nro_ 

funda de esmalte llam"r1a infundibulo nue se rellena en - 
-I- 5 
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parte por cemento por lo que la superficij masticatoria-

presenta además del esmalte periférico un anillo central 
de esmalte. La superficie labial es convexa debido a que 
los dientes estan incurvados. La longitud de un incisivo 
es de 7 cm. Los dientes se adelgazan regularmente desde 
la narte externa de la corona hasta el vértice lo cual nos 
permite determinitr la edad. No presentan constricción por 

lo aue a medida que la corola expuesta se desgasta, la per 
te emnotrata 6 corona de reserva (raíz) sale del alveolo 
y va cambiando de forma siendo la superficie masticatoria 
de I 1 e I 2 al principio oval y luego trinagular, volviera 
doce el infundibulo más pequen° hwsta que desaparece. A 
su vez se va perdiendo la curvatura de los dientes. 
Caninos.- 

3on 4 en el macho y en la hembra faltan é son rudi-

mentarios. El superior est& situado en la unión del pre 

maxilar con el maxilar, y el inferior esté míe próximo al 

incisivo angular (I3), los caninos son dientes simples,-

más chicos que los incisivos e incurvados con concavidad 

dirijida hacia atrás. La corone es convexa y lisa por el 

lado externo y concava con una cresta por el interno. au 

borde es agudo en dientes no desgastados. La raíz es re 

dondeada y la cavidad dentaria ea grande. 

Molares.- (premolares y molares) 

Son 24 sin embargo pueden ser más, por la presencia 

de un diente maxilar llamado de lobo situado adelante del 

segundo premolar. Los molares son grandes de forma pris 

mAtica y sección cuadrilátera, de corona larga, la mayor 

rte empotrada en hueso, aproximadamente de 2 cm. de ta 
f 5 
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mallo. La raíz empieza a crecer alrededor de los 5 aíloey 

a los 12 está completamente formada. 

Los molares superiores están en intimó contacto f)r 

mando una fila continua algo curva, con la convexidad di 
rinda a la mejilla. La superficie bucal presenta una - 

cre-ta central, dirijida, longitudinalmente que separa 2 

surcos. 	El primer molRr tiene una cresta menos prominen 

te adelante de la central. La superficie lingual nresen 

ta una cresta ancha y redondeada y un pilar accesorio 6 

columna que separa 2 surcos. La superficie masticatoria 

tiene 2 infundibulos, uno anterior y uno posterior y se-

inclina oblicuamente hacia abajo y afuera, por lo nue el 

borde bucal es prominente y agudo. Su ancho es de 2.5 cm. 

El nrimero y el dltimo molar tienen 3 ralees, los demAs 

3 6 4. Todos están desarroll dos en la parte posterior-

del cuerno del maxilar. 

Los molares inferiores forman dos filas que divergen 

hacia atrás, el espacio entre las filas es menor que el-

que separa a los molares superiores. La longitud y direc 

ci6n es similar a la de los superiores. La superficié lin 

gual es desigual y los surcos no son regulares. .La super 

ficie masticatoria ea oblicua, inclinandose hacia arriba 

y adentro, el borde lingual es prominente, su ancho es de 

1.8 cm. (algo más de la mitad de los superiores). Los 5 

primeros tienen. 2 raices y el sexto tiene 3. 
Dientes temporales.- 

Son más pequeños y menores en números, siendo la fór 

mula dentaria la siguiente: 

2 ( D1 3- DO Ü DP 	) = 24 r 	3  
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Los incisivos son más chicos, tiener1 cuello muy mar 

cado en la unión corona-raíz; son de corona corta e inflan 
dnpulo poco profundo, su raíz es aplanada y se absorve al 

ir desarrollandose los permanentes. 

Los caninos son muy rudimentarios, se presentan en-

amaos sexos, en forma delgada, pero no eruocionan. Los-

premolares tienen coronas cortas y con cuello ,muy manifies 
te, las raices se forman tempranamente. 

Los dientes están irrigados por la arteria infreor-
bitaria y ramas alveolares de la maxilar interna, a su -
vez están inervados por el trigémino, 

+E1 análisis de la boca nos nermite determinar la edad 

del caballo, dividiendose así, su vida en 5 etapas: 

1. Erupción de dientes temporales: 

- Del nacimiento a la primera semana apareren los incisi 

vos superiores e inferiores centrales 6 internos. 
- De 4ta. a la 6ta. semanas aparecen los incisivos medios 

superiores e inferiores. 

- A los 12 meses emniezan a apareer los incisivos late-

rales 6 evternos ó angulares y los centrales se empiezan 

a desgastar en su porción incisal. 
2. Periodo de desgaste de dientes temporales: 

- Alos 16 meses los incisivos laterales estad completa -

mente erupcionados y se empiezan a desgastare los incisi 

vos centrales empiezan a exfolieree. 

3. Periodo de erupción de dientes permanentes: 
- a los 2 1/2 años se exfolian los incisivos centrales y 

aparecen los centrales inferiores permanentes. 

- a los 3 años apare-en los incisivos centrales superiores. 
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- a los 3 1/2 remos se pierden los incisivos medios infe-

riores y anarecen los permanentes. 

- a los 4 míos aparecen los incisivos medios superiores-

permanentes. 

- a los 4 1/2 alas aparenen los incisivos laterales infe 

riores permanentes y empiezan a eruncionar los caninos. 

- a los 5 silos los incisivos laterales superiores enuncio 

nr,na y se tocan en su parte anterior con los inferiores. 

$. Periodo de nivelación de los incisivos permanentes: 
- a los 6 aflora los incisivos centrales inferiores se han 

desgastado y muestran un botón de esmalte prominente. Los 

incisivos laterales se empiezan a desgastar. 

- • los 7 años los incisivos medios se han desgastado. 
- a los 8 aflos la corona de los incisivos laterales infe 

riores está casi comnletamente desgastada. En los inci-

sivos centrales la corona se ha vuelto delgada de mesita 

a distal y más ancha de labial a lingual. 	4aregle una- 

linea blanca 6 estrella dental a la mitad de la corona. 
5. Pérdida de la corona: 
- a los 9 aflos en los incisivos centrales superiores la-
estrella dental es más marcada y el diente adquiere forma_ 

triangular. 

- a los 10 aflos, la corone se vuelve chica y triangular-

en los centrales inferiores y las estrellas dentales se-

vuelven más francas tanto en los centrales como en los me 

dios. En los 1Pterales inferiores frecuentemente se nue 

de observar. Los incisivos medios suneriores están des-

pastados. 

- a los 11 9flos 	corona en los incisivos centrales in- 
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ferion-s es pequeña y redonda, y en los incisivos medios-

inferiores es triangular. 

- .e los 12 a los 14 aflos, las corones en los incisivos 

centrales y medios inferiores se han perdido completamen 

te y las estrellas dentales se han vuelto circulares. La 

porción incisa' de la arcada se ha comprimido lateralmente 
Los incisivos laterales superiores son más r,.rgos en su -
parte anterior. 
- de los 15 a los 18 anos la corona puede todavía estar-

presente en los incisivos superiores. 

- a los 20 afios no hay carona en ninguan incisivo superior 

6 inferior. La superficie oclusal es más larga de labial 
a lingual y delgada de mesial a distal por lo que se lla 
ma bianPular. El ángulo de mordida se vuelve agudo. +1 

Nota: 
La anatomía de los demás animales domésticos es compara 

da con la del caballo, de ahí el hecho de que solo se -
hable más de las diferencias. 
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VACA 

ARTICULACION TEMPORONIANDIBULAR: 

La articulación temporomandibuler de la vaca es diar 

trosis al igual que en el caballo pero las superficies -
articulares tienen una forma tal que son posibles movimien 

tos transversales mucho más extensos que en el caballo. 

Falta el lipamento posterior lo cual se debe a que-

los huesos son menos pronunciados. La cavidad glenoidea 

.y la apófisis glenoidea son pequeñas y el cóndilo se pro 

yeeta más hacia adentro y es cóncavo transversalmente. 

La apófisis coronoides es voluminosa y se encorva hacia- 

atrita. +5 

BOCA 

Be ■á.s corta y ancha que la del caballo y la capasl. 

dad del vestíbulo es mayor. 

Labios.- 

Los labios son gruesos y menos móviles que en el eq. 

bello. La porción central del labio superior y la ~pe 

flete existente entre los orificios nasales es desproviL 

ta de pelo y constituyen el hocico, el cual es liso y mi_ 

ese glándulas naeolabiales. 

Existe una zona pequeña en el labio inferior depila 

da, el resto tiene pelos ordinarios y tactiles. El bor-

de libre y la porción adyacente de la membrana de reves-

timiento presentan papilas cortas y ásperas. 

Mejillas.- 

Las mejillas son más extensas que en el caballo, la 
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membrana mucosa tiene axandes papilas cónicas dirigidas-
al itsmo de las fauces y cubiertas por un epitelio córneo, 
están situadas paralelas a los molares y alrededor del án 
pulo de la boca. 

El orificio del conducto w,rotideo está a nivel del 

quinto molar superior. 

Las glándulas bucales están muy desarrolladas y die 

puestas en tres porciones. 

Piso de boca.- 

En el piso de boca se encuentran una serie lineal de 
grandes papilas a cada lado del frenillo de la lengua cer 

ca del cual esta la glándula sublingual. 

La canincula sublingual es ancha, dura y tiene un -
borde dentado. 

Paladar duro.- 

El paladar duro es ancho y generalmente más 6 menos 

pigmentado. 

El cuerpo del pr' maxilar está cubierto por una capa 
de tejido conectivo denso con la cubierta de epitelio c6r 
neo que forma la lámina 6 almohadilla dental. +5 Las crea-

tes palatinas se extienden hasta los dos tercios del pa-

ladar siendo de 15 a 19 en némero y muy rectas. El pala-

dar presenta un borde libre dentado en todas sus cresta; 
a excepción de unas últimas. Entre 1/1.8 crestas se extien 

de un rafe medio. El tercio posterior del paladar es li- 
so. 	Entre la lámina dental y la primer cresta se encuen 
tra la papila incisiva a los lados de la cual hay una pro 

funde. ranura en la que se halla el orifico del conducto-
incisivo 6 canal nasopalatino que tiene una longitud de 5 
a 6 centimetros y abre en el suelo de la cavidad nasal. 
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Paladar blando.- 

El paladar blando es más corto nue en caballo pero-
bastante largo pira cerrar el itsmo cae las fauces. Los-

pilares posteriores no se extienden hasta el punto de o-
rigen del esófago. 

El músculo oalatino es mucho mAs desarrollado que en 

caballo y la aponeurosis fibrosa es en su mayoría reempla 
zada por tejido muscular. 

Itsmo de las fauces.- 

Es ancho y dilatable a cada lado por detrás del pillr 
anterior. Existe una depresión nrodunda, el seno tonsi-

lar por fuera del cual está la amígdala (5 tonsila que es 
compacta, en forms de judia y su longitud es de 3 a 4 cae, 
como no ocupa el seno tonsilar no es visible en el inte-

rior de la boca. 

Lengua.- 

La lengua es pigmentada. La raíz y el cuerpo son más 

anchos que en el caballo; su porción libre es más aguda-
que la porción posterior del dorso, la que forma una no-

table prominencia elíptica delante de la cual existen pa 
pilas cónicas grandes y córneas, con puntas agudas diriji 
das hacia atrás , y que comunican a la punta de la lengua 
su aspereza en una forma de raspador, permitiendo así la 

prensi6n de los alimentos. Existen también papilas len-
ticulares, fungiformes, circunvaladas; las papilas folia 
das y la cuerda fibrosa lingual no existen. 

Los músculos linguales están bien desarrollados y-
se parecen a los del caballo. La lengua es el órgano prin 

cipal de prensión de alimentos. 
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Dientes.- 

La f4rmula dentaria nara dientes nermnnentes es: 

	

2 (Ia 	
0 	

l 	
3 

C °  P 	) = 32 

	

4 	3 

Incisivos.- 

Los incisivos faltan en el maxilar superior, en el-

inferior hay 8 dispuestos ligeramente en forma de abanico. 

Son simples y sin infundibulo, presentan una superficie-

labial y una lingual que se unen en un ángulo acudo. La 

corona al nrincinio está cubierta nor esmalte, pero al -

irse desgastando se desarrolla una sunerficie masticatnria 
y se observa la dentina. La corona es blanca,corta, en-

forma de teja. La raíz es redonde-da y está encalvada en 

el maxilar permitiendo lifferos movimientos. El cuello es 

muy marcado. Es probable que el incisivo 4 sea modifica 

ciones de canino. Los incisivos de vaca no sufren erio-

cidn continua, aunque la encia se puede exponer a sufrir 

retracci6n y entonces exponer la raíz. 

Los incisivos temporales difieren en tamaño (son más 
chicos) y en la forma, su corona es más estrecha y divergen 

te. 

Caninos.- 

No existen en vaca. 

Molares.- 

Los molares son más pequeños que en el caballo,pero 

aumentan de tamaño nrogresivamente de delante a atrás, por 

lo que los premolares son la mitad de tamaño de los mole 

res. 	Los pliegues del esmalte se mantienen en la cara-

masticatoria con un relieve más prominente en ella pue en 

la del caballo. Es rara la presencia de diente lobo. 
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La fórmul.1 dentarin temnoral es: 

2 (DI 4 	O a 	3 
DC 	DP 	)= 20 

La erunción dental se nresentu. de lea sirrniente forma. 
en la vaca, permitiendonns establecer nsi su edad: 

110 hay incisivos superiores. 

- Al nacimiento hRy presencia de incisivos centrales tem-
porales, inferiores. 
- A las 2 semanas, todos los dientes temposales han eran, 

cionado, iniciandose el proceso de desgaste con los cen-

trales y terminando con los incisivos angulares. 

- Al ario todos los dientes temporales se encuentran marca 

damente desrrastados. 

- al 1 ],/2 ano, los incisivos centrales están descastados 

hasta la encia t ya se han exfoliado. 

- de 1 1/2 a 2 anos eruncionan los incisivos centrales -

inferiores permanentes. 

- a los 2 años los incisivos centrales inferiores están-

en posición de oclusión y se empiezan a desuastar. 

- de 2 a 2 1/2 anos, los segundos incisivos permanentes-

han erupcionado completamente. 
- a los 2 144 años se empiezan a descastar los segundos-

incisivos. 
--a los 3 años aparecen los terrerne incisivos nermanen-

tes y a 

- a loa 3 1/2 años est4rl comnletamente eruncionados y se 

empiezan a degrastar los terceros incisivos. 

- a los 4 años aparecen los incisivos anulares y 

- a los 4 1/2 aílos estan completamente srunciorr-do- y se 

empiszan a desPsst-fr. 
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- a los 5 F“-los todos los incisivos entá;_ eruncionnclos y-

los anl-rulres presentan un limero desrraste. 

- alas 7 actos los incisivos anpulares istán desrrastsdos. 

- a los 10 anos los incisivos centrales estar descastados 

a la mitad de la csistancia de la enoja. 

- de los 15 a los 20 arios los incisivos centrales y los-

sepundos incisivos estAn en la linea de la encia 6 se han 
perdido. 

El desgaste de los dientes depende en gran parte de 
las condiciones de la pastura, del tipo de dieta y de la 
presencia de minersles en el suelo. +1 

1.00 



CERDO 

AR'ICULACION TEMPOROMANDIBULAR: 

La articulación temporomandibular del cerdo es una-

diartrosis también, su gran diametro longitudinal en la-

superficie articular temporal y el tamaño reducido de la 
apófisis poFtglenoidea permiten una gran libertad de mo 
vimientos de protraoción y retracción de la mandíbula. 

El movimiento transversal es limitado. Falta el ligamen, 

to posterior. 

}30C A 

La abertura bucal es grande, estani'o situados los -

ángulos muy hacia atrás. 

Labios.- 

El labio superior es grueso y corto y se une con el 
hocico. 

El labio inferior es pequeño y agudo. 

Me jillas.- 

Las mejillas poseen una membrana mucosa lisa. Las-

glándulas bucales están dispuestas compactamente en dos-
filas a nivel de los molares. El conducto parotideo se-

abre a nivel del cuarto 6 quinto molar. 

Paladar duro.- 

El paladar duro es largo y estrecho, en él se obser 

va una ranura media, a caca lado de la cual existen vein 

te 6 más aristasrén su porción anterior existe una pro-

minencia larga y estrecha que es la papila incisiva y en 

la porción posterior de esta se abre el conducto incisivo 
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6 nasnnnlatino. Exite una nrominencia redondeada delan 
te del nrimer nar de incisivas. 

Paln4ar blando.- 

nalad:ir blando es muy grueso, mide anroximadamen 
te 5 cm. Su dirección es casi horizontal. Se extiende-

hasta el centro de la superficie oral de la eniglotis. 

Tiene una nequeria nrolongación media llamada úvula. La 

superficie oral nresenta un surco medio, a cada lado del 

cual exite un área oval elevada (que son las amigdalas)-

en la que hay muchas criptas. Existe tejido emigdalino 

en 'as paredes late "ales del itsmo de las fauces y en la 

raíz de la lengua. 

Lengua.- 
La lengua es larga y estrecha y su vértice delgado. 

Existen 2 6 3 ,apilas circunvaladas. Las papilas fungi-
formes son pequenas y numerosas lateralmente, las filifor 

mes son blandas y pequeRas. En la raíz existen papilas-
puntiagudas largas y blandas, dirilidas hacia atrás, tem 
bién hay papilas foliadas. Existe un pliegue glosoepigl6 
tico medio bien marcada, a cada lado del cual existe una 
depresión - la vallecula epialótioa. El frenillo lingual 
es doble. 

DIENTES.- 
La fórmula dental del cerdo para  dientes nermanetes 

es: 
14 

2(=3 C
1

P   41 
M 

3 
) =44 

Para dientes primarios es: 

2 (DI 1  DC 1  DP 	) =32 
3 	1 	4 
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Incisivos.- 

Los incisivos suneriores son neoue7ios, están separa 

dos entre sí oor esnacios pequeños y de los caninos nor-

un gran diastema. Los primeros incisivos son los mayores, 

son enlanados y están muy encorvados, las coronas son con 

vertientes, no poseen un cuello bien manifiesto. La cara 

labial es convexa y tiene una, extensa capa de, esmalte, -

pero este ultimo cubre solo una peoueña área marginal de 

1. . cara lingual. Los segundos son más cortos y sólo li-

geramente curvos; tienen una pequeña corona aplanada y un=-

raíz redondeada. Los terceros son mucho más peoueflos, 

aplanados lateralmente y presentan 3 nequefias eminencias 

en la corona. Los incisivos inferiores son casi horizon 
tales y convergentes y están muy nrximos los unos a los 

otros. 	Loe nrimeros y segundos son curvos y orofundamen 

te imnlantados en la mandíbula. La cara labial es lige-

ramente convexa, la lingual es concava y presenta una -

cresta cerca de su extremidad. El tercer incisivo es may 

cho meía corto y algo anlanado; tiene corona estrecha y -

corta y cuello bien mPreado. 

Caninos.- 

Los caninos del macho son muy desarrollados y se prn 

yectan fuera de la boca. El canino superior puede tener 

una longitud de R a 10 ea. La corona es cónica y esté -

incurvada algo hacia atrás y afuera; la uorci6n empotra-

da es curva y tiene une gran cavidad pulgar. Los caninas 

inferiores pueden alcanTar una longitud de 20 cm. 6 más. 

La corona es prismática y está incurvada hacia atrás y v-

a uera por delante de los superiores, de modo que la frie 

ción entre ambos produce un borde cortante en los inferí() 

103 



1b1:1•It  
I 	i ‘»mi 	.ri 	r 1 	 r 

ir pi it 	; 

(X • 111:,11 ‘h.' LI 
: ,11pk't !Uf 	 10. 

MtIsci CV 1( 



reá. 

Molsres.- 

Lós molares aumentan de tamaño de delante a atrás, - 

presentan coronas tuberosa complejas; el término bunodon 
te se snlica a los molares nue presentan estas dispnsicio 

+q 
nes nara distinguirlos de los logodontes y senodontes nue 

son los nombres nue se le dan a las disposiciones de los 

molares en c: alto y ganado vacuno en que existen crestas 

prominentes de esmalte. Son dientes de corona corta con 

un cuello muy marcado y ralees redondeadas y agudas. 

El primer premolar de cada arcada es pequerio, sencillo y 

aparece solo una vez, en la mandíbula, está cerca del ca 

nino y en el maxilar superior estl cerca del segundo molar. 

Los dos premolares siguientes son más voluminosos y están 

comprimidos lateralmente. El cuarto premolar inferior es 

más voluminoso, mientras que el superior es más ancho y-

tuberoso. El primer pemolar tiene dos raices, los otros 

3 6 4. Los molares tienen 4 raines pero el par anterior 

de raices puede estar en gran parte fusionado. 

+ En el cerdo los dientes aparecen de la siguiente'fajc 

ma, estableciendo por consiguiente su edad: 

- Al nacimiento ya se encuentran los incisivos terceros-

& an. ulares. 

- De la 2da. a la 4ta. semana, aparecen los incisivos su 

periores e inferiores centrales. 

-. A los 2 meses aparecen los incisivos medios 

- A los 10 meses aparecen los caninos y los incisivos an 

guiares permanentes. 

- Al año aparecen tos incisi-  os centrales permanentes 

- Al 1 1/2 aparecen los incisivos medios permanentes. 
+1 
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PERRO 

ART ICUL ACION 'I' rJ.,'.2 ()ROI A DI BU L 4-tR : 

La articulación temporomandibular del perro es liar 

trc5sica; como las superficies articulares presentan una-

curvatur' cilíndrica y el disco interarticular es muy del 

gado, no existen prácticamente movinientos transversales 

6 de deslizamiento. Falta el ligamento posterior. 

300A: 

El tamaiio de la boca varia dependiendo de la raza;-

el orifi8io bucal es ancho, de modo que la comisura la - 

bial se halla a nivel del tercer 6 cuarto molar. 

Labios.- 

Los labios son delgados y móviles y presentan nume-
rosos pelos t;--ctiles. El labio superior tiene una peque 
fía área central desprovista de pelos que forma parte del 

hocico y que nresenta uu surco central 6 filtro que en & 

versas razas puede ser unn fisura dando el aspecto de la 

bio hendido. Los bordes laterales del labio inferior son 

flácidos y denticulados. La membrana mucosa es reneral -

mente nipmentada y forma frenillos labiales muy marcados. 

Las glándulas labiales son pequeñas y escasas. 

Mejillas.- 

Las meiillas están muy relajadas y son espaciosas.-

Su revestimiento mucoso es liso y está más 6 menos nig - 

mentado. El conducto narotfdeo ab-re a nivel del tercer-

Molar; cerca del último moler se encuentran los conductos 

de la rrlánduln cigomática (glándula bucal dorsal en otros 
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animales). Las glándalas bucales ventrales fután situadas 

enfrente de los molares. 

Paladlr duro.- 

El naladar duro se ensancha entre el cuarto par de-

molares, presenta 8 a 10 crestas curvas a cada lado del-

rafe medio, el cual puede ser muy borroso. Detrás del -
primer par de incisivos está la papila incisiva que pue-

de serredondeada ó tringular, en le cual se abren los -

conductos incisivos ó nasopalatinos. La mucosa general-

mente es piFmentada. 

Paladar blando.- 

El paladar blando es grueso excepto en sus bordes. 

En estado de reposo está en contacto con la epiglotis. En 

tre los pilares anterior y posterior de cada lado se ha-

lla un seno tonsilar pronunciado, en el que se encuentra 

una amigdala alargada, fusiforme, de color rojo cae mide 

de 3 a 3.5 cm. de longitud y se situa entre los dos nlie 

pues de la membrana mucosa. El hilar posterior es doble 

y el pliegue inferior termina e los lados de la epiglotis. 

Lengua.- 

La lengua es ancha y delgada por delante, gruesa en 

su parte posterior; es muy móvil, no está pigmentada, es 

de color rojo brillante. En el dorso se encuentra el sur 

co medio, el cual está abundantemente provisto de cortas 

Papilas filiformes agudas, cuyas extremidades libres es-

tán dirigidas hacia atrás. En la raíz existen largas pa 

pilas cónicas que son blandas y cuyo vértice se halla di 

rigido }lucia atrás. Se encuentran papilas similares en-

las 

 

paredes lstereles del itsmo de las fauces. Las papi 

las fungiformes son neoueflas y estAll en el dorso y indos 
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de la lengua. 	En la raíz y norte posterior del dorso -

hay papilas cónicas. 1xisten alguna s papilas circunvala 
das ( 2 6 3) y pepileñas papilas foliadas, nor delante de 

los pilares anteriores del paladar blando. En la' porción 

inferior de la punta d lo lenpua está la Lyssa que es un. 

cuerda fusiforme de tejido fibroso, músculo y. grasa. 1033 

MdSCUlOS linguales no presentan caracteres especiales. 
Dientes.- 

La fórmula dentaria permanente es: 

2( IC 111 41 )=2 3 1 4 3 
Todos los dientes tienen coronas cortas con cuellos muy-

marcados, su erupción es rápida. Las coronas son blsncas 
y desprovistas de cemento. 
Incisivos.- 

Los incisivos están colocados casi verticalmente y-

muy ,juntos en los huesos maxilRres. No corresponden a 
los dientes opuestos, sino más bien a porciones de dos -

dientes de la arcada antagonista. Su tamafto aumenta del 

primero al t,rcero. Las coronas son trituberosas, siendi 

la más voluminosa 111 proyección central. La cara labial 

es convexa; la cara lingual es ligeramente concava y en-

ella se observa una cresta en forma de V, el cíngulo. 

Las raices son estrechas transversalmente. Loe incisivos 
inferiores son más chicos, nueden existir 1 6 2 dientes-

supernumerarios. 

Caninos.- 
Los caninos son grandes, cónicos y curvos. El supe 

rior está separado del t , rcer incisivo por un intervalo-

que aloja al canino inferior cuando la boca está cerrada 
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canino inferior está muy orávimo sl tsreer ineisi 

lin. La raíz de los caninos mide de 2.3 cm. de lonsitud -

y es nnlostodn lsternlmenUe. 

Molnres.- 

Existen 6 molares suneriores y 7 inferinres nero en 

razas branuicefálirr-s está reducido nor lo rnsuln a 5 y 7 
y en los cn9os extremos a 4 y 5, nroduciendose la reduc-

ción en uno á ambos extrens de la serie. 1.:1 nrilern de 

los molares enarece solo una vez. El cuorto superior y -

el nuintn inferior son mucho mayores nue los restantes y 

se denominan muelas cernicerns y a partir de ellos el ta 

mano disminuye de adelante hacia atrás. Los molares su-

neriores e inferiores no se cnrresnonden, sino más bien-

se encajan las elevaciones de un Q, en las depresiones de 

otras. Loe molares evistentes detrás de las vueles car-

niceras son tuberosos, es decir, presentan elevaciones -

redondeadas en ln cara mastinatoria. Los otros presen - 

tan Proyecciones agudas, con bordes cortantes, siendo el 

central el más prominente. Los nremolares están compri-

midos lateralmente y senaradns por intervalos de los ca-

ninos y entre sí, evcento en las razas branuicefálinas. 

Los molares superiores presentr'n coronas anchas, al 

po cuadranPulares y 3 ralees. La corona del cuarto nre- 
+5 

molar suuerior (muela carnicera) está dividida en 2 lóbu 

los mudos y vosee un tubérculo tintero-interno y tiene 3 

raices. La corona del nrimer moler inferior (muela csr-

nicera) se halla comprimida en sentido lateral y tiene -

2 lóbulos agudos, con bordes nnrtontes, detr6s de los -

cuales se observa la nresencin de 1 ó 2 tubérculos; tiene 

dos raines. 
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4"Ln erind de los nclY'ros es muy dificil rae detenninar-
debit'o n los hábitos, definienci. 4s dietéticos y otros fac 
tores, sin emi, rro se observa: 

- Al n:.cimient izo h:ty dientes. 

- lgS 3 semanas eruocionan los inrisivos y caninos tem 
noral.es 

- A los 3 meses los incisivos y caninos estándesstados 
- A los 6 meses eruncionnn los incisivos permanentes. 
- Al ano todos los dientes perm.3.nentes están presentes)  -

mostrando los incisivos en sus bordes cortantes un nr-tr6n 

triedsnideo. 

-A los 15 meses los incisivos centrales inferiores están 

desrostados. 

- De 1 1/2 a los 2 anos desaparecen las cúspides de los-

incisivos centrales inferiores y los incisivos centrales 

superiores se empiezan a descastar. 

- A los 4 anos las cúspides en los incisivos centrales 41y 

superiores desaparecieron y los incisivos medios sunerio 

res están desbastados. 

- A los 5 anos '.odos los incisivos «stán ffv.readamente des 
gastad os. 
- A los 6 1/2 anos ocurre una decoloración de los caninos 

(w.fé 6 verduzca). +1 

111 



El conejo es considerado como roedor, oero -e ha vis 

to que esta clasificación ye no e le (IR nor encontrarse 
le caracteristicas distintivns nue lo hacen narte del Fru 

no de los lapomorfoso 

Los roedores en su mayoría son berbítworos y sus ras 

los m4s característicos se hella.n en los dientes, ya qua 
en sí, su boca es igual a 19 de los demás animales en su 
constitución. 

Estos animales utilizan mucho el tacto, así como el 

hocico y los pelos para descubrir los alimenLos. 

Diente.- 

+Los roedores tienen un par de incisivos en cada ma, 

xilar (simnlicidentata); el incisivo tiene esmalte sólo-

en su sunerficie labial y de este modo su filo es siempre 

cortante. Experimenta un desgaste a un ritmo de quizá -

varios milímetros por semana y va siendo reemplazado nor 

crecimiento continuo, para lo cual tiene la cavidad de la 
pulpa ampliamente abierta. 

Los incisivos son a menudo muy grane es y curvados y 

su roce mutuo durante la acción roedora les proporciona-
rnos cincelados. Si se pierde un incisivo el otro con-

tinua creciendo en espiral hasta que penetra en el cráneo 
neTforandolo. +6 

1:;1 serundo per de incisivos, los caninos y los pre-

molares anteriores han desaparecido dejando un emplio - 

diaptema entre los incisivos y los :volares. Dentro de es 

te esnacio vacío nueden insertarse -pliegues cut4neos nue 

cierran la narte frontal de la boca, de modo nue el mate 

riel roido no es ,,ecesariamente tragado. De este nodo - 
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se forra-! una clmarn anterilr riferf-nrir,da de la boca, y -
esta cámara nuede nrolongrae en n-nfundas bolsas en las 

que el alimento es almacenado. 

Los nremola,-es se reducen a doe arriba y uno abajo- 

en los roedores más n-imitivos. 	Los molares y nremola-

res responden al modelo encontrado en otros herbívoros. 

Las cúspides del molar suterio oripinal están situadas en 

filas transversales, delante el paracono y el protocono y 

detrás el metacnonn y el hinocono. Las cdsnides se unen 

Por parejas para formar crestas dando molares bilofodon-

tos. En la mayor parte de los roedores se añaden nuevas 

crestas, delante, detrás, y entre las originales, unidas 

estas últimas *transversalmente dando un molar multilofo-

donto. 

En los dientes inferiores se dan cambios semejantes. 
Los dientes también presentan una c9rona alta y el 

esmalte,dentina y cemento se van gastando a diferentes -

ritmos, Las raices están ampliamente abiertas y el cre-

cimiento es continuo. Un rasgo característico de los roe 

dores es que las dos filas superiores de dientes están -

situadas más proximamente que las inferiores y al masti-

car ó roer quedan dentro de estas últimas, dando a menudo 

una superficie de trituración oblicua. 

Los dientes temporales se desprenden muy pronto y -

no son funcionales. 

En los lagomorfos los incisivos son de crecimiento- 

continuo, pero el phr superior va siempre acompañado de- 
+6 

un segundo nar poco desarrollado (dunlicidentata). El - 

diastema es común a los dos grupos y ambos tienen sbazones 
con funciones semejantes. No obstante la reme lanza c'e los 
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Oclusión dentaria y articulación temporomandibular 
de conejo. 

Músculos de conejo. 
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di(!ntks molariformes es sólo runerficialf en lo lnr-nmor 

for rwedan tres nrer, olares en la arcada ruperior y dos el 
la inferior. Los nre:nolares y molares adpuieren crestas 

transversales, general:rente dos cada uno, usadas lár ~ft 
cortar que nara triturar; los dientessuperiores quedan —

por fuera de los inferiores y no nor dentro. 

La fóruila dentaria del conejo es: 

2( 1 -- C P- 	1  P 1 M)28 O 2 3 
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MUSCULOS 	IIVERVIhNEN LINJ 	11.114TICACION 

CABALLO 

El caballo utiliza mucho los músculos de los labios 

para prehensar loe alimentos y noder iniciar la mastica- 
ción, es por eso que se nombran. 

Orbicular de la boca.- 
Se halla situado entre la piel y la membrana mucosa 

de los labios y se adhiere íntimamente a la primera. Las 
fibras en su mayoria siguen una dirección paralela a los 
bordes libres de los labios. 

Su acción es cerrar los lttbios. 

Está irrigado por las arterias palatolabial, facial 

y mentoniana. 

Está inervado por el nervio facial. 

Elevador nasolabial.- 

Está situado debajo de la piel y sobre todo en la ca 

ra externa de 1/2 región nasal. Se origina en los huesos 

frontal y nasal. Se inserta en el labio superior y en - 

el ala lateral de la nariz y en la comisura de los labios. 
Su acción es elevar el labio superior y la comisura 

y dilatar los orificios de la nariz. 
Está irrigado por las arterias facial y palatolabial. 

Está inervado por el facial. 

Elevador propio del labio superior.- 

Está situado en la narte dorsolateral de la cara. 
Se origina en los huesos lagrimal, malar y maxilar y se- 
inserta en el labio superior por un tendón común con el 
lado opuesto. 
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Su acción es la de elevar el labio superior. 

Está irrigado por la arteria facial 

Está inervado Dor el facial. 

Depresor del labio inforior.- 

Se halla en la cara externa de la rama de la 

bula a lo largo del borde ventral del buccinador. 

mandí -

Se ori 

gina en el borde alveolar de la mandíbula cerca de la apó 

fisis coronoides y la tuberosidad del maxilar. Se inser 

ta en el labio inferior. 

Su acción es deprimir y retraer el labio inferior. 

Está irrigado por la arteria facial. 
Está inervado por el facial. 

MUSCULOS MASTICADORES: 

Maseter0.- 

Se extiende desde el arco cigomático y la cresta fa 

cial, a la porción ancha de la rama de la mandíbula. Se 

origina en un faerte tendón en el arco cigomático y la -

cresta facial y se inserta en la cara lateral de la por-

ción ancha de la rama de la mandíbula. 

Su acción consiste en provonar la aproximación de -

las quijadas. Cuando actua de un solo ledo, le mandíbula 
se dirige hacia el lado en que se contrae el mdsculo. 
El músculo consta de dos capas, le superficial se origi-

na en el malar y maxilar superior y diverge ligeramente+ 

hacia su inserción en el borde ventral grueso del maxilar 

inferior. La profunda procede de toda el área de origen 

y pasan en línea recta al borde de la mandíbula. 

Está irrigado por la arteria facial transversa y la 

máseterica. 
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Está inervado por el nervio mandibuler. 

Temporal.- 

Ocupa la fosa temporal. Se origina en la porción 

rugosa de la fosa temporal y la cresta que la limita y se 

inserta en la apófisis coronoides de la mandíbula. 

Su acción es elevar la quijada inferior actuando en 

conjunción con el masetero y pterigoideo medial. El bor 

de interno del mtlsculo es muy delgado, pero como las fi-

bras convergen al área de inserción alcanza un grosor de 

2.5 cm. En parte se fusiona al masetero. 

Está inervado por el nervio mandibular. 

Está irrigado por lee arterias temporales superficia 

les profundas y por la arteria meninrelposterior. 

Pterigoideo medial ó interno.- 

Ocupa una porción similar a la del masetero, solo 

que en la cara medial de la rama de la mandíbula. Se ori 

gima en la cresta formada por le apófisis pterigoides del 

esfenoides y el hueso palatino y tiene su inserción en la 

cara interna cóncava de la porción ancha de le rama de la 

mandíbula y el labio medial del borde ventral. 

Su acción es elevar a la mandíbula, dando actua en 

conjunto; cuando actua individualmente producen movimien 

tos laterales de la mandíbula. Está dividido en 2 partes: 

la medial con fibras verticales y la lateral con fibras-

que se dirigen hacia abajo y atrás. 

Esté irrigado por las arterias maxilar interna, ma-

setérien y alveolar inferior. 

Pterigoideo lateral 6 externo.- 

Es más chico que el medial, y está situado lateral-

mente a 111 porción superior de él. 

Se origina en la cara lateral de la apófisis nteri_ 
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(il transparen1 viere► 
surface. 

Vista externa e interna de la cabeza de caballo. 
(Obsérvese el gran tamaño de la apófisis coronoi-
des de la ATM). 

Músculos de caballo. 

+4 
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goides del esfenoides y se inserta en la cara medial del 

cuello y la parte medial del borde anterior del cóndilo-

de la mandíbula y disto articular. 
Su acción es dirigir la quijada inferior a protnisión 

cuando actuan de los dos lados, cuando actua solo uno, mue 

ve la mandíbula hacia el lado opuesto al músculo que se - 

contrae. 	Es un músculo casi enteramente carnoso cuyas- 

fibras van en sentido longitudinal. 

Está irrigado por la arteria maxilar interna y alveo 

lar inferior. 

Está inervado por el mandibular. 

Occipitomandibular.- 

Es un músculo corto, fusiforme que se extiende desde 

la apófisis paramastoides del occipital al borde posterior 

del maxilar inferior. Tiene. una inserción comdnoen el- 

vientre posterior del digástrico. 

Su acción es deprimir la mandíbula y abrir la boca. 

Contiene gran cantidad de tejido tendinoso. 

Está irrigado por la arteria carótida externa. 
Está inervado por el facial. 	+5 

Digástrico.- 

Se compone de 2 vientres fusiformes y aplanados uni 

dos por un tendón cilíndrico. Se origina en la apófisis 
paramastoides del occipital y se inserta en la cara medial 

del borde ventral de la parte gruesa de la rama de la man 

dflula. Su acción ea deprimir la mandíbula y abrir la-
boca. Presenta el aspecto de una rama desprendida de la 

cara medial del occipitomandibular. Se dirige hacia roba 
jo y adelante y se continua con un pequeño tendón redondea 

do. El vientre anterior es mayor y termina en delgados- 
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haces tendinosos. 
Está irriaado por la carótida externa y la sublingual. 
Está inervado por el facial y mandibular. 
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VACA 

Las vacas como ya se dijo usan mucho la lengua para 
prensar los alimentos y es por eso que se mencionan los-

mdsculos de la misma. 

Loe mdsculos linguales son: 

a) intrínsecos.- que consiste en un sistema de fibras die 

puestas longitudinal, vertical y transversalmente, que se 
mezclan con loe mdsculos extrínsecos. 

b) extrInsecoss son : 

Estilogloso.- 

Momio largo y delgado que ee situa a lo largo de-

la parte lateral de la lengua. 

Se origina por un delgado tendón en la cara lateral 

del asta mayor del hueso hioides, cerca de la articulación 
con el asta menor, termina cerca de la punta de la lengua, 

fusionando.* con el del lado opuesto y con la musculatura 
intrínseca. 

Su acción consiste en retraer la lengua. La contrae 

°idee unilateral dirige la lengua hacia el lado en que es 
realiza le contracción. 

Hiogloso.- 

Es ancho y plano, se halla en la Darte lateral de la 
raíz y cuerpo de la lengua. Su cara produnda se relacio 
na con el geniogloso. Se origina en la parte lateral del 
hueso hioides, desde la apófisis lingual hasta la extremi 
dad del asta mayor; se dirige oblicuamente hacia arriba 
y delante hasta el nlano medio del dorso de la lengua. 

Su acción es retraer y deprimir la lengua. 
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Geniogloso.- 

Es en forma de abanico, se situa paralelo al plano-

medio de la lengua. Se origina en la cara medial de la-

rama de la mandíbula inmediatamente por detrás de la shl. 

fisis. Desde el tendón, las fibras se dirigen hacia adt 

lante hasta la punta, el dorso y raíz de la lengua. Algq_ 

nas fibras se dirigen al cuerpo y asta menor del hioides 

Su acción es deprimir la lengua. Si actuan ambos - 

músculos forman un surco mrdio en la lengua. Las fibras 
posteriores la empujan hacia adelante, las centrales la-

deprimen,  y las anteriores retraen la punta de la lengua. 

Estos músculos están inervados por la arteria lingual 

y ramas sublinguales de la arteria maxilar externa. bao 

venas que afluyen son las maxilares interna y externa. 

Los nervios sensoriales son el lingual y glosofaringeo y 

los músculos están inervados por el hipogloso (todos loe 

adeculos linguales). 

MUSCULOS MASTICADORES: 

Masetero.- 

No es tan voluminoso como en el caballo' una gran -
parte de él se origina en la tuberosidad facial y se di-

rige oblicuamente hacia atrás y abajo, lo que le permite 
dirigir la mandíbula hacia adelante lo mismo oue arriba. 

Temporal.- 
Se adapta a la fosa temporal, es más largo que en -

el caballo y su posición es completamente lateral. 

Pteripoideo medial.- 

Se origina en la cara lateral de la porción perpen-, 

dicular del palatino y en la apófisis pterigoides. Su - 
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Vista oclusal do la dentición superior de vaca. 

Músculos de vaca. 
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origen es próximo al plano medio y su insercifn es más -

adelante que en el caballo permitiendo movimientos late-

rales más pronunciados. 

Pterigoideb lateral.- 

Es aplanado transversalmente, ancho y delgado por -

delante y estrecho y grueso por detrás. Tiene un exten-

so origen en la fosa pterigopalatina, donde está cubierto 

por el pterigoideo medial. 

Occipitomandibular.- 

Nó existe. 

Digístrico.- 

Tiene un origen tendinoso en la apófisis paramaetoi 

des del occipital. Sus vientres son gruesos y cortos. 

El tendón intermedio es grueso y redondeado, no perfora-

el máscalo estilohloideo. Los vientres anteriores están 

en conexión debajo de la raíz de la lengua por una capa-

de fibras musculares y transversales, denominadas tranever 

so de la mandíbula. 
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CERDO 

MÚSCULOS f“3TI1ADORE3. 
Masetero.- 
Es grueso 
Pterigoideo medial.- 
Es ancho en su punto de inserción. 
Pterigoideo lateral.- 
Es voluminoso y muy manifiesto. 
Occipitomandibular.- 
Se origina en la apófisis mastoides del occipital y 

termina en la cara medial e inferior de la mandíbula, dt 
lente del surco para los vasos faciales. 
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PERRO 

mtnnuhos lAWIIADORES 

Masetero.- 

Es grueso y su cara sunerficial fuertemente convexa. 

Se oriaina en el arco cipylarttico y lcenza más allá de la 

rama de la mandíbula lo mismo nor debajo que por detrás. 

Consta de tres capas senarables. 

Temporal.- 

Es muy voluminoso y fuerte y contiene mucho telido-

tendinoso. Se origina en la fosa temporal y en el liga-

mento orbitario y termina en la apófisis coronoides de la 

mandíbula. Se fusiona en nnrte con el masetero. 

Fterigoideo medial.- 

No se Puede distinpuir del nterigoideo 1,4teral. 

Digástrico.- 

No existe. 

Occinitomandibul2r.- 

Es un fuerte músculo carnoso y redondeado nue se •10 

origina en la apófisis n,ramnstoides y se inserte en el-

borde y cera medial de la rama de la mandíbula a nivel -

del último mollar; presenta en algunne ocasiones une in - 

terseccidn tendinosa. 
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CONEJO 

MUSCUL03 MiASTICADORJ,JS. 

En los roedores las dos Jiitades de la mandíbula son 

móviles con una cavidad de unión entre ellas. Una por - 

ción especial del mdsculo milohioideo, conocido como mde 
culo transverso de la mandíbula, acerca las dos mitPdes+ 

mandibulares ocasionando con ello la separación de los -
incisivos inferiores. 

La acción de las porciones laterales de los masete-

ros vuelve a juntar las dos mitades con una acción de ti 

jera. Los mdsculos de la mandíbula son muy grandes y es 
tán modificados para provocar el movimiento de la mandí-

bula hacia adelante y atrás. En la forma más primitiva, 

el macetero está unido al arco cigomático, pero dividido 

en una porción más lateral con una simple acción hacia -

arriba y abajo, y una pnrte medial que empuja la mandibu. 
la hacia adelante. 	En la mayor parte -e los roedores -

más especializ,tdos, ambas porciones del músculo presentan 

inglerciones extras. 

Los mdsculos pt¿rigoides son a menudo grandes, pero 
el temporal es generalmente pequeño. 

En los lapomorfos el mmsetero es potente pero más -

simple que en los roedores y no se extiende dentro del 

canal infraorbital. El temporal es más reducido oue en 

los roedores. 

Los lagomorfos no pueden mover las dos mitades de la 

mandíbula inferi .r. 	+6 
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CAPITULO IV: FISIOLOGIA DEL SISTEMA ESTOMALTOGNATICO ANIMAL 

Contenido: Fisiolog(a de la articulación temporomandibu-

lar. Generalidades. Carnívoro, Omnívoro. Herbívorojtoedor. 

Factores fisiológicos de la masticación y deglución ani-

mal. Masticación. Deglución. 
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PISIOLOGIA ANIMAL 

PISIOLOGIA DE LA ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR. GENERA-
LIDADES: 

la conformación de la articulación temporomandibuleir 
y las condiciones morfológicas de las áreas oOlusales de 

loe dientes están en perfecta armonia de acuerdo a los re 

quieitoe funcionales particulares de los diferentes anima 

les (carnívoro, herbívoro, omnívoro). 

Los movimientos de una articulación estén determina 

dos principalmente por la forma y extensión de las super, 
ficies articulares y por la disposición de los ligamentos. 

+ En los animales, el tejido mdscular tiene la función 

Go alterar la posición de varias partes del cuerpo en rt, 

lación con otras. Esta respuesta se da gracias a la esti 

mulación del sistema nervioso y afecta no solo la posición, 

sino también la motilidad:lpor lo que la aplicación de di 

recciones conscientes resultará en movimientos que permi 
tan al animal uno mejor adaptación con el medio. 

+Estos movimientos nos dan una clasificación de las 

articulaciones en: 

Artrodia (articulación deslizante).- 

En la oue las superficies articulares son practica-

mente planas; permiten movimientos de deslizamiento. 

Ginfílimo (articulación mor charnela).- 

En la que las superficies articulares constan de 2-

cóndilos 6 de un segmento de cilindro 6 cono que es reci 

bido en la cavidad apropiada. Se realizan movimientos de 

flexión y extensión alrededor de un solo eje transversal. 
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Trocoide (articulación oir vastago).- 

El movimiento se limita P 1S rotación de un segmento 

alrededor del eje lona itudinsl del otro. 

Enartrosis (articulación de esfera y cavidad).- 

Están formadas por una superficie aproximadamente 

esférica, encajada en una cavidad apropiada. Son multi-

axiles y permiten movimientos de flexión, extensión, ro-

tación, aducción, abducción, circunducción. +2  

Tómando en consideración todo lo anterior ,a los ani 

males se les ha clasificado en tres grupos con carneteris 

ticas específicas que permiten determinados movimientos-

funcionales. 

CARNIVORO.- 

El carnívoro (perro) posee una fosa glenoidea profun 

da, tubérculo temporal muy pronunciado, cóndilo muy conve 

so que penetra profundamente en la fosa rlenoidea, el dis 

co interarticular es muy delgado; sus cúspides dentarias 

son altas y tiene sobre mordida profunda lo que permite-

movimientos funcionales reducidos al abre y cierre, los-

movimientos laterales son mínimos ó no existen. 

OMNIVORO.- 

Los omnívoros presentan una cavidad glenoidea de -

profundidad media, el tubérculo del temporal está modera 

damente desarrollado, y el cóndilo suavemente redondeada 

Sus dientes tienen cdsoides marcedas pero suaves, y hay-

ligera sobremordidn anterior, adewls nresentan masticación 

mixta. Realizan movimientos de lsteralidad, abre y cie-

rre y protrusión. 
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El cerdo realiza con gran libertad movimientos de - 

nrotracción y retracción de la mandíbula, y algo limitados 

los l'.terales. 

HERBIVOR0.- 

Loe herbívoros tienen una fosa glenoidea casi plana, 

tuboírculo temporal poco pronunciado y cóndilo relativamen 

te nlano. Los dientes posteriores están aplanados por -

fuerte abrasión y los anteriores articula» borde a borde, 

lo nue permite movimientos laterales y nrotrusivos prin-

cipalmente. La mandíbula se desplaza libremente en todas 

direcciones. 

En el caballo los principales movimientos se origi-

nan alrededor de un eje transversal que pasa por ambas -

articulaciones; asociado al movimiento de charnela exis-

te un ligero movimiento de deslizamiento al abrir y cerrar 

la boca. Cuando la boca está cerrada el cóndilo de la man 

díbala se halla debajo de la cavidad glenoidea. Al depri 

mir la mandíbula el cóndilo se mueve hacia delante bajo-

la eminencia articulir del temporal, arrastrando consigo 

al disco. Al dirigir hacia delante y atrás la mandíbula, 

el movimiento de Ceslizamiento se realiza sin rotación -

del cóndilo a modo de nh-rnela. im los movimientos trans 

versales, la acción consiste en la rotación de los cóndi 

loe alrededor de un eje vertical, mientras que el disco-

se desliza hacia adelante en uno de los *Indos y hacia 

atr4s en otro. 

En la vlIca, nor la forma de 1 s superficies articu-

lares se realizan movimientos laterales más extensos que 

en el caballo. 
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Movimiento do cierre en caballo (oclusión dentaria). 

Movimiento de apertura en caballo (nótese la posición del 
cónchlo en Ia articulaciOn). 



En el conejo (que 9e considera como roedor), la ar—

ticulión es muy larga y la mandíbula se mueve hacia 

atrás y adelante sobre el maxilar superior. 
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FACTOR1_5 FI3IOLOGIOOS DE LA MSTICMIION 

Y DEWDOION ANIMAL 

Los animales domésticos emplean como órranos sensi-

bles los dientes, labios y lenPua. En este sentido de -

proporcionarse alimentos, sirven en gran manera los belfos 

del caballo, lp lengua de la vl-,ca y oveja y la, jeta del-

cerdo. (Función de prensión de alimentos). 

La masticación suele seguir inmediatamente a la oren 

sión. El acto de la masticación wria según el tipo de-

alimentación y especie; la forma de los dientes y la dis 

posición de la mandíbula varia de acuerdo a la forma de-

masticqción en cada caso. Así, los dientes tienen formas 

características en cada grupo y estos gvupos son: 

Carnívoro, Herbívoro (rumiantes, no rumiantes, roedores), 

Omnívoros. 

La masticación es un acto voluntario nue 	 -
dos funciones: 

1. mezclar la comida ingerida con la saliva 

2. reducir el tamafio de 1,,s partículas de comida convenien 

temente PF-ri,  noder ser tr:iPPdas. 

La masticación se encuentra estimulada por 	-

vías: la visual, 1 olfativa y a veces la auditiva. La-

nresenci,i del bolo alimenticio en la boca, origina una -

inhibición refleja de los músculos de la masticación, lo 

que nerinite nue el maxil-r inferior cris, originando una 

controción de reboie, nue eleva automótievuente la man-

díbula nroduciendo el cierre de los dientes, también nom 

nrime el bolo cintra la mucosa de l' boca, inici ndose pl 

ciclo una y otra vez. +2 
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'ros herbívoros que subsisten principalmente de plan 

tas (material relativamente indiperible), deben preparar 

el material para que los jugos digestivos y enzimas tengan 

el máximo contacto con la comida. La comida debe ser dee 

secha 6 pulverizada en pequeñas partículas, por lo que -

los molares son encarnados de estO9 Los herbivoros con-

piezas hipsodónticas y maxilar superior siempre más ancho 

que el inferior, mastican con más aplicación; además las 

capas de esmalte, dentina y cemento, dan al diente super.  

ficies estriadas que facilitan la molienda. 

4E1 esmalte, por ser la materia más dura del orpanis 
mo forma ángulos cortantes y puntas aguzadas generalmente 

en la parte vestibula:.r y cervical del diente. Esas pun-

tas aguzadas a veces dificultan la masticación y en el -

caballo es posible la sensibilización de la boca, a la -

acción del bocado, por lo que es necesario desgastarlos-

con limas, cada determinado tiempo y así evitar que el -

caballo se lastime al comer. +2  
El tipo de masticación en equinos es fundamentalmen 

te con movimientos de literalidad con excursiones peque-

ñas, es por esto que encontramos mesas oclusales casi pla 

nas y la superficie articular ósea es casi mana (corro-
borando con esto, el hecho de que las sunerficies arti -

calares de la A.T.M. y la forma de las cnras oclusales - 

de los dientes son semejantes) y está limitada en su par 
te anterior. 

La masticación en rumiantes también se realiée por-
medio de excursiones laterales pero en un solo sentido -

(de izquierda a derecha), siendo esta una excursión muy-

amplia. 
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Los rumi- ntes tienen el mismo tino de mes-a oclusa-

les que los enuinns ,,on un promontorio nenueflo semejante 

a cúspides y vertientes naco inclin das. 

El mayilr superior es m.ls nmnlio nue el inferior y 

en oclusión los dientes inferiores ruedan linguales a los 

superiores; la forma. de la cavidad glenoidea es amplia y 

plana y la. mandíbula presenta una apófisis coronoides -

muy amplia. La prensión es por medio de la lengua.f  Una 

característica importante de los rumiantes y que diferen 

cip su tipo de digestión de la de los demás animales es-

que realizan una función que permite n1 animal apasturar 

e ingerir rápidamente sus alimentos, para posteriormente 

en otro momento realizar su masticción más completa, para 

lograrlo se requiere la regurgitación, remr,sticrción, nue 

va salivación y nor último nueva deglución.+3 

• En los rumiantes no se encuentran los dientes ante-

riores superiores con la finalidad de no lastimar a la -

madre cuando el nroducto es amamantado. 

En los carnívoros casi no se lleva a cebo un Proceso 

de masticación, sino que el animal desgarra sus alimentas 

por medio de sus dientes nue son lar(Yos y aguzados; los-

movimientos que realizan son principalmente de apertura-

y cierre y la prensión la hacen por medio de los dientes 

Los omnívoros son animales que subsisten de una die 

ta mixta, por lo nue utilizan todos los dientes para la-

masticación. Loe incisivos y caninos sirven p-ra nrensar 

y cortar, y tienen c- r; carnívoras, mientras-

que los nremol. res y mol res, tienen una función de corte 

y molienda. Ga m-ndíbula tiene una combinación de movi-

mientos. 
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Movimiento de cierre en vaca (oclusión dentaria). 

Movimiento de lat:eral idad extrema en vaca (Observe que puede 
realizar amplios movimientos). 
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Ebtre todos los omnívoros, el cerdo es una excepción 

ya que sus dientes no tienen una clasifi-ación convenien.  

te, pues sus molares y premolares son usados nera cortar 

y moler, pero no tienen funciones separadas como en otros 
• omnivorosl 

La mastiesci4n está intimamente realcionada con 	- 

estimulación propia de las glFiñdulas salivales. La secre 

sión de saliva proporciona lubricáción al bolo paro nrepa 

rarlo para la deglución e inicia la digestión de almidones. 

Algunos autores dicen que la prolongada masticación 

de la comida es de gran importancia porque permite una m'as 

completa digestión de la masa de comida. A su vez la pro 

lomgada masticación significa que solo el wterial malta-

mente fluido ha llegado al estomago y que mientras más re 

pido lo deje es posible que hayan fallas en ln digestión 
• 

gpstrica deseada. 

DEGLUCION: 
+ El término digestión incluye todos los procesos por 

medio de los cuales la comida es preorRda en el canr1 ali 

mentario para ser absorvida.+3E1 acto de tragar puede ser 

iniciado voluntariamente pero es un acto reflejo resulta-

do de la presencia de comida en la faringe. 

Los movimientos de la dexrlución envuelven una com - 

pleja musculatura: 

1. mdsnulos que inhiben la contracción, que abren el paso 

por donde entra el bolo. 

2. mdsculos que cierran el n so desnués de h-ber entr-do 

el bolo. 

La deuluci4n en anim les se divide en tres fnnes: 

1. 1 s lo formación ó confecri~wiento del bolo en la par 
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te posterior de la lengua, es voluntaria. 

2. El alimento avanza por la faringe. 

3. Llegada del alimento al estómago después de haber he-

cho todo el trayecto. +2  

Después de la masticación y ensalivación la comida-

es trasformada en un bolo en la base de la lengua. La -

lengua actua como palanca e impulsa el bolo a través de-
la faringe gracias a la elevación de la lengua contra el 

paladar duro. La faringe ha sido abierta suavemente por 

una elevación del paladar blando y una relajación de los 

pilares de las flunes, y permanece abierta cerca de un -

segundo y luego se contrae ejerciendo una presión de 70-

a 100 cm. de agua; es cerrada atrás del bolo por una pre 

eión posterior de la lengua. La contracción de los rads-

culos constrictores medios y superior de la faringe hace 

que el bolo pase. Una vez que el bolo llega a la farin-

ge, el acto de tragar es involuntario, aunme en algunos 

animales puede ser detenido por un mecanismo de nauseas-

que es igual al acto inicial de la secuencia del vómito. 

La siguiente etapa en la que el bolo pasa a través-

de la laringefaringe es muy activa y envuelve la contrae 

ción de las paredes faríngeas atrás de la epiglotis, y -

arriba y adelante de los movimientos de la laringe y tra 

quea observables desde afuera a la altura del cricoides. 

El cierre de la laringe para prevenir la entrada de comi 

da a la traquea es acompanada no solo de la acción de la 

epiglotis, sino también del cierre de La glotis. La en-

trada de comida a la naaof:ringe se previene por la ele-

vación del naladar blando, por el músculo elevador del - 
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Movimiento de apertura en cerdo. 

Movimiento de cierre en cerdo (oclusión dentaria). 
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velo del paladar y la faringe Dor el músculo constrictor 

superior. 

La deglución termina con una contracción del constric 

tor inferior (cricofaringeo) detrás del bolo, completando 

una acción desfajadora por la onda de contracción que pa 

sa a través de la musculatura faringea. 

Este evento puede continuarse por movimientos peris 

tálticos en el esófago lo cual no ocurre cundo la deglu 

ción es repetida rápidamente. 

Las ondas peristálticas se mueven hacia el estómago 

haciendo que el bolo baje a través del esófago y sea ex-

pulsado a través del esfinter cardias, dentro de la ca - 

vidad estomacal ó 

La duración de la deglución no es mayor de 2 segun-

dos é interrumpe la respiración durante cualquier fase, -

por inhibición del centro respiratorio por el centro de 

deglución. +2 
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CAPITULO V: COMPARAGION DEL SISTEMA ESTOMATOGNATICO HUMANO 

Y ANIMAL 

Contenido: Comparación de la morfofisiologia dentPri,  de 

los diferentes n'upes animales y humana. Cuadro comparq, 

tivo que muestra las fórmulas dentarias de los diferentes 

animales y el hombre. Comparición en la erunción de los —

dientes de los diferentes animales y el hombre. CompRra- 

°JAI entre la dinámica mandibular humana y animil. Evolii-
ei6n1CompPcián del hombre y sus antecesores. 
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COMPARACION ENTRE EL SISTEMA ESTOMATOGNATICO HUMANO Y ANIMAL 

COMPARACION DE LA MORFOFISIOLOGIA DENTmRIA DE LOS DIFEREN 

TES GRUPOS ANIMALES Y LA HUMANA. 

Durante el desarrollo de este estudio he podido com 

probar que los diferentes animales y el hombre presentan 

formas anatómicas con características muy especiales, pero 

sobre todo, éstas diferencias se encuentran en la morfolp 

Ría dentaria, y son el resultado de la especialización de 

los dientes ante las necesidades vitales de cada especie 

y su capacidad de adaptación individual ante la necesidad 

de alimentarse con los nutrientes que el medio ambiente-

proporciona. 

Debido a su origen evolutivo común, todos los verte 

bradOs están construidos sobre un mismo plan, siendo muy 

importante conocer esta estructura para poder entender la 

del hombre, ya que este es vertebrado también. 

+ Los dientes representin papilas Osificadas de la mu 

cosa destinadas a la elaboración mecánica de los alimentos. 

Filogenéticamente provienen de las escamas de los necee, 

desarrolladas por los bordes de los maxilares y que han-

adnuirido aquí nuevss funcione. En la estructura de las 

escamas de tiburón se observan elementos esenciales del-

diente: esmalte y dentinaq debido a lo cual,  se puede ha-

blar de la homolopfa de los dientes durante el nroceso 

evolutivo, desde los sellceos marinos tv-sta el hombre. 

En el curso de l: evolución los div,ntes adquieren en 

los rentilen un,. posición más firme en los maxilares y a 
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Movimiento de lateralidad extrerui en cerdo. 

Movimiento de protrusión en rerdo. 
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consecuencia de ello en los dientes se comiensan a dife-

renciar una zona situada en los alveolos maxilares (raiz) 

y una porción externa (corona) destinada a la elaboración 

mecánioa de los alimentos. 

Con el paso a la vida terrestre, que comprende la -
variedad de los alimentos y el desarrollo y especializa-

ción del sistema masticatorio, se inicia el desarrollo y 

especialización de los dientes. +5 

+ Como resultado de ello, en vez de los dientes cóni-
cos uniformes de los peces, destinados exclusivamtne a la 

retención de los alimentos, en los mamíferos se presentan 
distintos tipos de dientes adaptados a las diferentes for 

mas de prensión de los alimentos y elaboración de los mis 

■os y que presentan las siguientes características: 

1) les dientes están situados en las orillas de la boca, 

conectados con los huesos premaxilar, maxilar y dental 

2) poseen raices cubiertas de cemento y unidas al hueso 

alveolar por medio de fibras periodontales. 

3) se desarrollan a partir de lamina dental y son subeti 
tuidos solo una vez 6 nunca. 

4) es una dentición heterodonta. +3 

Una de las principales razones de la complejidad en• 

la dentición en mamíferos se debe a que la función masti 

catoria ha sido enormemente desarrollada, pues es necesa 

ria para obtener la energía necesaria para vivir de los-

alimentos. 

En el hombre como consecuencia del traspaso de la -

función prensora de los maxilares a los brazos se observa 

una disminución en las dimensiones de los maxilares y en 
el número de dientes. 
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+En general la morfología dentaria varia dependiendo 
de: 

1) la permanencia: en permanentes y temporales. 

2) de la forma de crecimiento en: 

-dientes verdaderos.- 

Se observan en carnívoros, omnívoros y en los ,incisivos 
de los herbívoros; tienen cuello, corona y reís; crecen-
hasta un tamafto adulto y luego se desgastan sin crecer más 
-dientes de crecimiento continuo.- 

Se observan en los incisivos de los roedores y en loe col. 

vinos del cerdo; continuan creciendo durante toda la vida 

y no poseen raíz y cuello definido; se consideran dientes 
sin rata que crecen de una pulpa activa penralatente. 

-dientes de erupción continua.- 
Se observa en toda la dentición del caballo y en los priL 

molares y molares de ~antes; son dientes en forma de-

masas compleja. con raicee extremadamente largas y sin - 

mello definido. 

3) de los grupos funcionales especializados en cada ser.-

Así encontramos asociación de dientes desarrollados morro 

lógicamente en relación funcional análoga para cumplir un 

acto funcional determinado y cayo fin es el de ayudar a 
la masticación con el menor gasto de energía y sin pro"_ 

cir dato. Estos grupos son: 

a) el grupo de los molares que se encarga de desmenusar. 

b) •1 grupo de los caninos que se encarga de desgarrar, - 

arrastrar y matar. 

e) el grupo de los incisivos que se encarga de cortar y- 

arrancar. +1  
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El grupo de los premolares se considera como una muestra 

de cambio ó evolución, ya que no presenta caracteristicas 

morfológicas 1 funcionales que los puedan agrupar en un-

grupo funcional. 

En el hombre los premolares hacen las veces de desame 

nusadores, pero en forma gruesa y en este aspecto se pue 

den comparar con los molares de los cerdos (ci premolares 

evolucionados que han llegado a adquirir características 

morfológicas de molares pero con una función en cierto -

grado disminuida debido a la característica de su alimen 

tación). 

En los herbívoros como el caballo y vaca, el grupo de 

premolares ha llegado a tener una alta diferenciación has 

ta adquirir características morfofisiológicss de molares 

con mesas oclusales amplias y que se encargan de realizar 

una verdadera molienda y trituración de los alimentos. 
En los conejos también se observa una diferenciación mor 

fológica molar. 

En los carnívoros el grupo  de premolares adquiere - 
también una característica clásica de molares, pero sin-

llegar a hacer oclusión, lo que ha hecho pensara los es 

tediosos que este grupo tiene la función específica de - 

sujetar a la presa cuando el animal la prensa. 

Grupo I (Molares). 

El grupo molar en el hombre tiene características -

de presentar cúspides de bases amplias, surcos bien defi 

nidos y en relación armónica; su función es la de tritu-

ración fina de los alimentos. 
La forma molar del hombre tiene la carnnteristica de 
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presentar cúspides de tijera y cúspides estampadoras que 

ayudan según su relrición a tener una función de engranaje 

(según algunos autores) ó de mortero y pistilo para la -

realización de la molienda. 

En el caballo y rumiantes los molares se organizan-

morfofuncionalmente de manera clara; es un grupo hipertro 

fiado que da coronas amplias, sin cúspides practicamente 

ya que son mesas oclusales que ocluyen con sus antagonis 

tas teniendo una relación gracias a pequeftas eminencias-

puntiagudas que semejan cúspides pero son de timarlo peque 

no y permiten movimientos amplios de lateralidad y amplias 

superficies de contacto para realizar una trituración - 

muy fina; otra característica importante es que.en her - 

bfvoros existe un desgaste diferencial entre dentina y es 

malte que permite un autoajuste funcional (*citase', debido 

a la tendencia a la abrasión de la zona triturante. 

En el conejo encontramos molares con características 

parecidas a las del caballo por su forma de masticacidn- 
En el perro, los molares presentan cúspides vestibu 

lares prominentes y afiladas y cúspides linguales peque-

ñas y poco afiladas que hacen les veces de cúspides estas' 
padoras. Se observan a su vez dos crestas cortantes una 

sobre el ultimo premolar superior (p4) y otra sobre la -

parte mesial del nrimer molar inferior. Ambas se extien 

den en sentido mesiodistal y al cerrarse la boca, la, eres 

ta inferior se desliza y nasa sobre el ledo lingual de la 

superior. El primer molar inferior entra en oclusión con 

dos dientes superiores, distalmente con el primer molar-

inferior y mesialmente con el último premolar superior. 
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Movimiento de aper t urja on cono lo. 

Movimiento de cierre en cona to ( oclusión dentaria). 



Dado la forma de masticación de abre y cierre con ca 

si nulos movimientos de lateralidad, este grupo dentario 

ha sufrido atrofia hasta llegar a tener una función de cor 

te y machacamiento de los alimentos, por lo que los carni 

voros en general degluten los alimentos sin triturar. 

El grupo de molares del cerdo se describió anterior 

mente con el grupo de premolares. 

Grupo II (Caninos). 

Los caninos en el hombre son grandes y prominentes, 

es el diente más fuerte del sistema estomatognátioo hulla 

no, su importancia fisiológica es grande, ya que es un -

diente que ayuda a la protección de los demás en el acto 

de desgarrar alimentos, ya que en esta posición todos los 

demás dientes desocluyen; tiene una raíz larga y amplia-

debido a que soporta fuerzas masticatorias muy grandes. 
En el caballo y vaca es un grupo atrofiado con tenden 

cia a desaparecer, ya que su tipo de alimentación no ne-

cesita desgarrar alimentos. Aparecen en la edad madura-

pero su acción es nula, no ocluyen con su antagonista, -
pero sin embargo aparecen desgastados. Generalmente son 

pequeños; en la vaca los caninos inferiores se parecen a 

incisivos, pero en el maxilar superior no presentán. 
En el conejo no existen, pero generalmente presenta 

un diastema mesial con relación a los dientes triturantes 
que permite el alargamiento de los maxilares. Además de 

proporcionar un espacio dende la lengua y los carrillos-

puedan manipular la comida y acomodarla n'Ira moverla y -

pasarla entre los dientes triturantes. En los roedores-

se puede introducir en este espacio un pliegue de piel pa 

ra ocluir la boca, detrás de los incisivos cuando estos-

son utilizados pr-fra roer. 
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En el perro, los caninos son muy largos y fuertes, -

tienen una forma cónica, su localización es angular y po 

seen una raíza lt,rpa con un amplio soporte óseo denso, -

apoyado en fuertes corticales; los usan p:-ra matar, arras 

tr:-r y desgarrar a su presa, es un grupo dental fuerte e 

hipertrofiado. Una car,cterística importante desde el -

punto de vista de la oclusión es que por su gran tamaño -

evitan movimientos de lateralidad. 

En el cerdo están muy desarrollados en el macho y en 

menor grado en la hembra y los usan para matar y desgarrar. 

Grupo III (Incisivos). 

El grupo de corte nue corresponde a los incisivos, -

se encuentra bien alineado en el hombre; estos tienen for 

ma cuadrilátera y con un borde cortante, son los dientes 

más débiles de la boca, pero tienen una gran importancia 

durante la masticación, ya que sirven para la prensión -

de los alimentos y corte de los mismos, además de tener 

mucha importancia. estética. 

En el caballo y vaca es un FTupo hipertrofiado y al-

tamente especializado, son grandes y fuertes; tienen un-

amplio poder de corte debido a sus bordes cortantes de -

esmalte, y estén siempre activos. En un estudio reporta 

do en la revista de tecnología dental se menciona que en 

el bovino una vez terminada la erupción de los incisivos 

comienza el -rrnsamiento e inmedi tamente el desgaste y 

que en algunas razas, el proceso culmina ,Intes de los S-

anos, quedando esa dentición en simules estanouillos -

óseos. 
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En el conejo este es un grupo hipertrofiado, ya que 

son muy prominentes, tienen un crecimiento continuo; son 

los dientes más fuertes, sirven para roer los alimentos-

por medio de movimientos de abre-cierre, protrusi6n y re 

trusión. Los incisivos hipsodontes que poseen son dientes 

que presentan solo esmalte en la parte que corresponde a 

la superficie labial, por lo que la extremidad del diente 
conserva siempre la forma de cincel, aunque el desPaste-

sea continuo. 

Por otro lado en el perro se observan incisivos pe-

queflos y poco desarrollados en relación con los incisivos 

de herbívoros, tienen un borde incisal muy cortante y se 

considera como un grupo atrofiado aunque todavia se lee 

de uso individual de corte. 

En el cerdo solo se utilizan muy levemente, son pe-

queftos, aplanados y encorvados. 
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CUADRO COMPARATIVO QUE AnSTRA LAS FORMULAS DENTALES DE 

LOS DIFERENTES ANIMALES Y EL HOMBRE 

Una f6rmuln dental es una forma corta de expresPr -

el número y el tipo de dientes en los mamíferos; está ba 

sada en los simbolos: I- incisivos; C- caninos; P-premola 

res; M- molares y es una figura gráfica de la*mitad de Y 
arcada dental. 

HOMBRE 2(1 2C1P2M 3 
 
)-  32 

2 1 2 3 

3 	1 	 3 CABALLO 2(1 	C 	P 	I 11. 	-3 
364 
" 	3 

VACA 	2(1 ° C 	P 	3  
h 	m 3 ). 

PERRO 	2(1 
3 
CP± at3  )- 

3 	1 	4 	3 

CERDO 	2( I 3 C 1 P 4 ao 3 ). 
3 	1 	4 	3 

2 	O 	3 P 	)= CONEJO 2( I 	3 I 	13   

) 	40-42 

32  

42 

44 

28 

+1-2 

160 



DIENTE 

12 
13 
14 

HOMBRE 

B4-8 1.6-7 

3.8-9 1.7-8 

11~ 

	

0 	5.11-12 
I. 9-10 

	

P1 	8. 10-11 
I. 10-12 

	

P2 	.10-12 
I. 11-12 

COMP ARtie ION EN LA ERUPC ION DE LOS DIENTES DE LOS DIPEREN 

TES ANIMALES Y EL HOMBRE 

DIENTES T EMP OR ALES 

11.14m 1.12m -

8.24m 1.20m - 

DIENTE 
Il 

12 

13 

P1 

P2 

P3 

P4 

Ml 

12  

VACA 
n-3e 
n-3e 

n- 3e 

n-38 

n-3e 
n-5d 
n-5d 

••• 

PERRO 
4-5e 
4-5e 

40 

3-45 

4-55 

4-5e 

3-45 

3-4e 

••• 

CERDO 
2-4e 
3.2-3m 
I. 11/ 2- 20 

n 

1~1 

3-45 

4-5e 

4-5e 

3-4e 

3-4e 
«ab 

MI» 

HOMBRE C ABALLO 
5.7■ 1.6m n 7d 

5.9m I.7■ 4-6s 

MB 
	 6-9m 

aal 

3.18m I .16m 
al» 
	 n-20 

n- 2s 
n-20 

CM. 	 ••111 

DI h,NTES PERMANBNTES 

CABALLO 
21/ 2 
31/ 2 
41/ 2 

4-5 

5-6m 

21/2 
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VACA PERRO OrIRDO 

11/ 2-2 4-551 	iaa 

2-211 2 4-515 	16- 2011 
3 4-5. 8-10m 
3I/ 2-4 

4-5m. 9-10m 

2.21,/ 2 5-6m 	5m 

11/ 2- 211 2 5-6m 12-15m 



DIENTE 

P3 

P4 

HOMBRE 

1~1, 

MINI 

ABALEO 

3 
4 

VAC A 

21/2-3 
di» 

PERRO 

5-6m 

5-6. 

CERDO 

12-15m 

12-15. 
M1 8 .6-7 10-12a 5- 6s 4. 4-6. 1.6.7 
M2 S. 12-13 2 1-11/2  5.5-6m 8-12m 

I. 11-13 1.41/am 
13 8.17-21 31/2-4 2-23/2  6-7■ 18-20a 

1.17-21 

I incisivo 	Me nacimiento 	3 superior 
• canino 	d dias 	I inferior 
10'premolar 	e semanas 
▪ molar 	a meses 

Para la tabla de dientes permanentes todos son apios con 
excepción de los que tienen a = meses 

+1-2 
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COf'P 3-? Ar; oN ENTrl'E LA DIN 	A 1.; jkl'a) I -3111, 	HUM \I VA Y ANIMAL 

Teniendo en cuenta algunas características observa-

bles en la boca de los mamíferos se nuede ver que, todas 

estas no aparecieron de repente, sino que son el resulta 

do de un largo proceso evolutivo. 

En el hombre existe una dinámica mandibular muy com 

pleja, ya que a través del mecanismo evolutivo se consi-

dera superior a los demás; en el humano existen movimien 

tos de'lateralidad que ayudan a la trituración de los sli 

mentos, movimientos de protnisión, movimientos é.e retni-

sión, movimientos de abre-cierre y una infinidad de moví 

alientos consistentes en el ncto de la masticación: 

En el caballo y rumiantes existen movimientos de la 

teralidad muy extensos y generalmente hacia un solo 1!,do, 

con características friccionsles entre las caras oclusa-

les que consecuentemente traen consigo un mnrcndo despee 

te estructural guiado en parte nor la morfología dental. 

3e observa una :orfolopia dental con depresiones del 

esmalte, formando bordes cortantes el desgastarse en me-

nor proporción que la dentina, sobre le cual se not-n fuer 

tes depresiones. Dado oue los caballos realizan le nren 

sión con los labios y en su relción de dientes superio-

res e inferiores se observa una oclusión de borde n bor-

de, no realizan movimientos nrotrusivos extensos, pero - 

si los de literalidad. 	En le vaca la nrensión es bPsi -

cemente nor medio de la lennus y los incisivos inferiores 

conjuntamente con el rodete csrtilapinóso superior, por-

lo que realizan movi-•lientos de abre - cierre, 1,,ters1idsd 

y protrusión. En le vaco y el cnhallo el movimiento de- 
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trituración es transversal a la. majada, moviendose el -

maxilar inferior en sentido vestibulolingual mientras nue 

los dientes están en contacto. 
Los carnívoros como el perro tienen escasos movimien 

tos laterales, solo los necesarios para cortar y trebejar 
por grupos funcionales. Su relación dental es mucho más 

estática ya nue los caninos no permiten movimientos de -

lateralidad amnlios nor su interferencia; la zona de loe 
incisivos trabaja de forma totalmente independiente; la-

prensión de los alimentos la realiza básicamente con los 
caninos y en movimientos de abre- cierre. No realiza mo 
vimientos de protrusión, ni retrusión. 

El cerdo, por la forma de sus dientes y de las su - 

perficies articulares realiza movimientos de abre- cierre, 
lateralidad y protrusión. 

El conejo realiza una constante protrusión y retni-
sión, abre- cierre, y lateralidad. El conejo triture ea. 
sentido transversal (vestibulolingual), por lo que nresen 
ta dientes con crestas trabajando en los surcos de los -
dientes antagonistas. +3  
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EVOLUCION: COMPARACION DEL HOMBRE Y SUS ANTECESORES 

Con el fin de poder valorar la importancia biológica 

de la dentición humana, es necesario analizar los cambios 

mecánicos y funcionales que tuvieron lugar en el esquele 

to del mamífero terreet*e, y cuadrúpedo para alcanzar las 
cualidades que actualmente se observan en el hombre. Las 
diferencias principales se observan en el encefalo, denti 

cidn y en el sistema de mantener el equilibrio de la cabe 

za sobre el cuello. 

Todos los mamiferos cuadrúpedos poseen un hocico más 

ó menos alargado y dotado de largas hileras paralelas de 
dientes posteriores. Los ojos están situados lateralmenL 

te y el cerebro en la parte más posterior de la cabeza, -
constituyendo así, la cabeza, la primera relación del a-

nimal con el medio ambiente. Sin embargo, el valor de a 

daptación de esta distribución fue anulado cuando se ad-

quirid la posición semi y totalmente erecta, ya que se •1. 

alejó a la cabeza del suelo, dándole a los dientes solo-

la función de morder y aplastar los alimentos. 

El hecho de centrarse la cabeza sobre la columna ver 

tebral coincidió con una disminución considerable del ta 

medio de los maxilares y dientes, un aumento del volumen-

del cerebro, con marcada protuberancia de las porciones-
frontal, parietal y occipital y con una disminución de -

las aberturas nasales y del sentido olfatorio. Los ojos 
y cerebro están siturdos directamente sobre los dientes-

dando lupas al llamado ortognatismo. (por antropólogos y-

ortodoncistas):13 Al disminuir el tamaño de los caninos - 
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todos los dientes se encontraron en el mismo plano oclu-

sal $ en el maxilar inferior reducido principia la forma 

ción del mentón (adquisición del hombre hace 75 000 aflos) 

Las mandíbulas han retrocedido por lo que la hilera de -

dientes humana es desacostumbr,damente corta. La arcada 

dentaria este redondeada de modo característico en la par 

te anterior. En el hombre los caninos son pequefios e in 

cisiviformes, el primer premolar es bicuspídeo. Los mo-

lares pertenecen a un modelo característico que puede con 

siderarse basado en 4 cúspides en el maxilar superior y 

5 en el inferior, ordenadas aproximadamente en rectánga-

lo p or lo que los surcos entre ellas forman una' cruz y no 

una Y como en el molar driopiticeno. Se produce al mismo 

tiempo cierto grado de eversión de los labios exponien -

do la mucosa que qntes formaba parte de la pared anterior 

de' la cavidad bucal. Loe huesos de la nariz se unen for 

mando un ángulo oblicuo que corresponde al puente nasal. 

Las grandes crestas óseas de inserciones musculrres van-

desapareciendo en la superficie externa del cráneo, amt-

como los gruesos arcos ciliares, la cresta sagital, lse -
lineas curvas temporales, superior e inferior, y lee pro 

tuberancias occipitRles. 

Todas estas observaciones se han efectuado llevando 

a cabo un extenso estudio de la evolución del hombre. 

El estudio de la evolución del hombre es importante para 

los antropólogos, paleontólogos, genetistas, ecólogos, 

biologos, odontologos, etc. aunque cada uno le da un en-

foque diferente. 

El hlmbre es unR esnecie animal única, oue difiere- 
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de los demás animales en muchos aspectos como son el ha-

bla, cultura, tradición, el enorme periodo de crecimiento 
y el cuidado parenteral. 

El hombre como cualquier otro organismo es un nroduc 

to de la evolución. Estudios anatómicos comparativos, con 

firman completamente la gran similitud entre los simios-

antropiodes (Ponridae) y el hombre, por lo que.  los parlen 

tse más cercanos entre los primates vivientes y el hombre 

han sido llamados simios antropoides. 

Algunas diferencias observables entre el hombre 	- 

los antropoides son: 

1. Huesos largos / 
de ext. inferior / 

2. Huesos 
sales tar /

- 

3. Tronco 

a. Columna ver-
tebral 

5. Pierna  

HOMBRE 	 

más largas que lag/ 
superiores. 

mas largos que los/ 
de los pies. 

corto comparado con/ 
ls ext. inferior / 

curvada alternada / 
mente nor delante / 
y detrás. 

Parado, firme en 
la rodilla y cade / 
ra  

ANTROPOIDE 

Más cortas que las 
superiores. 

más cortos que loe 

largo comparado con 
la ext. inferior. 

derecha 6 curva-
uniformemente por 
detrás. 

Curvada, las rodi 
lías se voltean ha 
cia afuera. 

/ de los pies. 

6. Articulación 
entre el craneo 
y columna verte 
bral. 

7. Caninos  

en el centro de la/ atrás del cráneo 
base del cráneo. / 

más cortos que los / colmillos largos 
premolares. 
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HOMBRE 	 ANTROPOIIIE 

8. Corona del oil/ no especializados / con borde cortan 
mer premolnr inf./ (bicdspides) 	/ te de tipo navaja 

9. Arco dental / redondeado sin án- / lateralmente com 
/ Rulos agudos. 	/ primido con lineas 

/ de dientes latera 
/ les casi pralelas. 

10. Mandíbula 	/ corta 	 / larga 

11. Cara / corta, sumida; aba / larga, enfrente 
/ jo del cerebro. 	/ del cerebro; pro 

/ tuida. 
-/ 1/3 del tamafto 
/ del humano. 

12. Cerebro 	/ largo 

+4 
Los antropoides vivientes a pesar de sus diferencias 

comparten característicos similares como son caninos pode 
cosos, incisivos largos, forma sectorial del primer ere-
molar inferior, forma simiesca de la mandíbula, pies es-
pecializados y poderosos brqzos. 

El estudio de determinados fósiles primrtes permitie 

ron reconstruir varios aspectos de la evolución. 

Los primeros fósiles datan del Oligoceno„  y fueron-

descubiertos en Payum, Egipto, siendo el característico-

el PROPLIOPITHECUS Cuyos dientes y mandibulas sugieren -

ser que el podría ser el antecesor tanto de los monos an 

tropoidee como del hombre. 

Durante los periodos siguientes Mioceno y  Plioceno-

se observa gran actividad evolutiva. Entre los Rntropoi 
des del Mioceno, en Africa existen 3 grupos reconocidos-

que son: 

1) LIMNOPITHECUS  (relacionado con los Ribones en lo reta 

tivo a dientes y mandíbulas; corresponde al PLIOPITHECUS 

de Europa). 
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2) PROCONSUL 

Existen muchas características que lo califican como 

pariente cercano del gorila y el chimpancé, pero viendo la 

clara diferencia entre la dentición y las proporciones del 

esqueleto facial con otros antropoides se puede decir que 

el Proconsul se encuentra cercana a la linea Hominida, ya 

que el hecho de los caninos largos no lo descalifica como 

antecesor del hombre pues existe un periodo de 20 millo-

nes de anos entre el Proconsul y el Australopithecue en 

el cual pudo haberse llevado a cabo la reducción de los 

mismos. 

En 1951 Le Cros Clark y Leakey llegaron a la conclu 
sión de que las características presentes de loe simios-
actuales como el poderoso tenis supraorbital, las largas 

y circulares orbitas dirijidas hacia atrás, asociada con 
el fuerte desarrollo de sus margenes laterales, la fuer 

te terminación de la extremidad inferior de la apertura-

nasal, la extensión posterior e inferior de la parte sub 

nasal de la premaxila, el ensanchamiento de las regiones 

sinfisianas de la mandíbula en asociación a la hipertro-

fia relativa de los dientes incisivos y el desarrollo si 

miesco de la mandíbula; fueron desarrollos secundarios que 

aparecieron después de una larga etapa de evolución. 

3) El tercer grupo incluye antropoides del ■ioceno y plio 

ceno de Asia y África como son: 

DRYOPITHECUS, SIVAPITHECUS, RAMAPITHECUS  y BRAMAPITHEOUS  

siendo el RAMAPITHECUS  el mejor candidato para ser anees 

tro humano, pues la reconstrucción de su arco deátal mues 

tra que era parabólico y no en U como los antropoides; -

los dientes anteriores son bastante pequeftoo en compara- 
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ción con el tamaño de los molareis. El paladar está ebova 
do y loe molares carecen totalmente de cíngulo, existe una 
fosa canina, los incisivos están menos inclinados hmpia-
afuera que en los antropoides, las cdspides molares ~-

bajas y bastante separadas y la superficie oclusal de la 
corona está menosRarrugada". 

Existen tres teorias acerca del punto de ramificación 
entre los Pongidos y el hombre. La primera dice que el-
hombre (linea hominidae) se ramificó de un tronco común, 

de los antropoides vivientes antes de que se separaran en 

3 lineas y se basa en las similitudes entre los antropoi 
des vivientes y •l hombre. La segunda dice que el hombre 

se ramificó después de la linea gibón, pero antes deque 

los pongidos se separaran en las lineas Pan y Pongo. 

Le tercera dice que el hombre se ramificó de loe simios-

africanos ("orilla yaldmpancá), sin embargo el análisis 

d• hemoglobina ($uckerkandl et,. al. 1960) y suero proteL. 

nico (Goodman 1962) prov6 concluyentemente que esté úitlL  

ma es la correcta. 

!liste un gran abismo entre los fósiles del Mioceno 

inicial en el este de Africa, rica en depósitos de antro, 

poides y del Pleistoceno inicial rica en fósiles homini-
dos. 

Los fósiles de antropoides de hace 20-25 millones de 

anos son fragmentarios ( KenyapitHecua, Ramapithecus) é-

~nidos completamente, lo cual no nos permite saber a 
trav(s de cual etapa aparecio la linea hominidae en el - 

Mioceno y Plioceno. 	Considerando que los homiridos del 

Pleistoceno Inicial son muy primitivos, se concluye que 

171 



PONGO 

R AM AP ITHECUS 

DRY OP 

FORMAS DEL ARCO DENTAL DEL HOMBRE Y SUS ANTECESORES 

HOMBRE 
172 	 +3 



la evolución del hombre en el terciario fué muy lenta. 
Durante el Pleistoceno se observan tres etapas bien 

definidas del progreso del hombre: 
1) AUSTRALOPITHEOUS:  Etapa de Villafrancian final, en Afri 
ca. 
2) HOMO ERECTUS (PITEOANTROPUS): etapa de Pleistoceno me-

dial en Europa, Asia y Afrisa. 

3) HOMO SAPIENS:etapa de Pleistoceno final 

1) AUSTRALOPITECINES: 
El primer descubrimiento de este tipo hominido fue --

el esqueleto de un individuo inmaduro en 1924 en Taung, 
en el que se observé el csaneo de un niflo de seis.aftos con 
juego completo de dientes temporales y molares de 6 anos 

que apenas brotaban, y al que se le llamé AUSTRALOPITHECUS  
APRICANUS; en 1336 en Transvaal fueron encontrados otros 

fósiles, pero adultos a los que se llamé AUSTRALOPITHECUS  
ROHUSTUS. 

En 1950 Le Cros Clark concluyó que estos hombres-si. 
míos del sur de Africa se caracterizan por una dentición 
esencialmente humana consistente de caninos pequeftos, pre 
molAres típicamente bicdsoideos y un patrón de cúspides 

de molares similar al del Hombre de Lleva. Los dientes -

están dispuestos en una arcada lisa de forma elíptica, -

sin diastema entre los caninos y dientes adyacentes. La 

pelvis y los huesos de los miembros están construidos si 

guiendo la linea hominidae, e indican una nostura erec-

ta aunque no tan perfeccionada como la actual. La pool-

cidn erecta se indica también por la localización infe 

rior y no posterir del cóndilo occipital como sucede con 
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loe antropoides. Le capacidad craneana era mayor que la 

existente en los grandes simios modernos. Las mandíbulas 

eran excesivamente largas comparadas con el cráneo, y el 

esqueleto, particularmente los huesos de la mandibula, era 

tremendamente gruesos y pesados. 

Existiendo dos tipos característicos en Africa del-

Sur que son: 

El antiguo Aastralosithecus (sensu stricto) que es el rsq_ 

presentativo del hombre-simio de Africa del mar, en el cual 

se observa una dentición no especializada, en donde los-
incisivos y caninos son comparativamente largos, mientras 

que los molares no están excesivamente enlongadoé; no exis 

ten crestas óseas largas para la inserchSaide máscalos; y 

el diformismo sexual en el esqueleto es conspicuo. 
El PARANTHROPUS (Australophitecus robustus) en el °sal se 

enSuentra más pronunciado el diformiemo sexual. Los inci 

sivos y caninos son pequeños, mientras que loe molares son 

enormes y hay crestas deseas pronunciadas en el esqueleto 

principalmente en los machos. Lo que implica que el Pa-

ranthropus es una forma más especializada, más vegetarik 
na. 

Otro miembro de este grupo es el SINJAIITHROPUS encon 

tracto en elt este de Africa, el cual es contemporáneo del 

Australopithecus, es muy robusto y con molares enormes. 

Los Australopitecines tienen una extraordinaria mes_ 
ola de características humanas y de simios como son el -

hecho de que la pelvis y extremidades inferiores se parez 

can a las del hombre, así como por tener cóndilo occipi-

tal mas anterior que en los monos; molares en tamaño de 
.1» 
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creciente, molarización del primer molar primario, ausek 
cia de diastema, arco dental parabólico, apófisis mastoi 

dea pequeña, cavidad glenoidea humana con apófisis post -

glenoidea muy desarrollada; y de que en las enormes man-

dbulas, arcos ciliares gruesos, cresta sagital, ausencia 

de barbilla y cerebros pequeños se parezcan a los simios; 

sin embargo a pesar de las características comunes de po 

sición erecta, caninos reducidos y premolares bicuspfdeos, 

la evolución del cerebro, separa genéricamente al Aastra 

lopithécus del Homo. 

En 1973 se encontró el AUSTRALOPITHECUS APARENSIS
++  - 

que fué aceptado hasta 1980. En el Times se dijo que : 

"esta especie recién encontrada pone en entredichO los -

puntos de vista acerca de la evolución del hombre". 

"Un antepasado humano antes desconocido que vivió en Afri 

ca hace 3 6 4 millones de años y que tiene combinación -
inesperada. de cabeza semejante a la de un mono, con cera 

bro pequeño y cuerpo totalmente erguido". 

"El nuevo punto de vista establece oue los huesos no solo 

son demasiado parecidos a los de los monos en quijadas,-

los dientes y el cráneo pnra que se les considerase Homo, 

sino oue también son más primitivos que los restos cono-

cidos anteriormente de otro géne-o semejante al humano -

llamado Australopithecus". 

++ Condensado del libro Lucy ó el origén de la Humanidad 

1981- U.S.A. 	Simon and Schueter INC. - por Donald C. - 
Johanson (paleoantropologo) y Maitland A. Edey. 
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2) PITECABTHROPINES: 

El PITHWANTHROPUS fué descubierto en 1891, y perma 

necio controversial hasta 1930 donde después de un exhaus 

tivo análisis fué aceptado. El Hombre de Java es tan cer 

cano al hombre moderno que es imposible separarlos genéri 

cemente y representa al HOMO ERECTUS  , siendo.algunas de 

sus caracterfsticas primitivas, la frente baja, esqueleto 

como unidad bajo, elevada línea de inserción de los huesos 

occipitales, fuertes bordes supraorbitales, pesadez de es 

queleto, tamaño reducido de cerebro (aunque con mayor ce 

T'acidad que la de los australopitecines); los dientes son 

claramente los del Homo Sapiens aunque el maxilar inferior 

sigue siendo pesado y macizo y falta la barbilla. 

Además del Hombre Oe Java y Pekin, el HOMO HEIDELBER-

GENSIS representa al Homo erectus y es un tipo de Pithe-

canthropus completamente diferente a los asiaticos, no - 

tandose esto principalmente por la combinación peculiar-

de la mandrbulP maciza con dientes relativamente pequeños, 

casi modernos, 

El Homo erectus se caracteriza por un esqueleto que 

no difiere mucho del hombre moderno, solo en un esqueleto 

más macizo y cerebro más pequeno. En 1962 se descubrid al 

HOMO HeIBILIS, que es muy semejante, pero con mayor capa-

cidad manual. 

La linea hominidae estaba preadaptada para el desa- 

rrollo (l el lenpuaje, precias a la baja posición de 1R la 

rinpe, le forma oval, de la linee dental, la ausencia de 

diastemas entre los dientes, la separación del hioides - 

del cartílapo de la lerinfie, le movilidad genere de la 

lenrua y la bóveda palatina. 
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El cambio de adquisición de la comida del hocico a-

las manos facilitó la especialización de la boca para el 

lenguaje. 	El incremento del tamaño del cerebro, permitió 

una completa reconstrucción esqueletal que se vió favore 

cida también por el cambio a la parte posterior del sopor 

te del esqueleto en relación con la posición erecta, y -

la disminución de la selección de la presión en las fuer 

tea mandíbulas y grandes dientes en relación con la comí 
da preparada (herramientas, cocimiento, cambio de dieta) 

y el significado de ataque y defensa (uso de armas), delL 

do todo esto como resultado una reducción en las mandfbu 

las, dientes y toda la parte facial del cráneo, con sumen 
• 

to simultáneo de la perte cerebral, así como reduboidn de 

los mdeculos faciales y crestas y bordes óseos de inser-

oidn muscular. 
3) HOMO SAPIENS: 

Dentro de este grupo se consideran al hombre de Cro-
Magnon, de Neanderthal y al Homo sapiens sapiens (hombre 

moderno). 

El Hombre de Neanderthal presentaba una marcada pro 
jeccién de los mandfbula, ausencia virtual de mentón, gran 
de inserción de mdsculos en el hueso occipital, bordee su 

praorbitalee, orbitas largas, mandfbula poderosa, capaci,_ 

dad craneal al menos igual que la del Hombre reciente. 
El Hombre moderno aparece al final del Pleistoceno 

en casi toda Europa, Asia y Africa del Norte y sus carne 
teristicas son las que actualmente se observan en los hom 

bree. 
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Pinalmente, la exposicidn de todo lo anterior, nos 

hace ratificar que todos los animales y el hombre tienen 

caracterf,  ticas comunes y que las comparaciones reanúdele 

entre los diferentes grupos animales y el estudio evoluti 

yo del hombre nos permiten sacarlas a flote. 
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CONCLUSIONES 

Después de la observación en vivo de las formas de-

masticación de vaca, caballo, conejo, perro y cerdo, así 

como la revisión de bibliografía y el análisis de modelos 
de estudio de ceda uno de los animales mencionados y del 
cráneo humano, he podido comprobar que la función hace la 

forma, ya que cada tipo animal presenta formas caracterty 

ticas, dependiendo del tipo de alimentación nue su orga-

nismo requiere. 

Así como, poder ver: 

1) Que en el hombre, en el momento del nacimiento, los mo 
vimientos de le mandíbula estén dirigidos y controlados-

por el mecanismo neuromuscular y que a medida que los dien 

tes ezupcionan y se est=ablecen las relaciones interoclusa 

lee, las articulaciones van des. rrollandose, comenzando a 

estblecer las formas y relaciones funcionales entre eón 

dilo y la cavidad glenoidea. 

r) Observándose que desde el momento de la completa eral>. 
ción de la dentición prim ria (30 meses) hasta la estebi 

lización de la dentición pe~nante (12 Mies) los factores 

dominantes son la oclusión dentla y el mecanismo neuromus 

rular. 

3) La articulación temnoromandibular va adeptandose a le 

influencia decisiva de la función oclusal, estableciendo 

relaciones definidas entre cóndilo y fosa glenoidea. El 

proceso de influencia mutuas culmina en la adolescencia 
quedando un perfecto enuilibrio entre los 3 factores: 
oclusión dental, mecanismo neuromuscular y articulación 

temporowndibular. 
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4) Se observó que el hombre neresita realizar tanto ais 

*Indas romo combinadas las tren formas funcionales de los 

movimientos mandibulares: abre-cierre, lsteralidad, pro-

trusión 

5) Por lo que los dientes humanos deben estar conforma-

dos y alineados de modo que permitan movimientos en to -

das direcciones con superficies oclusales friccionales,y 

las articulaciones temnoroor'ndibulares deberán estar con 

formadas de acuerdo a las c,, racterísticas particulnres de 

la función oclusal. 

6) Siendo estas relaciones definitivas en los buatro ti 

pos clásicos presentes en diferente» personas, donde se-

observan las características mencionadas durante.el desa 

rrollo del tema para cada grupo animal: 

Carnívoro 

Omnívoro 	Herbívoro -- Rumiantes No rumiantes 
Roedor 

Siendo los omnívoros los más frecuentes. 

7) Haciendose evidente que "La morfología oclusal y de-

la articulación temporomandibular se corresponde en todos 

los casos a través de la función". 

8) Las alteraciones oclusales provocadas por la pérdida;, 

migración ó desgaste de los dientes, con ó sin modifica-

ciones de la dimensión vertical, pueden y nroducen nota-

blemente transformaciones fisiológicas de adaptación en 

las articulaciones temporomandibulares, actuando éstas -

como uno de los variados mecarismos compensatorios del -

sistema estomatopnAtico. 

9) Observando el trabajo desde otro punto de vista, se- 
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puede ver que un estudio más comnleto, realizado entre -

científicos, como anatomistas, antropólogos, zoolo'os, ve 

terinarios y odontolouos, acerca de la fisiología de la-

masticación animul, podria ayudar en Aran medida a la eco 

nomía y aliment,-,ción humana y animal, ya que se podrian-

obtener mejores sementales para cris al alimentNr a los-

animales de una forma especial, aumentnndose asi el apro 

vechamiento de los alimentos por medio de prótesis Benet 

lías y baratas en boca de los diferentes animales que uti 

lizamos para nuestra aliment.ción como son la vaca, el co 

nejo y el cerdo. 

10) Además el trabajar en asociación con otros. especia-

listas, permitirá obtener una mayor información cientifi-

ca, aprovechable en varios campos y le permitir& al den-

tista una visión más profunda de su trabajo clínico, ya-

que el estudio comparativo del sistema estomatognático de 

los animales, esnecialmente de los dientes, asociado al-

estudio de la evolución dental, permitirá ampliar los con 

ceptos sobre la dentición humana. 

11) Observando la dentición de varios animales, y viendo 

la existencia de una gran variedad de dientes, de tipos-

y formas diferentes, se concluye por lo tanto que éstas-

formas tan diferentes estén estrechamente relacionadas -

con las funciones que h=in de realizar los dientes y que-

la observación de rientes de toda indole le ofrece al den 

tinta mucir's ocasiones nnra estudiar las alteraciones más 

Miras y excepcionales que nuedon ocurrir en personas ais 

ladas ó en une misma familia. 
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En general, este estudio comparativo fué muy intere 

sante y creo que existen muchas dude que solo se nodrAn 

esclarecer con estudios profundos y experimentales a lar 
go plazo, y con el disefio de articuladores y aparatos 

especiales de registro para animales con los cuales no 
cuento. 

Mónica Ferrer Pereira 
Febrero 1982. 
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