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FYUNDAMENTACION DI LA ELECCIQNI DEL TEWA:
PUNTG DL VISTA FERSOHNAL.

La eleccidn del presente tema estd bacado en nues-
tra inquietud por la investigacidn, recopilacidn, andlisis, dis-
cusidn, aplicacidn, préctica, comprobacidn y evaluacidn de nue--
vas y funcionales técnicas y procedimientos del Encerade Funcio-
nal y Fisioldgico. Dicho tema fue esccgido pensando en la nece-
sidad de obtener mayor informacibdn y conocimientos en cuanto al-
Encerado Funcional y Fisioldgico, tomande como base que la Oclu-
sién o la Mal-Oclusidn no es una entidad que se puede considerar
aisladamente del aparato Estomatognitico de nuestro organismo, -
asi como del resto de las estructuras que lo conforman, ya que -
estd integrado en un "Ente" Biopsicosocial. Cabe mencionar que-
es de gran importancia adquirir los conocimientos para poder -
efectuar una buena técnica de Encerado y que dé como resultado -
la completa restauracidn de la cavidad oral y asi determinar un-
plan de tratamiento para el paciente.

PUNTO DE VISTA PROFESIONAL

El Encerado Funcional y Fisioldgico corresponde a-
la técnica por adiciones progresivas de cera, para determinar -

una forma y funcidn restauradora en la cavidad oral.

Ista téenica trata de recopilar un conjunto de con
diciones dptimas para lograr una buena oclusidn.

Hay que hacer notar que una inadecuada oclusidén ~-
puede ocasionar dafios en la musculatura del ser humanoc, alteran-
do la forma y funcidn y como consecuencia la oclusibén fisioldgi-
ca y funcional.

PUNTO DE VISTA BIOPSICOSOCIAL.,

La Gnatologia tiene como cimentacidn un diagndsti-
co racional, asi como el tratamiento del sistema Gnatostomdtico-
estd basado en un entendimiento comprensivo de la naturaleza --
etioldgica del stress, relacionado c¢on las enfermedades denta- -

rias.



Se enlaze con el tratariento de laz cavidedes ora-
les y estructuras relativas como un drganc integrado al resto-

del sistema humano.

La Odontolsgla es una ciencia que a la vez e ayu-
da arte para la preservacidn de la salud desde el punto de vis
ta ciencia (bioldgica) vy del arte para dar una mejor estética-
y funcionalidad desde el punto de vista social, ya que & todos
les es gratc presentar su dentadura con una sonrisa limpia, ex
presiva y natural, asi como una adecuada fonacidn en el momen-

to de comunicarse con su semejante.

La actitud del odontdlogo con respecto a su pacien
te en el momento de acercarse a su boca, debe conformar un pa-
trén del nfimero de dientes que estédn interrelacionados con los
otros componentes del sistema Gnatostomdtico, a fin de crear -
una mayor visibn en el sistema integral, y un menor esfuerzo -

por parte del propio paciente.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢ A través del encerado funcional se brinda una me

jor rehabilitacidn oral comparado con el encerado fisioldgico?

¢ La existencia de técnicas nc culminadas satisfac
toriamente son debido a la premura y dificultad del procedi- -

miento?

¢ Es necesario implementar nuevas técnicas simpli-

ficadas con el objeto de coadyuvar al estudijante?. -

OBJETIVO GENERAL

J A sl

4nalizar el encerado funcional comparéndolo con el
fisioldgico, para determinar cual de los dog es el més utiliza

do y ¢por qué?,

OBJETIVOS ESPECITICOS:

1.~ Describir los principios b&sicos del encerado-

funcional y fisiolégico.



2.- Enumerar y analizar las técnicas de encerade
para la construccidn de superficies oclusales, funcionales y fisio
légicas.

3.~ Descripcidn del modelado dental o encerado -

funcional.
HIPOTESIS:

A través del encerado funcional se logra una re-
habilitacién dental, mejorando la funcionalidad y evitando proble~-

mas oclusales.

MATERIAL Y METODO

En el transcursc de la elaboracidn de la presen-
te tesis, se contarid con los siguientes:

a).- MATERIALES.

-Folletos, boletines, prcpaganda, manuales y materiales de apoyo-
elaborados por varios autores y profesores de las diferentes ins-
tituciones, acerca de nuestro tema.

-Revistas, textos y bibliografias sobre el encerado fisiolbégico -
y funcional, asi como toda literatura relacionada con el tema.
-Materiales audiovisuales (diapositivas) con los que se ilustra--
ran objetivamente los aspectos m&s importantes, para la explica--
cidn concreta y minuciosa acerca de los elementos pocc menciona--
dos y completamente desconocidos a las técnicas utilizadas.
~Recursos did&cticos demostrativos, elaborados con yeso y otros -
elementos entre los cuales tenemos tipodontos con y sin prepara--
ciones, tablas para la ensefianza de la iniciacidn para alumnos y-
laboratoristas, etc.

b).- METODO

_-Asistiremos.a centros de investigacidn, bibliotecas, institucio-

nes, asociaciones, laboratorios y demds lugares relacionados con-
la teoria y practica del encerado; de ahi seleccionaremcs, organi
zaremos y analizaremos la informacidn recopilada para el desarro-
1lo del tema.




CRITERIOS DE ANALICSIS:

Se analizard cada uno de los temas que integraran |-
cada uno de los capitulos)después de realizar una sintesis, ap
yandonos con fichas bibliograficas.

Los resultados se obtendrin después de analizar y
comparar los datos obtenidos de la revisidén bibliogréfica re-
trospectiva del encerado funcional y el fisiolBgico; de esta mg

nera se logrard comprobar nuestra hipdtesis de trabajo.
Por lo tanto el método a utilizar serd:

INDUVCTIUVO .- Que va de lo particular a lo -
general desde la ensefianza del disefioc y la confeccidn de un co-~
no en cera, hasta el terminado final con una excelente anotomia
necesaria para el cumplimiento de un tratamiento satisfactorio-~
y un prondstico favorable, logrando que su morfologla y fisiolo

gia sean perennes.

CRITERIOS DE SELECCION:

Serd elegida la informacidn adecuada que nos permi-

ta valorar la anatomia y fisiologia.

CRITERIOS DE ORGANIZACION:

En base a los objetivos, se jerarquizardn las acti-
vidades a realizar para alcanzar el cumplimiento de los mismos-
ubicados cada uno de los capitulos del trabajo de revisidn bi--
blicgr&fica retrospectiva, de 10 afios a la fecha del encerado -

funcional y fisiclégico, de la siguiente manera:

~ Introduccidn
- Protocolo de t&sis
- Capituio 1
"PRINCIPIOS BASICOS DEL ENCERADO TUNCIONAL Y
FISIOLOGICO".
~ Introducnidn
~ Planos anatdmicos y contactos oclusales.



Localizacidn de clepides
Localizacién de fosas.
Condicidn estética.
Condicién Fonética.
Condicidn de funcibén. '
Material e Instrumental.

~-Capitulo II

"TECNICAS DE ENCERADO PARA LA CONSTRUCCION DE
SUPERFICIES OCLUSALES FUNCIONAL Y FISIOLOGICAY

Técnica del Dr. Everitt V. Payne.

Técnica del Dr. Harry C. Lundeen.

Técnica del Dr. Peter K. Thomas.

Oclusidn clispide fosa

Oclusidn clispide cresta marginal.

Técnica simplificada del Encerado Anatbmico

~-Capitule IIT
"DESCRIPCION DEL MODELADO DENTAL O ENCERADO FUNCIONAL™

Desarrollo practico en la Técnica de Encerado
del Dr. Peter K. Thomas.

Factores determinantes de la oclusidn

- RESULTADOS.

- CONCLUSIONES.

~ PROPUESTAS Y ALTERNATIVAS.
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BIELIOGEATIA DY AFOYC

EVALUACION CLINICA DE URA PRUEBA EN DENTADURA EN CZIRA.

Una dentadura completa es un objets mecénico del -
cual se fabrica fuera del manejo dental. Su elaboracidn especi-
fica, sin embargo, se basa en hechos clinicos ccmo un ensayc de-
instrucciones provistos por el dentista. Este objeto mecanico -
debe funcionar en una atmdsfera biolbgica y cada esfuerzce debe -
hacerse para asegurar una relacidn armdnica entre lo mecénico y-

lo bioldgico.

La prueba de dentadura en cera llega a ser una fa-
se critica de un cuidado completo de dicha dentadura, evaluando-

esta relacidn.

La prueba de la dentadura en cera debe ser evalua-
da y relacionada con una base estabilizadora de la dimensidn ver
tical, céntrica y protrusiva de la mandibula y la seleccidn de -
los dientes, el nivel del plano oclusal bucelingual y posicibn -
de los dientes anteroposterior y articulacidn oclusal. A pesar-
de todos estos factores deben ser mejor evaluados en la inser- -
cibn de la dentadura, asi como en su totalidad, ern todas y cada-

una de las siguientes visitas. Solo en la prueba en cera de la -~
dentadura, pueden ficiles los cambios a llevarse en efectc. La -
evaiuacidn de la pruebae de la dentadura en cera debe recibir con

sideraciones en cualquier técnica completa de la dentadure.

RELACION CENTRICA: UNA COMPARACION DE UNA POSICIOK MUSCULAR DE--
TERMINADA Y UNA GUIA PARA EL OPERADOR.

Quince temas fueron utilizades para determinar di-_
reccidn y magnitud de cambios en la posicidn condiliar cuando los
registros intercondilares fueron hechos mordiendo duro y suave -
en una hoja de cera para mascar. Los registros elsctricomografi

cos fueron hechos de los misculeos ‘temporales y masete- -




rog durarte loe repistres intorcelusales pare duterminar cua--
les mlsculcs eran mée activos en el ajuste de les condilos, -=
cuando la hoja de cera se usa. Los resultados indicaron una -
diferencia no muy importante en la posicidn condilar superoin-
ferior -entre los registros. Morder fuerte en una hoja de cera
causd una importante marca de la parte posterior y posicidn -
del condilo.

Cuando se utiliza esta t&cnica para registros inte
roclusales, los mlsculos temporales son ms activos que masete

ros.

EFECTOS DE LOS DIFERENTLES REGISTROS DE LA RELACION CENTRICA EN
UNA REPRESENTACION PANTOGRAFICA DE LA RELACION CENTRICA.

Un estudio fue disefiado para determinar el efecto-
de las 3 diferentes relaciones céntricas, registrando métodos-

en las representaciones pantogrificas de le¢ relacidn céntrica.

Se utilizd un pantdgrafo modificado, como instru--
mento de medicidn. Las verificaciones de cada método se esta-
blecieron en un solo tema y las variaciones de localizacidn de
una relacidn céntrica se establecid en 2 deferentes temas, sig
nificando diferencias entre métodos registrados y relacibén --
céntrica. Se establecieron 3 temas, se encontrd que la cera -
era el material menocs confiable y el menos precisc para la re-
lacibén céntrica.

Una evaluacidn de 50 afios de recontruccidn dental.
La parte oclusidn y relacidn de mandibulares con maxilares. -
Muchos conceptos y teorias han sido presentados para mejorar -
la recontruccidn de la dentadura. Algunos han sido puestos en
préctica y otros han sido rechazades. Todos los procedimien--
tos de recontruccidn deben ser aceptadcs por T.M.J. El comple-
jo neuromuscular y el periodonto. Una relacién céntrica co- -
rrecta y la dimensién vertical son necesarias para el éxito. -
El objetivo con mayer importancia es el de proporcicnar una --

funcidn adecuada.



L1 convepte de la oclusiln y articulaciin rela--
cicnada parecen jugar un rol (no importante). Loo mejores -
restltados aparecen cuando el paciente no se da cuenta de -~
los que en su cavidad oral ocurre y disfruta de los resulta-

dos estéticos.

Un articulador funcionable debe aceptar los movi
mientos parciales y registros en cera inter-oclusales, asi -
como también proveer trayectorias ajustables del condilo. In
cisalmente, una forma de movimientos bennet y una vez ajusta

do el articulador, este debe conservar la posicibdn.
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Todo buen trabajo se emprende con una esperanza de --
una conquista digna y sin retrocesos, utilizando estrategias pre-
cisas y alentadoras, sin provocar logros paupérrimos ni derrotas-
abasalladoras pero si afandndonos por obtener hasta el {(ltimo de-
los detalles necesarios para alcanzar en todos los ambitos, 'el -
codiciado éxito".

Es por ello que nuestro propdsito al elaborar la pre-
sente integracidn sobre encerado funcional y fisiclbgico, se basa
en el glosamiento del contenido del tema expuesto, explicando las
ventajas que puede aportar su estudio tedrico asi como su aplica-
cidn préctica, incrementando las operaciones de las experiencias-
obtenidas en el campo de laboratorio y la prictica odontoldgica -
como especialidad, dotando al estudiante c al lector (sea cual --
fuere su especialidad), de técnicas especificas gue puedan em- ~-

plear en el momento preciso de su requerimiento.

Es ineludible la minuciosa captacidn y dominios de --
los métodos de encerado, para obtener la estructura adecuada de -

toda la anatomia y morfologia oclusal.

Con la descripecidn, aprendizaje, aplicacidn y desarro
llo de las técnicas de encerado, se intenta una vez mis, elevar -
integralmente el conocimiento y la capacidad de las futuras gene-
raciones asi como de todo aquel que se interese o dedique a esta-

&rea de la oclusidn.

La tésis habpd logrado su propdsito si durante el de
sempefio de la misma, el lector encuentra diversas alternativas -
que lo ayuden a enriquecer su diaria labor; determinando asi la-
importancia y las variantes que de cada técnica de laboratorio -
se puedan extraer y que radicalmente evolucione lo que ya se ha-
descubierto, mediante la comprensibn, anilisis y seleccidn de --

. . P
eficiencia particularmente mediante la sistematizaclon de las

actividades desempefiadas habilmente.




Ll tema elegido sobre el Encerado Funcional y Fisio
16gico descrito en esta investigacidn, consideramos que es el -
{inico capaz de permitirnos incorporar todas las caracteristicas
de oclusibn orgénica, es decir la {nica que puede lograr una re
construccidn de caras oclusales y anatomia general de la corona
dental ideal, que armonice con los movimientos mandibulares de-
terminantes de la oclusidn.

Es una técnica que consiste bagsicamente en "adicio-
nar cera", a diferencia de la tradicional que se caracteriza --
por el tallado de la misma.

Esta técnica de encerado funcional por adiciones --
progresivas de cera, fue originalmente ideada por el Dr.- - -
Everitt V. Payne, haciendo la observacidn de que algunos ocpera-
dores la siguen empleando cuando se trata de una oclusidén "Cus-
pide-Cresta {arginal" que es el tipo de oclusidén mas frecuente-
en el ser humano.

La misma técnica modificada por el emplec de cera -
de colores (Dr. Lundeen H. C.) en forma metddica y sistemitica,
es de gran utilidad en la ensefianza del encerado oclusal funcio
nal.

El Dr. Peter K. Thomas, haciendo modificaciones a -
la técnica de encerado del Dr. Payne, crea la técnica del ence-
rado funcional clispide-fosa, que es el tipo de oclusidn que en-
cada cfispide funcional o estampadora se aloja en un acto de cie
rre mandibular céntricamente en la fosa oclusal cel diente anta
gonista.

La oclusidn, clispide-~fosa es una relacidn '"diente a
diente'", que aunque en raras ocasiones ge encuentra en dientes-
naturales, se considera la forma de oclusidn ideal. Este tipo-
de oclusidn es posible realizarla cuando se trata de una recong
truccién oclusal completsz, de lo contrario tendriamos que utili

zar la técnica de clspide-cresta,



La principal ventaja que nos brinda la técnica de
clispide-fosa, es que las fuerzas oclusales son paralelas al -
eje longitudinal del diente, no habiendo fuerzas laterales; -
en cambio en la técnica ciispide-cresta, si las clispides fun--
cionales estampan en un niche o tronera, pueden impactar ali-
mento en el espacio interproximal y ademds desplazar a los --
dientes.

En cualquiera de las técnicas de encerado a se- -
guir, resulta escencial tomar en cuenta algunos detalles ana-

tdmicos, que son:

- Llas superficies oclusales estén formadas por re
lieves positivos (clispides y crestas) y relieves negativos =--
(fosas y surcos).

- Las fuerzas oclusales deben de hallarse amplia-
mente distribuidas por la superficie oclusal, de esta manera-
mantendremos limitadas las sobrecargas y los desgastes.

- Las superficies oclusales planas producen gran-
des superficies de contactos, ademi3s el roce que se produce ~
si los dientes permanecen en contacto durante el movimiento,-

provocaran a menudo un mayor desgaste.

- La cresta triangular o 16bulo principal de cada
clispide es la regién mds importante y va desde la punta de --
las efispides hasta el surco central; siendo escencialmente de
forma triangular, estrecha en la punta cuspidea y ancha en su

base hacia el surco central.

Log purcos tienen una funcidén muy importante en la -~
préctica oclusal. Si son anchos y superficial-mente profun--
dos y cruzan la zona oclusal en la direccidn adgcuada, permi-
ten el paso sin interferencias de las clispides antagonistas -

durante los movimientos excursivos.



Los surcos los podemos perfeccicnar en los encera
dos mediante el movimiento de los modelos articuladog, produ-
ciendo las distintas excerusiones; de esta manera descubrire-
mos cualquier interferencia.



CAPITULO I

PRINCIPIOS BASICOS DEL ENCERADO FUNCIONAL Y FISIOLCGICO

PLANOS ANATOMICOS Y CONTACTOS OCLUSALES

LOCALIZACION DE CUSPIDES

LOCALIZACION DE FOSAS

CONDICIONES FUNCIONALES DE LOS DIENTES

MATERIAL E INSTRUMENTAL PARA LA TECNICA DE ENCERADC FISIOLOGICO

BIBLIOGRATIA.



PLANZS ANATOMICTL Y CONTACTOC CCLUSALES

5i observamos un corte hecho en dientes posteriores
superiores e inferiores en oclusidn y en sentido vestibulo linguzl, po
demos apreciar contactes de las clspides vestibulares, es decir, clspi
des cortadoras superiores y estampadoras o de trituracidn inferiores,-
denomindndolos: "Contactos A" (1),

Los contactos oclusales de clispides palatinas supe-
riores con ciispides vestibulares inferiores, son las oclusinnes de las
clispides estampadoras o de trituracidn y se denominan: "Contactos B" -
(1).

Los contactos de las clspides linguales, son las --
oclusiones de la cispide estampadora o de trituracidn palatina supe --
rior con cilspide de corte lingual inferior, denominado "Contacto C" -~
(13.

Legnsri}I A

Fig. No. 1
Visto por un planoc frontal
observamos los puntos: (1)
A, ByC

La estabilidad oclusal se mantiene cuandoc existen -
estos contactos o también se puede mantener buena estabilidad, si fal-
tara el contacto A o C; en cambio la falta de contacto B generard des-
plazamientos laterales pudiendo asegurar que existird una maloclusidn-

alin existiendo A v C (21). .




Los contactos que se originan en sentidoc mecicdictal-
en las vertientes ¢ inclinaciones distales de los dientes su

riores con otro mesial inferior es denominadec "Topes Oclusales”
o "Frenos Oclusales". ya que esa es su funcidn, en relacidn a -
la oclusién. Asi se explica el porque la Oclusidn Orgé&nica per
mite que un paciente cuyc cierre oclusal lo realizan en rela- -
cidn céntrica, no ocluya firmemente con anteriores; y pueda deg

lizarse un papel celoféan entre los dientes. (1)

Los puntos "Compensadores" o "Estabilizadores", por -
el contrario, son los contactos dados por las vertientes ¢ in--
clinaciones mesiales de dientes superiores y distales de infe--
riores. Para que exista estabilidad oclusal, deben existir con
tactos simult&@neos entre los compensadores y los topes oclusa--
les. (5)

La presencia de los contactos "A", "B" y "C', los to-
pes oclusales vy compensadores es lo que conocemos como "tripo--
dismo", de las clspides en el asentamiento de sus fosas corres-

pondientes.

Fig. No. 2
Puntos A, B y C se encuentran en sentido bucolingu=zl-

en dientes superiores (1).



Estos contactos czlusales propios de la relacidn cén-
trica, en un movimiento excéntrico se preparan inmediatamente -
porque caen a un vacio, que puede estar dado por una depresidn-
que puede ser un surco suplementaric o de desarrcllo, debiendo-
estar acorde con los movimientos mandibulares. (5)

La superficie total de contacto de una oclusidn en re

lacidn céntrica, es aproximadamente de ymm, 2

» seglin el Dr. Shaw
que son la suma de todos los puntos antes menciocnados, siendo -
las superficies aproximadas a estos puntos, las que trituran o-

desmenuzan los alimentos (53},

Fig. No, 3.

Esta imdgen nos explica como los puntos A, By C se -

"encuentran en sentido meslodistal en dientes inferiores (1).



LOCALIZACION DL CUSFIDLES

Para el correctn encerado funcional o fisiolbgico, la
localizacién de las clispides juega un papel muy importante va -
que de esto dependerd el éxito para lograr que las clspides caji
gan a su fosa correspondiente (3).

§i se trata de un encerado diagnbstice, se tendrd que
hacer un rebaje de los modelos montados en el articular, del --
tercio oclusal de los mismos, para poder iniciar un enceradoc ~--
oclusal.

Si se trata de un modelo preparado para un encerado -
oclusal de una rehabilitacidn, el procedimiento éigue siendo el
mismo para la localizacibén de las clispides, la diferencia estri
ba en lograr cubrir todas las preparaciones en cera para vacia-
dos y realizar una mesa o tabla oclusal, para de ahi{ empezar el
encerado por goteo (3).

Ubicacidn de cfispides en sentide Vestibulo-Lingual:

El primer trazo que debemos realizar en dicha tabla o
mesa, es una linea central llamada "Linea Central de Fosas" - -
(L.C.F.). Esta linea corre desde el primer premolar o desde el
primer diente a restaurar en la parte anterior, hasta el Gltimo
molar por restaurarse, situado en el surco de desarrollo medio-

de dichos dientes tanto superiores como inferiores (1 J.

Segundo trazc, serd otra linea que corresponde a la -
linea de cOispides estampadoras (L.C.E.) que estard ubicada en -
la mitad de la distancia que exista de la linea central de fo--
sas al contorno palatino de dientes superiores y al contorno --
vestibular de dientes inferiores (1),

Tercer trazo, es la linea de clspides cortadoras - --
(L.C.C.) localizada a la mitad de la distancia de la 1linea cen-
tral de las fosas y el contorno vestibular en dientes superio--

res, asi como el contorno lingual de dientes inferiores (1).




Ubicacidn de clgypidee en sentida Mesic-Dictal:

Los premolares serén divididos en dos partes iguales
(Una mesial y otra distal), haciendo una linea que entrecrece-
los trazos L.C.F. - L.C.E. - L.C.C. a excepcidn del segundo --
premolar inferior, pues esta pieza deberd llevar tres trazos;-
uno que va de L.C.F. a la parte vertical (recorriéndolo en 2 -
partes iguales) y en la parte lingual se marcaran dos trazos -
que irdn de la L.C.C. hacia el contorno lingual dividiendo al-
molar en tres partes iguales (1).

Los primeros y segundos molares supericres seran di-
vididos con dos trazos con la parte vestibular que corresponde
a las clOspides cortadoras, en la parte en que se ubica el cen-
tro del 18bulec de crecimiento y deberd prolongarse de vestibu-
lar hacia la linea central de fosas y entre el entrecruzamien-
to con la linea de cfispides cortadoras, se colocardn dichas --
clispides. Las ciispides estampadoras ( o sea las palatinas) se
localizarédn de la siguiente forma:

La clispide mesiopalatina deberd situarse entre los -
dos trazos vestibulares antes mencionados por lc que la clspi-
de mesiopalatina tendrd una marcada localizacién distal.

En cuanto a la clspide distopalatina, el trazo debe-
ré& quedar ligeramente distal a la correspondiente distc-vesti-
bular.

Los primeros y segundos molares inferiores en las -
clspides vestibulares, se iniciaré el trazo vestibular en par-
te correspondiente a la prominencia de los 1lébulecs de c¢reci- -
miento y deber#& continuarse hasta la linea de clspide estampa-
dora. La clispide mesic-vestibular deberd localizarse en el --

¢a2ntrecruzamiento de la linea de ciispides estampadoras, con la-
linea que marcamos en sentidc vestibulo - lingual. La clspide
disto-vestibular se encuentra ligeramente hacia la linea medies
de donde se entrecruza el trazo con la linea de clspides estam
padoras. Por {ltime, la clspide distal, deberé& encentrarse en
direccién del trazo vestibulo-lingual, pero no en el entrecru-

zamiento, sino a la mitad de la linea central de fosas y la de



clspide estampadora. (1).

Con respectc a las clspides linguales inferiores o cor
tadoras deberdn quedar directamente en el entrecruzamiento de la
linea de clspides cortadoras y la trazada en direccidn lingual--
vestibular (3).

Fig. No. 4

Es facil observar en este dibujo como quedan localiza--
das, tanto las clispides como las fosas en dientes superiores (1}.




LOCALIZACION DL FOSAS

IN PREMOUARES SUPERIORES, la fosa mesial es la que tie-
ne la funcidn de alojar una ciispide estampadora, debiendo quedar-
localizada a la mitad de la distancia del contorno mesial y del -
trazo vestibulo-lingual previamente hecho para la localizacidn de
clispides (1).

EN PREMOLARES INFERIORES, por el contrario de los supe-
riores, a las fosas que tienen funcidn son las distales. Con res
pecto al primer premolar inferior, el trazo es similar al de los-
premolares superiores. En el segundo premclar, la fgsa deberd --
quedar ligeramente hacia distal a lo que corresponde el centro de
dicho premolar (como en la fig. 4 y 5) (1).

En molares superiores, las fosas que ocluyen son la cen
tral y la mesial. La central del primero y segundo molares supe-
riores, se localiza exactamente en el centro oclusal. La fosa me
sial cae directamente en direccibén a la clispide mesio-vestibular,
en igual forma que la distal.

En molares inferiores, las que ocluyen son la fosa cen-
tral y la distal. La fosa central, igual que en superiores, se -
localiza en el centro de la mesa oclusal; la fosa distal se en- -
cuentra en la misma direccidn de la clspide-vestibular mientras-~
que la mesial en sentido de la clispide mesio-vestibular. (1).




Localizacidn de clispides y fosas en dientes inferiores
(1),




CONDICIONES FUNCIONALES DE LOS DILNTES

En los dientes, ademds de la exigencia estética, hay

que tener en cuenta caracteristicas funcionales tales como:
a) La situacién de los puntos de contacto.

b) La reconstruccisn de la oclusién y de la articula

cion.
e) La situacidn de las ¢restas marginales.

d) El angulo de inclinacidén de las clispides, necesa-
rio para descargar las fuerzas de direccidn hori-~
zontal (3).

LA MISION DE LOS DIENTES.
Dientes Anteriores:

Exigencia Estética-la forma, el color y la coloca- -
cién de los dientes tiene que estar en armonia con el aspecto-
de la cara (3).

Exigencia Funcional- Con el borde incisal se cortan-
los alimentos, la posicidn de los dientes debe proporcionar el
adecuado soporte de los labios (3).

Fonacidn - La posicidn y forma de los diertes propor
ciona a la lengua el necesario apoyo para la formacidn de los-

sonidos.
Dientes Posteriores:

Exigencia Estética - La forma, el tamafio y ¢l color-
debe estar en arvmonia con los dientes anteriores (3).

Exigencias Funcionales -Las superficies bucales de--
ben soportar la comisura labial y las mejillas. EIl paso fun--
cional de los dientes anteriores, a los molares tiene lugar a-
través de los premolares (3).




Las caras vclusales de los dientes posteriores sc

encargan de la trituracidén de los alimentos.

Una correcta relacién entre las caras oclusales -
de los dientes superiores con la de los inferiores resultan una -
oclusidn sin interferencia (3).

LOS DIENTES SUPERIORES E INFERIORES COMO UNIDAD

Para recostruir los dientes o grupos de dientes -
se tienen que cumplir tres condiciones; teniendo en cuenta las re
laciones funcionales entre los dientes superiores y los inferio -
res 1ra. condicidn: funcidn.

Funcidn es la interacidén armonibsa entre los di--
versos componentes del érgano de la masticacidén en el transcurso-

de los distintos movimientos posibles (3).

La dentadura como conjunto debe estar organizada-
de manera que los dientes observan las presiones masticatorias en
direccién vertical y de que se apoyan mutuamente en direccidn me-
siodistal.

Observe que:

a) Para la compensacidn de las cargas verticales-
importantes la correcta orientacidn del eje de
los dientes.

b) Para la compensacién horizontal de las cargas-
es importante la correcta forma de las zonas -
de contacto.

c¢) La imitacidn exacta de caracteristicas tales -
como el signo de la convexidad, asi como de la
curva de compensacidn de los bordes incisales-
y de las cargas oclusales son importantes para
una oclusidn excenta de perturbaciones (3).



2da. Condicidn: Estética.

La estatica es la parte de la mecinica que trata de --
las condiciones en las que se presenta una situacién de equili--
brio.

Observe que:

a) El contorno del diente se tiene que configurar de -
manera que no se formen nichos que tengan residuos-—
y de manera que pueda tener lugar un buen masaje de
las encias.

b) Debe producir la intercuspidacibn, esto es el co- -
rrecto engranaje de las clispides que mantienen la -
oclusibn céntrica de las fosas correspondientes.

c) En los movimientos laterales las clispides superio--

res y las inferiores no deben interferirse (3).

3ra. Condicidn: La dinémica.

La dinfmica es la parte de la mec&nica que tratan de -
las fuerzas, de los movimientos que producen y de la compensa- -
cidn que requieren.

Durante la trituracidn de lus alimentos surgen sobre--
cargas y presiones que deben quedar compensadas por la accidn --
combinada de los dientes superiores con los inferiores y por su-

forma.

Las clispides bucales inferiores y las palatinas supe--

-

riores son las que mantierien la oclusidn céntrica. Deben apoyar
se en los campos de oclusidn.

Desde el punto de vista de la forma se deben tomar:
a) La dentadura como un conjunto.
b) Los dientes uno por uno.

La dentadura humana se compone del brgano masticatorio
superior o maxilar y del inferior o mandibular. En este concepto

no solo se incluyen los dientes, sino también:



a) Las estructuras que scportan los dientes.
b) Las articulaciones tempromandibulares

c) Los tejidos blandos

d) Tejido Neuromuscular ( 6)

LA FORMA DE LAS ARCADAS.

La forma de las arcadas difieren una de otra. Mientras
que la superior tiene la forma de una media elipse, la inferijor tie
ne la de una pardbola (&)

Aspecto Labial.- Los bordes incisales de los dientes -
superiores muestran una disposicidn escalonada. Los bordes incisa-
les de los incisivos centrales estdn en un plano mds bajo que el de
los laterales, y la punta del canino apenas llega al plano de los -~
bordes incisales de los centrales.

Aspecto Bucal.~ lLas caras oclusales de los dientes pos
teriores describen una curva. Es una curva de tipo helicoidal, en-
la que de adelante a atrds, en la mandibula, las caras oclusales se
van inclinando hacia lingual. Las superiores se amoldan a esta dis
posicidn por el progresivo descenso de las clispides palatinas. A -
esta curva se le llama curva de VYon Spee y de las dentaduras artifi

ciales, curva de compensacidn.

Aspecto Oclusal.- Los dientes posteriores tienen super
ficies oclusales. Su forma y su tamafio es variado. Los accidentes
principales de las caras oclusales son las cfispides y las fisuras -
(4.




MATLRIAL E INSTRUMEKNTAL PARA LA TLCHNICA

DE ENCLRADO FISIOLOGICO,.

Los instrumentos para modelar que podemos utilizar pa

ra un manejo flcil,
de instrumentos se

son los instrumentos de P.K.T. con este¢ juepgo-

pueden reconstruir las formas dentales de un me

do econdmico y funcicnal.

Para los ejercicios de dibujo se utilizan lapices de-

diversos colores (rojo, azul, verde y amarillo}.

Una vez se tenga el material preparado, empieze estu-

diando las bases tedricas de la anatomia dental.

Es importante ir comparando el resultado del trabajo-

con un modelo intacto que se tendr& siempre a la vista e ir contro

lando frase por frase.

MATERIAL:

~ Cera
- Cera
- Cera

- Cera
- Cera
- Cera
- Un j
- Un j

Thom

No.
No.

Nota: estos 2 son
con punta hac
gota.

No.

No.

pegajosa
azul marino - clispides estampadoras.
verde - clispides cortadoras

azul claro - crestas marginales.

blanca - crestas triangulares.

roja - fosas

uego de modelos de yeso adulto (dentado)
uego de instrumental para modelar de Petwr X.

as.

1 es bilateral y es el més fino

2 es bilateral un poco mds grueso que el &ante--
rior.

los Gnicos que se calientan en la parte «wrva -

ia arriba, se voltea la punta y se deja c.uer la

3 instrumento similar al Wescot y se uti!.cza pa
ra los surcos.
4 parecido al hollen back para mesializar V.P.L.

(muestra las ciispjides).




No.

- Motor

)

instrumento doble que termina en hoja afila-

da en forma de semicirculo.

- Articulador

- Freson y Piedra montada

- Taza de hule y Espatula

- Lampara de alcohol

- Lapiz suave y de punta fina (para marcar los mode-
los)
- Regla milimétrica

- Talco o polvo de estearato de Zinc.

- Pincel de pelo suave o cepillo de doble extremo
- Gubias (2)

Instrumentos para modelar:

Instrumentos creados por el Dr. Peter K. Thomas, que-

se utilizan en su técnica de Encerado, constan de cinco elementos-

de un disefic especial. También se incluyen unas pinzas de cura- -

cibn y espatula del nlim 7. (7).

No.

No.

1.-

Termina en una punta curva y delgada, el cual
permite hacer fluir, gotear o chorrear la ce-
ra derretida, segiin la temperatura a que se -
exponga (fig. 6-1)

Activo en ambos lados y con sus puntas mis -~
delgadas se usa para el mismo trabajo, pero -
en detalles mas delicados, ya que sus puntas-
son mds finas. (fig. 6-2).

Es un instrumento que tiene por ambos extre--
mos conos que terminan muy puntiagudos, los -
cuales nos permiten excavar, tallar y perfec-
cionar los surcos y ranuras que tendra la ana
tomia oclusal. ( fig. 6-3).

Instrumento también doble es de tipo hollen -
back, que tiene pequefias hojas de gran filo y
con la curvatura adecuada para poder contor--
near la cera en.donde éxisten excedentes y mo
delar las formas del diente y las crillas del



dngulo cave superficial. (fig. 6-4).

No. 5.- Instrumento doble que termina en hoja afila
da en forma de semicirculo, hace posible --
alisar, conformar y mantener la convexidad
deseada de las crestas triangulares. Estos
tres {ltimos instrumentos no deben ser nun-
ca llevados a la flama ni ser calentados, -
pues trabajan exclusivamente por corte. - -

(fig. 6-5).

No. 6.- Pinzas de curacidn con puntas lisas que Se-
utilizan para llevar la cera y chorrearla -
sobre el modelo (fig. 6-6).

No. 7.- La espatula de Encerado del mismo nOmero. -
Este instrumento consideramos que es uno de
los més empleados en clinizca como en labora
torio. (fig. 6-7). (7).

Los dos Gltimos son adicionales, ya que pueden ser-
vir en la reconstruccidn de la pieza, sus porciones periféricas-

antes de modelar las oclusiones.

El polvo de esterato de zinc, se usa para expolvo- -
rearse sobre las superficies fundidas en cerz y previene que este
material cérico se adhiere entre si en los cuadrantes opuestos --
cuando se ejecuten los diversos movimientos del articulador; este
polvo blanco también facilita al operador observar las &reas de -

contacto en posicidn céntrica y excéntrica.

Un cepillo encerador con doble extremo se utiliza pa
ra la aplicacibn del polvo mencionado, una de las puntas de este-
pincel consta de cerdas gsuaves y se usa para remover el estearato
sobre las caras oclusales, mientras que en la otra encontramos --
cerdas duras y tiesas que son usadas para quitar los pequefios ex-
cesos en las pinzas de cera floja y también para suavizar las su

perficies externas.

Los paquetes de cera multicolor deben usarse para --

efectuar dichas técnicas. (3). .




Fig. No. 6

Juego de instrumentos creados por el Dr. Peter K. -
Thomas, que se utilizan en su té&cnica de Encerado, consta de cin
co elementos de disefio especial.

También se incluyen unas pin--
zas de curacidn y espftula del nimero 7 (7).,
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TECNICA DE ENCLRADO.

El primer procedimiento de técnica de encerado fue -
desarrollada por E.V. PAYNE. (31).

TECNICA. -~

1.- Las cflispides bucales se modelan:
a) Clispides de los molares superiores
b) Clspides de meclares inferiores
2.~ Crestas Mesiales y Distales:
a) Crestas de los molares superiores
b) Crestas de los molares inferiores
3.~ Las clspides linguales:
a) Clspides de los molares superiores
b) Cspides de los molares inferiores
4.~ Modelar las crestas marginales y unir las partes

anteriores.

Generalmente, este procedimiento se practica con el-
esquema de Oclusidn cfispide - cresta marginal (descrita posterior
mente), en el que la clspide funcional se pone en contacto con --
las superficies oclusales opuestas en las crestas marginales de -
los antagonistas o en una fosa; se trata en el fondo, de un esque

ma de oclusidn de un diente a dos dientes (1).

Posteriormente; el mismo procedimiento, pero en el -
que para cada caracteristica emrleo una cera de distinto color, -
fue ampliamente difundida por H. L. LUNDEEN en la ensefianza de --
las técnicas del encerado funcional (1).




TECNICA DL ENCERADC TUNCIONAL DEL DR. H.C. LUNDELN

1.- Chspides bucales mandibulares en cera cclor mar
fil: se forman conos de cera marfil para simular las puntas cus-
pideas mandibulares. E1 Plano deseado de oclusidn y la curva de
Speen se establecen mediante la altura de los conos, cada uno se
localiza de tal manera que los apices se dirijan dentro de la fo
sa deseada o el &rea de la fosa de su oponente en el arco maxi--
lar, ya que las cispides bucomandibulares son apoyos centrales,-
estos conos se colocan aproximadamente a una tercera parte den--
tro de la superficie bucal del diente (1).

2.~ Cfispides bucomaxilares también en cera color ~-
marfil: los conos forman las puntas cuspideas maxilares que son-
localizadas mesiodistalmente, de tal manera que pasen uniforme--
mente dentro de los conos previamente colocados en las clspides
bucomandibulares, cuando el articulador se mueve dentro de una -
prueba de exploracidn de trabajo lateral, esta altura se cetermi
na moviendo el articulador dentro de una velacidn protrusiva; --
los conos se ajustan de tal forma que cada punta de las clispides
casi se ponga en contacto con la parte mas baja de la contrapar-
te en esta prueba de protrusidn, ya que lasg clispides bucomaxila-
res son clspides dortantes mds que de sostén de los centros, - -
ellas son colocadas bucolingualmente, casi linguales a la super-~
ficie bucal de los dientes (1).

3.~ Crestas bucales de las clispides bucomandibula--
res en cera roja: se forman uniendo las puntas de las cispides a
las orillas del &ngulo cavo superficial siguiendo una curvatura-
parabdlica. Los conos cuspideos completos se cubren hasta verse -
triangulares desde la parte bucal. El articulador se mueve en -
protrusiva para estar segurc de que estas crestas no interfieran
con los conos cuspideos bucomaxilares; el polvo de esterato de -
zine es esparcido sobre la cera fundida durante todo el tiempo,-
cuando se pruebe por contacto con la ejecucibn de los movimien--
tos del articulader (1).




4.~ Cregtas linguales de las cﬁspidés bucomaxilares
también en cera roja; la cera roja se forma en las puntas cuspi-
deas bucales angulares hacia la fosa central de los molares y en
el centro de las bicuspides en forma de "U" cuando son vistas --
desde la superficie oclusal; estas son convexas y deberdn estar-
en contacto para no influir en los elementos cuspideos bucomandi
bulares en ninguna exploracidn excéntrica. Las crestas bucales-
de las clspides bucomaxilares pueden afiadirse al mismo tiempo ex
tendiéndose desde las puntas de las cispides, hasta las orillas-
bucales del &ngulo cavo superficialj; ya que estas crestas nunca-
estaran en contacto con un oponente en cualquier movimiento man-
dibular, su Qnico objeto es formar los contornos externos del --
diente deseado (1).

5.~ Crestas de las cfispides mesiales y distales de-
los maxilares y clispides bucales mandibulares en cera verde; es-
tas crestas se forman rellenando con cera verde desde las puntas
cuspideas mesiales y distales, guiadas por las crestas previamen
te colocadas en las cilispides bucales (cera rcja) completando los
contornes externos bucales; se empieza con la primera bicfispide-
del maxilar y después con la mandibular, trabajando alternadamen
te y asi con cada diente. E1l articulador se debe mover dentro -
de una relacidn lateral de trabajo, estando seguros de que haya-
un contacto uniforme y una interdigitacién de los elementos com-
ponentes del diente en esta posicidn de prueba sin interferencia

(1.

6.~ Conos cuspideos linguomaxilares en cera marfili
nea: se colocan los conos cuspideos linguomaxilares de tal forma
que pasen sin interferencias a través de los surcos bocomandibu-
lares apropiados o en las &reas de la fosa cuando se ejecute una
excursidén balanceada. Las puntas cuspideas deberén tocar sola--
mente las &reas de cera mandibular en la posicidn de prueba del-
articulador. Una vista de las crestas y direccidn de los surcos
se visualizd cuando estos conos se desplazan; ya que las clspi--
des linguomaxilares son de sosten céntricos y se colocan dentro-
de la tercera parte lingual de la dimensidn bucolingual del dien
te (1). .




7.- Crestas meslales y distales de las clspides --
linguales del maxilar en cera se aplica llenando por dentro de-
las puntas cuspldeas linguales, mesiales y distales, formando -
los contornos linguales. Nuevamenie estas crestas son anadidas
diente por diente y el articulador se mueve dentro de una rela-
cibn lateral de balance; ellas podrian establecer un contacto -
uniforme con los elementos cuspideos bucomandibulares en esta -
posicidn de prueba. Llas crestas transversales de los molares -
maxilares se forman al mismo tiempo. La cera verde recubre des
de las puntas cuspideas mesiolingualmente de cada molar para ~-
unirse con las crestas linguales de las clispides distobucales -
formando una media luna o semicirculeo (1).

8.~ Crestas cuspideas bucales y linguales de las -
clispides linguales de los maxilares en cera roja: estas se for-
man a manera de completar los contornos externos del diente lin
gual; ellas conectan las puntas de las cfispides con’ las orillas
linguales del &ngulo cavo superficial y posteriormente armoni--
zan con las crestas cuspideas mesiales y distales previamente -
colocadas rellenando las dreas de forma triangular, segin se in
dicd en el plano lingual. Los contornos linguales externos de-
berdn ser uniformemente convexos desde las puntas cuspideas lin
guales hasta la orilla del angulo cavo superficial lingual, con
una reserva hecha para el tubércule de Carabelli sobre los pri-
meros molares superiores; las crestas bucales de las clspides -
linguales maxilares, también sor. cznvexas en forma de "U'" vis--
tas desde el plano oclusal, cada cresta inclinada desde la pun
ta de las clispides en tal forma para que se una con su contra--
parte o antagonista de las crestas cuspideas linguales de las -
clispides bucales. Esta unidn deberd estar dentro del area del-
centro de desarrolle de las fisuras del diente (1).

El articulador se mueve en direccién protrusiva y-
con excursiones excéntricas laterales conforme estas crestas se
forman, para evitar las interferencias de los elementos cuspi--
deos mandibulares. Nuevamente la direccidn de las fisurac y --
las crestas se checan al ejecutar estos diversos movimientos.



9.~ Crestas marginalec mesiales y distales de los -
dientes maxilares en cera azul: se construyen completando los --
contornos externos del diente, estableciendo contactos correctos
y fosetas interproximales. La altura de las crestas marginales-
se determinan cerrando el articulador en una relacién céntrica -
y estableciendo una relacién de contacto con los elementos cus--
pideos bucales inferiores. El articulador se¢ mueve protrusiva--
mente para proporcionar las fisuras en las crestas marginales y-
para los pasajes de las puntas cuspideas bucales inferiores. Los
movimientos laterales se ejecutan para asegurar adecuadas formas
de escape para los elementos cuspideos, durante estos movimien--
tos. En aquellos casos donde una cfispide mandibular esta dentro
de una relacibn de foseta, tendri que pegar a las crestas margi-
nales adyacentes uniformemente y a la altura de las crestas mar-
ginales, contrariamente donde una clispide mandibular est& dentro
de una relacidn de fosa, deberid establecerse un contacto con la-
cresta inclinada interna de la respectiva cresta maxilar (1)

) 10.~ Crestas linguales de las clispides bucomandibu-
lares en cera roja: se hacen de tal manera que formen un &ngulo-
desde las puntas cuspideas hasta las fosas centrales de los mola
res, y hacia el centro de los premolares. El articulador se mue
ve en las diversas excursiones para asegurar que no haya ninguna
interferencia.

11.- CGspides linguales de los dientes mandibulares
y clispides distobucéles del primer molar inferior en cera marfil
estos conos se colocan en forma que pasen a través de sus fisu--
ras apropiadas cuando se ejecute un movimiento de trabajo. La -
altura se ajusta para que haga contacto en su contraparte con -
el arco maxilar dentro de esta prueba de posicidn del articulador
ya que estas ciispides son cortantes y se localizan m&s proximas-

y adyacentes a la superficie lingual de los dientes (1),

12.- Crestas bucales y linguales de las cispides lin
guales mandibulares en cera roja: las crestas linguales de estas
clispides nunca se ponen en contacto con un oponente asi que ellas
se forman como una convexidad uniforme desde las puntas de las ~=




clspides hasta la orilla lingual del &ngulo cave superficialy -
ellos deberadn formar el contorno externo lingual deseado del --
diente. Las crestas bucales de cada clspide se inclinan desde-
las puntas cuspideas asl que, se juntan con las crestas lingua-
les cuspideas de la respectiva clspide bucal. Estas crestas se
unen dentro del &rea de las fisuras del desenvolvimiento cen- =
tral, nuevamente se checan las posibles interferencias moviende
el articulador en todas las excnrsiones excéntricas. (1).

13.- Cresta mesial y distal de las clspides lingua
les mandibulares en curva verde: se forman a manera de que pro-
porcionen un contacto uniforme con la confraparte del maxilar -
cuando el articulador esti en posicidn de prueba de trabajo la-
do a lado. No deberd hacer inte;ferencia cuando el articulador

se mueve desde la relacidn céntrica a esta relacién de prueba,

ik.- Crestas marginales, mesiales y distales de --
los dientes mandibulares en cera azul: estas se forman en una -
manera similar a las previamente descritas para las crestas mar
ginales maxilares. (2).

15.~ Correcidn de la anatomia interna, esto se - -
efectBa con el color de cera apropiada seglin sea el sitio a com
poner; las &reas vacias restantes se rellenan con el color de -
cera apropiada y se detalla la anatomia con la ayuda del quema-

dor en punta.

Se checan todos los moviemientos con el articula--
dor para proporcionar el tipo de cclusidn deseada comunmente -

la oclusidn bilateral balanceada (2).

Los contactos céntricos son detallados y perfeccio
nados uno a uno como se indicd en cada paso.

16 .~ Forma externa de los dientes (se usa el color
de cera apropiado): se perfecciona conjuntamente con los contor
nos y contactos establecidos. Las orillas del &ngulo cavo su--
perficial se checan y se funde en matriz del modelo (1).




TECNICA DL P.K. THOMAS.

Este método se haya en estrecha relacién con la oclusidn
clispide a fosa, en 1la gque cada cfispide funcional se ajusta a la -
fosa oclusal de un antagonista. Se trata de una oclusidn de un --
dientec a un diente, que permite una perfecta distribucidn de las-

fuerzas oclusales y garantiza la estabilidad de las arcadas.
TECNICA:
1.~ Se situan todos los conos cuspideos:

a) Empezamos por las clspides funcionales, palatinas
en el maxilar superior, bucales en el inferior. Deben estar situa
das de manera que se pongan en contacto con la fosa apropiada o --
con la correcta cresta marginal.

b) Se sitfllan las clispides no funcionales:

Las cfispides no funcionales de los dientes del maxilar -
superior deben ser lo suficientemente cortas para que durante las-
excursiones no se establezca contacto con las clispides bucales de-
los dientes inferiores. Las cispides linguales de los dientes in-
feriores deben ser algo m&s cortas que las cilispides bucales (1).

2.- Se ahaden las crestas marginales y las verticales --
cuspideas (mesial y distal) con la ayuda de un instrumento P.K.T.-
No. 1. Los puntos mas altos de toda la superficie oclusal son los
conos cuspideos. Las crestas marginales nunca deben ser mas altas
que las clspides. Las puntas cuspideas y las aristas de las cres-
tas marginales deben ser lo més agudas posibles.

3.- La superficie oclusal es espolvorada con estearato -
de zinc y los modelos son movidos en las distintas excursiones.

4.~ Las vertientes exteriores palatinas superiores y las
bucales inferiores se enceran para obtener la silueta del contzcto
final de cada superficie axial. (1),




5.- Se wmplea el instrumente PLE.T. Koo 1 parea relle--
nar los huecog y las irregularidades existerntes entre los bordes
de las crestas wmarginales y los contornos axiales ¢ palatinas -

(1).

6.~ Las superficies axiales son alisadas con el instru
mento P.K.T. No 4. El aspecto de las cispides y de las crestas --

marginales serd de "boca de pez" (1),

7.- las crestas triangulares (vertientes inferiores) de
clspide edificadas con el instrumento P.K.T. No. 1 la linea en la
que concluyen las bases de estas crestas forma el surco central -
de la superficie oclusal. Las bases deben ser mas anchas que el-
vertiente en la punta de la clispide. Las crectas deben ser con--
vexas en los sentidos buco-lingual y medio-distal para formar con
tactos puntiformes con las clspides antagdnicas (1).

8.- Compruebe la oclusidn en la posicidn de intercuspi-

dacidn y en las excursiones (1).

9.- Rellenar todos los huecos que queden en la superfi-
cie oclusal con el instrumento P.K.T. No. 2 (1).

10.~ El instrumento P.K.T, No. 5. se utiliza para afir-
mar las crestas. Los surcos de desarrollo y suplementarios son -
alisados con el instrumento P.K.T. No. 3 (1).

11.- Por filtime los patrones de cera se espolvorean ahp
ra con estearato de zinc y se comprueban los contactos oclusales-
en intercuspidacifn y en las pcsiciones excursivas (1).

P.K. Thomas junto con Stuar y Stallard desarrollardn la
técnica de encerado funcional cflispide-fosa.

Sobre la base de los componentes se les d& la debida --
forma, posicidn, tamafio y vias de deslizamiento a cada nrlispide; -
obteniendo los componentes de las ciispides que son:




a) Ixtremos ¢ puntos de las cilspides

b) Rebordes marginales

c) Rebordes triangulares (transversos y oblicuos)
d) Surcos de desarrollc

e) Surcos suplementarios

f) Fosas (4).

Los contactos a través del diente o contacto gemelo buco

lingual es escencial por varias razones:

a) Este contacto nos ofrece un tripodismo para obte--
ner una estabilidad.

b) Si las clspides linguales de los dientes superio--
res no contactan en la fosa lingual de los dientes
inferiores existe una tendencia para que los dien-
tes superiores erupcionen en un golpe de tildeoc -~
hasta que las clispides hagan contacto.

c) Se puede ver que las fuerzas resultantes estan cen
tradas a lo largo del eje del diente estando en -~
contacto.

El contacto de cada cilispide es de 3 puntos en lugar de -
un  solo punto (5).

COLOCACION DE LAS CUSPIDES EN EL MAXILAR INFERIOR
PARA UNA CCLUSION EN CUSPIDE A FOSA (1)

ClGspides bucales inferiores Contactos en las superficies
oclusales opuestas del maxi-
lar superior

1.- Primer premolar Fosa mesial del primer premolar

2.~ Segundo premolar fosa mesial del segundo premolar




Primer molar, clspide

mesio-bucal

fosa mesial del primer meclar

4.- Primer molar, cispide fosa central del primer molar
t.- Primer molar, clispide

distal fosa distal del primer molar
6.- Segundo molar, clspide

mesio-bucal fosa mesial del segundo molar
7.~ Segundo molar, clispide

disto-bucal fosa central del segundo molar

Segundo molar, clspide

distal

Clispides linguales supe del magilar inferior

riores
1.~ Primer molar fosa distal del primer molar
2.- Segundo premolar fosa distal del segundo premolar
3.~ Primer molar, cfispide

mesio-lingual | fosa central del primer molar
4.~ Primer molar, ciispide

disto~-lingual fosa distal del primer molar
5.- Segundc molar, cfispide

mesio-lingual fosa central del segundo molar
6.- Segundo molar, clispide

disto-~lingual

fosa distal del segundo molar




-
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Fig. 7
Colocacidn de las clispides en el maxi

lar inferior para una oclusidn en cfis
pide a fosa (1).
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Fig. 8.
, Colocacidn de las clispides en el

maxilar superior para una oclu--

sién en clispide a fosa (1).
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Colocacidén de las clGspides en el maxilar inferior para una - -
oclusibdn en clicpide a cresta marginal (1).

Clspides bucales inferiores Contactos en las superficies
oclusales opuestas de las --
piezas oclusales

1: Primer premolar cresta marginal mesial del
primer premolar

2: Segundo premolar cresta marginal distal del
primer premolar y la cresta
marginal mesial del segundo

premolar
3: Primer molar, clspide cresta marginal distal del
mesio-bucil segundo premolar y la cresta

marginal mesial del primer

molar
4: Primer molar, cfispide
disto bucal fosa central del primer molar
Primer molar, clispice
distal generalmente no funciona
5: Segundo molar, clispide cresta marginal distal del primer

molar y la cresta marginal mesial

mesio-bucal del segundo molar

6: Segundo molar, clspide fosa central del segundo
disto~bucal molar '




Colocacidn de las clspides en el maxilar superior para una - -

oclusidn en cilispide a cresta marginal (1)

Cispides linguales superiores

Contactos en las superficies
oclusales opuestas de maxi--

lar inferior

1: Primer molar

fosa distal del segundo pre-
molar

2: Segundo premolar

fosa distal del segundo pre-
molar.

3: Primer molar, ciispide
mesio-lingual

fosa distal del segundo pre-

molar

4: Primer molar, clispide
disto-lingual

cresta marginal distal del -
primer molar y cresta margi-
nal mesial del segundo molar

5: Segundo molar, clspide
mesio-lingual

fosa central del segundo

molar

6: Segundo molar, cfispide
disto-lingual

cresta marginal distal del
segundo molar




Fig. No., 9

Colocacidn de las clispides en el -
maxilar inferior para una oclusidn
en cfispides a cresta marginal (1).




Fig. No. 10

Colocacidn de las cfispides en el ma-
xilar superior para una oclusidn en-
cfispide a cresta marginal (1).
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TECNICA SIMPLIFICADA DEL ENCERADO ANATOMICG.

En esta técnica nos limitaremos a la parte practica del
método, para ensefiar paso a paso la contruccién de las superfi- -
cies del diente, relaciondndolo con su respectivo antagonista, --
para asi llevarlo a una oclusidn funcional.

Este ejercicio consiste en tomar los modelos superiores
e inferiores y relacionanrlos debidamente con un articulador (bi-
sagra) desvastando toda la superficie oclusal, creando suficiente
espacic para la reproduccidn en cera y obtener asi un Encerado ~--

Anatdmico Funcional.

MATERIAL

- Unos modelos de yesos

- Un articulador de bisagra o gaviota
- Cuchillo para yeso

-- dubias

- Tapa de lata

- Egpatula de Leckron o Leroch

- Cera pegajosa

- Cera de color azul

- Un cuadro de Nylon (media) o algoddn
- Tasa de hule

~ Espétula de yesos

- Yeso

~ Lampara de alcohol o mechero

- Alcohol y cerillos
( fig. 11 )




Fig. No. 11

Material necesario para el Incerado Anatdmico

Modelos de Estudio Tipos de Bisagras

( Yeso )
@ W o)
Tasa de Hiwle Lampara de alcchol Recipiente

. — )
— e’
é e |

Yeso Instrumentos de T.S.E.A.

—) | S Y

Cera pegajosa Cera Nylon



TECNICA:

1.- Se articular los modelos ( en bisagra ), de tal -
forma que se encuentren en oclusidn las dos arcadas, sSin que --
exista ninguna interferencia. (Fig. 12).

o

Rkt

s

3
-

Fig. No. 12
Modelos a¥ticulados en bisagra.

2.- En el tercio oclusal o incisal de las piezas del - %
modelo se realiza un corte horizontal, desvastando el 1/3 oclu--
sal y 1/3 medio, dejando la superficie plana hasta 1/3 cervical.

Se utilizard el cuadrante superior derecho para el deg °
vaste, dejando el cuadrante inferior derecho intacto. En el cug‘
drante inferior izquierdo se realizard el desgaste, respetando -

el cuadrante antagonista superior izquierdo. (Fig, 13).

1/3 Oclusal™ -}
1/3 Medio
1/8 Cervical

Fig. No. 13

Desgastes oclusales en los modelos de yeso.




3.~ Se colocara cera pegajosa derretida en
toda la superficie con una previa retencidn hecha con el cuchille-
para yeso o una gubia; con ello se logrard que los agregados de cg
ra de su lugar al realizar los movimientos de cierre y apertura de

los modelos (fig. 14).

Fig. No. 14

4,- Después de haber sido colocada la cera
pegajosa se continfia coloca-do la cera azul en forma uniforme ~-
(rectangulo compacto) hasta el 1/3 oclusal (fig. 15)

Fig. No. 15,



5.- Ocluyendo los modelos se calienta la es-
padtula de lechoon o lerech, nc en su extremc, sinc por su forma -
curva se pasa por el recipicente de cera azul para ser depositada-
sobre el modelo, haciendo ligeros movimientos rectos. De esta ma
nera se sigue colocando en todas las superficies hasta completar-
el total de los dientes involucrados en el encerado (fig. No. 16).

Fig. No. 18.

6.~ Procedemos a dividir nuestras piezas in-
dicando diente por diente, tomando en cuenta el registro gue se -
llevo a cabo en el movimiento en que hizo ocluir a los modelos - &
(fig. 17).

Fig. No. 17



7.~ Se¢ marcaran las clispides estanmpadoras y lag cfis-
pides cortadoras, ceon los modelos ocluidos, se desgastard la -
cera sobrante para ir dando forma a dichas clispides. Con esto
se estard dando el Encerado Anatbdmico Funcional (fipg. 18 )

Fig. No. 18

8.- Se terminar& la anatomia de cada una de las pie--
zag constrastando con las piezas no desgastadas de su cuadrante
correspondiente (fig. g )

| et eg——

Pig. No. 18




9.- EI terminadc del Encerado se llevard a cabc con -
un algoddn con alcohol o en su defecto un cuadrito de nylon (mg

dia) para darle la tersura a la superficie trabajada (fig.20)

Fig. No. 20.



BIBLIOGRAFIA DEL CAPITULO II

Shillingburg, Wilson, Morrison., "Manual de Encerado
Oclusal™, Editorial Die Quintessenz, Berlin 1979.
(figuras 7 a la 10).

Mata Quifiones, C.D. Zamora Martinez Efrain
"Encerado Figioldpgico",

Material de Apoyo 5% Semestre de Odontologia,
E.N.E.P. "Zaragoza", México, D.F., 1980,

S5turat, Charles. "The role of anterior thees in Organic
Oclusidn®, O.R. and 0. 5:9 1976.

Martinez Ross, Eric. "Oclusibn", Vicova editores S.A.
La Wd. México 1878
pag. 237-317.

Sturat, Charles. "Determinantes of Occlusidn", 0.R. And O.

5:4% 1976.

Regenos, J., Huffman R., "Manual de principios sobre
Oclusidn®, Universidad de Cartagzna, Facultad de Odon-
tologia

pag. 21-71.



CAPITULDO I11

"DESCRIPCION DEL MODELADO DENTAL O ENCERADC FUNCIONALM

DESARROLLO PRACTICO EN LA TECNICA DE ENCERADO DEL DR.

PETER K. THOMAS

FACTORES DETERMINANTES DE LA OCLUSION

BIBLIOGRAFIA.



CAPITULO 111

"Desarrollc Prictico en la Técnica de Encerado del Dr. Peter
K. Thomas".

Se dinicia con la colocacidn de clispidecs:
‘ 1.~ Estampadoras © Funcionales.
2.- Cortadoras o de tijera
Para formar.los conos que presentan a las clispides,
se utiliza el instrumento No. 1 de Peter K. Thomas, empezando
con las estampadoras superiores, ubic&ndolos en la zona pre--
viamente localizada. Una vez formando el cono, este deberi -
alcanzar la parte central de la tabla oclusal de dientes infe
riores y dirigir el vértice de las cfispides hacia el sitio =-
preestablecido de la fosa antagonista (1).

Fig. No. 21 E1 empleo del instrumento No. 1 en la elaboracidn- T
de cfispides estampadoras en dientes superiores (1). !




£ste mismo procedimiento serd para inferiores,

cuyas clspides estampadoras dekerdn caer en su fosa correspon-

diente. Esta situacidn es la que parantiza que las fuerzas -

oclusales se transmitan al eje longitudinal del diente (1).

Fig.

bos
que
sen
des

No. 22 Elaboracidn de clispides estampadoras en dientes in-
feriores (1). .

Ya elaboradas las clispides estampadoras de am--
cuadrantes, se efectua un movimiento de balance, checando -
1xs cuspides vestibulares de los premolares inferiores pa--
mesialmente a las cGspides linguales superiores y las cfispi”
dito-vestibulares v distal de molares inferiores. Al mismo

tiempo las clspides disto-vestibulares inferiores pasan mesial-

a las clspides mesio-palatinas superiores. (1).

Estando seguros de que no existia ninguna intep

ferencia entre las clispides estampadoras con la colocacidn de -

conos para las clispides cortadoras, no funcionales o de tijera,

en igual forma que en las clspides estampadoras.

Estas cfispides cortadoras que son las vestibula




res superiores y linguales inferiores, deben ser mis cortas que
las funcionales; esto nos dard como resultado "la curva trans--
versal o de Wilson" y a la vez nos favorecerd el no tener inter
ferencia en un movimiento de lateralidad (3).

Fig. No. 23

Elaboracién de las clispides de tijera o cortado-
ras en dientes superiores (1).




Fig. No. 24

Elaboraciédn de cfispides cortadoras en dientes infe-

riores (1).



Ceolocados los conos antes mencionados, se realita
un movimiento de lateralidad y se cheza el lado de trabajc desli--
zandose las clispides bucales de premclares superiores distales a -
las clispides bucales inferiores y la: de los mclares ser: (entre -
la mesio y distovestibular), la distal (entre la distal y distoves§
tibular) (2).

El siguiente paso es incorporar las crestas margi
nales utilizando el instrumento de Peter K. Thomas # 1, este ele~-
mento de oclusién deberd unir a las clspides entre si y establece-

el perimetro de la cera oclusal, siendo el 55% del di&metro mayor-
del diente (1).

Fig. No. 25

Con el instrumento No. 1 de P.K.T. se elabora el-

segundo elemento de oclusidn correspondiente a la cresta marginal-
del diente superior (1).

Fig. No. 26
Elaboracidén de las crestas marginal en dientes -

inferiores.



La mayor elevacidn deberd ser la de los conos cuepi--

deos, nunca la cresta marginal sobrepasard los mismos.

En dientes superiores se empieza por mesial y ya ter-
minado ei contorno externo, se construye su correspondiente --
diente antagonista inferior empezando por dista. En este momen
to se establece el primer contacto en la inclinacion distal de-
las crestas marginales de dientes superiores, con las vertien--
tes mesiales de clispides vestibulares de premoclares y las mesio
vestibulares de molares inferiores. Al igual encontramos con--
tacto en inclinaciones mesiales de crestas marginales distales-
inferiores con vertientes distales de clspides palatinas de pre
molares y distopalatinas de molares; estos contactos son los -
llamados "topes de freno" y "estabilizadores respectivamente" -
(6).

Cerrando el articulador céntricamente no deberd exis-
tir espacio entre ambas arcadas, por el contrario, existird una

intercuspidacidn en estrecho contacto (3).

Al realizar un movimiento de balance y trabajo se eli
mina cualquier interferencia que esistiese. Para poder estable
cer los contactos de freno y estabilizadores y detectar alguna-
interferencia, se emplea estearato de zinc aplicado con un pin-
cel. (1).

Al realizar el movimiento de trabajo las clspides bu-
cales de premolares superiores pasan distales de sus correspon-
dientes inferiores con el objeto de permitir que pasen libremen
te y sin acortar las cilispides supericres se labra una depresidn
en el brazo distal de premolares inferiores llamada: '"muesca --

de Thomas". (1)




Fig. No. 27 4

En esta imagen observamos el lugar y la forma en que
deberd ser tallada la"muesca de Thomas" (1). . -




La clspide mesicbucal de un mclar supericr pasa
r& por el surco mesiovestibular del molar inferior y la clspide-
distobucal por el surco distovestibular (1),

Las clispides iinguales inferiores para evitar -
que interfieran con palatinas superiores, en este movimiento de-

trabajo tendrdn que ser suficientemente cortas (1),

Las irregularidades del contorno se realizin -
utilizando el instrumento de Peter K. Thomas No. 4 y se d& por -
terminado este paso, al cual se le ha llamado *Boca de Pescado%-

Fig. No. 28 ‘
_Terminado el segundo elemento de oclusibn, cres -

ta marginal, en diente superior (P.K.T. No. 4) (1).

Fig. No. 29
Terminacidn de la
feriores (P.K.T. No. 4) (1),




Las crestas triangulares se construyen con los instry
mentos P.K.T. No. 1 3 2 para cada una de las cBupides de los dien-
tes superiores. Estas crestas tienen forma de pirdmide triangular
cuya base dirigida hacia la linea media o de desarrollo, no la re-
base y a su vértice llega a unirse con el cono cuspideo. E1 d o-
m o de la cresta triangular tendr& una marcada convexidad que fa-
vorecerd al establecimiento de contactos puntiformes con clispides~

antagbnicas (1).

A
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Fig. No. 30
Elaboracibén de la cresta triangular en dientes superio

res, instrumentos No. 1 & No. 2 de P.K.T. (1).

Este mismo procedimiento se lleva & cabo para dientes~
inferiores, para luego espolvorear estearato de zinc y probar posi-

ciones:

Céntrica y Excéntrica.




Fig. No. 31

Elaboracién de crestas triangulares en dientes in
feriores (1).

Con el instrumento de P.K.T. No. 2 se llenan las-
&reas que se encuentran entre las crestas triangulares y las ~
crestas marginales, primero el &rea mesial en premolares supe--
riores y el &rea distal de premolares inferiores, para crear la
fosa que alojara a la clispide funcional antagdnica.

Una vez determinada la profundidad de la fosa, se
hard similar la distal superior y mesial inferior. En los mola.
res superiores se hardn primero la central y la mesial y por Gl
timo la distal. En los molares inferdiores primero la central y
distal finalizando con la mesial.

Se tallan los surcos de desarrollo y suplementa--

rios que contornean o limitan las crestas triangulares, dando ~

nnacimiento asi a la cresta suplementaria.

Las crestas se afinan con el instrumento P.K.T., -
No. 5 y los surcos se suavizan con el instrumento P.K.T. No. 3-
. ‘



Fig. No. 32

Observamos el instrumento No, 3 en el alisamiento
del surco y el instrumento No, 5 en el terminade de las crestas -
triangulares en dientes superiores (1).

Pig. No. 33.
El empleo del instrumento No. 3 e instrumento No.

4 de P.K.T. en el tallado de surcos y terminado de crestas trian-
gulares respectivamente (1).



Lsto permitird el establecimiento del tripodismo

en €l asentamientc de clspides con fosas.

Al efectuar un movimiento de balance debemos ob-
servar que la clispide distovestibular de molares inferiores, co-
rra por el surco suplementario mesial de la cfispide mesiopalati-
na de molares superiores, es el llamado "Surco de Stuart"

Fig. No. 3hk.

La flecha indica el lugar v la direccibn del sur
co de balance en molares superiores llamado surco de Stuart. (1)..:

La clspide mesiopalatina de molares superiores -
viaja por el surco de desarrollo que se encuentra entre las creg

tas triangulares de la clsopide distovestibular y distal.




Fig. No. 35

La flecha indica el lugar y la direccibn del sur
co de balance de molares inferiores por donde deberd viajar la -
clispide mesiopalatina de molares superiores (1).

Es necesario hacer &nfasis que los factores de--
terminantes de la morfologia oclusal tienen una gran infiluencia-
en la altura y profundidad de fosas asi como en la direccidn de-
surcos y crestas. )



FACTORLES DETEZMINANTES DE L& OCLUSION

Mediante los factores determinantes de la oclu=
sidn y su influencia en la morfologie oclusal, es posible compren
der el uso de un articulador semiajustable o uno totalmente ajus-
table y para ello clasificamos a dishos factores en: (1).

I).- Direccidn de surcos y crestas
I1).~ Altura cuspidea y profundudad de fosas
III).- Concavidad pelatina

I).- Factores determinantes con respecto a di--
reccidn de surcos y crestas y sus leyes.

i.- Posicibn facial del diente.

S w 1\
~ Y\t
oY { b
\““4' er”
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Fig. No. 36

Posicidn facial del diente con respecto a la 1i-
nea media y con respecto al eje dind&mico de rotacibn (Huffman & Re

genos) (1).



Entre mics cerca ecté el diente de la linea redia,

més agudo es el angulc formado por los surcos de trabajo y balan--

Entre mds lejos esté el diente de la linea media,
mis obtuso es el &ngulo formado por los surcos de trabajo y balan-

ce.

Entre mds cerca esté el diente del centro de rota
cidn condilar, mias agudo es el &ngulo formado por los surcos de --
trabajo y de balance.

Entre m83s lejos esté el diente del centro de rota
ridn condilar, mds obtuso es el &ngulo por los surcos de trabajo -

y balance.

2,~ DISTANCIA INTERCONDILAR

Fig. No. 37
Influencia de la distancia intercondilar en la di--

reccidn de los surcos y rebordes cuspideos para el maxilar superior.
(Huffman & Rogenos). (1).




Fig. No. 38

Influencia de la distancia intercondilar en la

direccidén de los surcos y rebordes cuspideos para la mandibula -

(Huffman § Regenos) (1).

A mayor distancia
son los surcos de trabajo y balance

distales en los inferiores.

A menor distancia
son los surcos de trabajo y balance
mesiales en inferiores.

intercondilar, mias mesiales-
en dientes superiores y mis-

intercondilar, m&s distales-

en dientes superiores y m&s-



3.- TRAKSTRUSION

Fig. No. 39
Direccidn de los surcos y
rebordes cuspideos con --
respecto al movimiento de
Bennett (Huffman & Rege--
nos) (1),

A mayor transtrusidén, mas distales
cos de trabajo y balance en dientes superiores y mas
inferiores.

A menor transtrusidn, mis mesiales
cos de trabajo y balance en dientes superiores y més
inferiores.

a).- LATEROPROTRUSION

Fig. No. 40
Direccidn de los surcos rebordes
cuspideos desde un planc horizon
tal (Huffman & Regenos) (i).

son los sur
mesiales en

son los sur

distales en




A mayor lateroprotrusidn, mé&s mesiales son los
surcos de trabajo y balance en dientes superiores y més distales
en inferiores.

b).- LATERORRETRUSION

A menor laterorretrusién, mds distales son los
surcos de trabajo y balance en dientes superiores y mds mesiales
en inferiores.

II).- Factores determinantes con respecto a la
altura cuspidea y profundidad de fosas y sus leyes: (2).

1.~ Angulo de la emimencia

Fig. No. u1
Altura cuspidea y pro
fundidad de la fosa -
con respecto al &ngu-
lo de la emimencia --
(1).

(Huffman & Regenos)'

A mayor &ngulo de la emimencia, mas cortas --
las cflispides pueden ser.

A menor &ngulo de la eminencia, mds cortas ---
las cfispides pueden ser.

2.~ Angulo de la eminencia y plano oclusal --
(3.




Fig. Ne. y2

Plano oclusal con
respecto al &ngulo de
la eminencia en rela-
€idn con 1a altura -
cuspidea y 14 profun-
didad de 14 fosa.
(Huffman g Regenos)

A mayop divergeﬁ

— P4
cIE’Egz;;—;I-E;gulo de la emji

nencia y el Plano oclusal, mis altas las cflispides bueden ser.

A menop divergencia entre el 4ngulo de la emi
nencia y e} plano oclusal, mis cortas las clispides deben sen.

3.~ SOBREMORDIDA HORIZONTAL vy OVERJET.

Fig, No. u3
Altura Cuspidea y pro-
fundidad de 14 fosa con res
pecto a 15 sobremordida
horizontai (1),
(Huffaman g Regenos)

-A mayor Sobremordida horizontal, més cortag
P
las clispides deben ser.

=~ A menop Sobremord;ds horizont 3 :
‘ al, m3s altas
las Cuspideg bueden sep (3) ’ ‘



4.- SOBREMORDIDA VERTICAL U OVERBITE.

Fig. No. Hu

Altura cuspidea y profundidad de la fosa con res
pecto a la sobremordida vertical (Huffman € Regenos) (1).

A mayor sobremordida vertical, mds altas las cls
pides pueden ser.

A menor sobremordida vertical, mds cortas las ~

cfispides deben ser.



i

S.~ CURVA ANTEROPOSTERIOR O CURVA DE SPELL.

Fig. No. u5

Altura cuspidea y profun

didad de la fosa con res

pecto a la curva de Spee o)/
(1). A
(Huffman €& Regenos)

A mayor curva anteroposterior, mids cortas las -
clispides deben ser.

A menor curva interoposterior, m&s altas las ~-"
clispides pueden ser.




6.- CURVA TRANSVERSA O CURVA DL WILSON.

Fig. No. 46

Curva medio-lateral del plano inferior de oclu

-

sién para complementar las trayectorias condilares de movimien-

to (1).
A mayor curva transversa, mds altas las clOspides pueden ser

A menor curva transversa, m&s cortas las clispides deben ser



7.- TRANSTRUSION

Fig. No. 47

Altura cuspidea Yy profundidad de la fosa con --
Tespecto al plano vertical (Huffaman ¢ Regenos) (1).

A mayor transtrusidn, m&s cortas las clispides deben ser.

A menor transtrusidn, mis altas las cfispides pueden ser.




a).~ LATEROSURTRUSION.

A mayor laterosurtrusidn, mls cortas las cfispides de trabajo --
deber ser.
A mayor laterodentrusidén, mis altas las clspides de trabajo - -
pueden ser.

I1II).- Factores determinantes con respecto a --

concavidad palatina y sus leyes:
1.- ANGULO DE LA EMINENCIA

Fig. No. 48
Concavidad de los
dientes anterio--
res con respecto-

al &ngulc de la -
eminencia (1)

A mayor &ngulo de la eminencia, menor concavidad palatina en seg.'
tido vertical.
A menor &ngulo de la emimencia, mayor concavidad palatina en sen
tido vertical.




2.~ DISTANCIA INTERCONDILAR

Fig. No. u9
Concavidad de los dientes anteriores con respec

to a la distancia intercondilar.
(Huffman & Regenos) (1).

A mayor distancia intercondilar, mayor concavidad palatina en -—
sentido horizontal.
A menor distancia intercondilar, menor concavidad palatina.en --
sentido horizontal.



3.~ TRANSTRUSION.

Fig. No. 50
Concavidad de los dientes anteriores con rela

cidn con el movimiento de Bennett (Huffman £ Regenos) (1).

A mayor transtrusidn, mayor concavidad palatina en sentido ho-

rizontal.
A menor transtrusidn, menor concavidad palatina en sentido ho-

rizontal.



a).~ LATLROPROTRUSION.

Fig. No. 51
Concavidad de los

dientes anterio--
res .en relacidn -
con el plano hori
zontal. (1).
(Huffman & Regenos)

A mayor lateroprotrusidn, mayor concavidad palatina.
b).- Laterorretrusidn.
A menor laterretrusibn, menor concavidad palatina,

c).- Latercsurtrusidn.

Ly



Fig. No, 52

Concavidad de los dientes anteriores con respec
to al plano vertical (1).

A mayor laterosurtrusién, mayor concavidad palatina
d).- Laterodetrusién. -

A menor laterodetrusidn, menor concavidad palatina.
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Concluyendo:

En la técenica simplificada de Encerado, la oclu-
5i6n de los modelos adquiere una estabilidad oclusal total. en -

virtud de que cada cilispide adopta su lugar exacto de anclaje.

También observamos en la préctica, que durante
el Encerado no es facil darle la "Estabilidad Oclusal" a los -
modelos de estudio, por lo gue estimamos recomendable gque se -
debe dar los miximos puntos de contacto y una distribucién am-
plia sobre la superficie oclusal para lograr la mayor estabili
dad posible. De la misma manera, se debe estudiar la posibili-
dad de que las ciispides establezcan contactos en tres puntos -
fundamentales (Tripodismo). Asimismo debemos evitar que los -
puntos de contacto se situen aislados, asi como también que se
coloquen el planes inclinados para evitar en consecuencia, que

se generen desviaciones que log impidan la oclusidn.

Por otra parte, es conveniente sefialar que la-
alteracién de las crestas marginales impiden el establecimien~
to de los contactos idoneos para el funciconamicnto adecuado. -~
Se d& el caso que las clspides antagonistas son demasiado cor-
tas, por lo que seria recomendable fijar crestas marginales al

tas, para evitar interferencias.

‘ Estas técnicas estdn elaboradas con el objeto
de incrementar en el alumno que inicia su etapa de aprendizaje,
los conocimientos y criterios que haya gque utilizar en la ela-
boracidén de un Encerado Anatdmico y Funcional, provocando una-
evolucidn en el desarrollo de su préctica dental, para inte- -
grar la totalidad de los requisitos fundamentales que el alum-
no debe aplicar, desde lugo tomando en consideracidn las caragc
teristicas de cada caso.




RESULTADOS

Actualmente se cuenta con las técnicas adecuadas
que poseén las caracteristicas ideales para el desarrollo practice
de un Encerado Funcional y Fisioldgico.

Existen técnicas estudiadas especificamente para
los procedimientos de Encerado, mismas que se han integrado a las-
opiniones de diversos Autores, para implementar y mejorar la for--
ma, funcién y manipulacidn en los modelos de estudio.

Es importante que antes de desarrollar cualquier
técnica, se tenga las nociones y principios bisicos de los elemen-
tos que conforman la estructura de los dientes, asl como también
las caracteristicas generales de la oclusidn, para estar en posibi
lidades de realizar las localizaciones exactas en los modelos; y -
de esta manera obtener un mejor Encerado Oclusal, sin dejar de to-
mar en cuenta las condiciones normales de reconstruccidédn funcional
y fisioldgica.

Por otra parte, es de sefialarse que las técnicas
de Encerado Funcional y Fisioldgico se encuentren intimamente liga
das a la capacidad, = los conocimientos, a la habilidad y destreza
del operador, que en su conjunto permiten un mejor tratamiento. In
consecuencia, para efectuar la rehabilitacidn oclusal, son indis--
pensables los instrumentos, aparatologia y las técnicas adecuadas,
ya que d.: no incluirlos, el procedimiento pretendido seria infruc-
tuoso y tardio; ad leceria de precisidn; y por ende se causaria --
una serie de alteraciones al modelo de estudio.

Es muy importante determinar la técnica que debe
aplicarse, asi como determinar los tipos de instrumentos necesa --
rios para la realizacidn del Encerado Funcional, como tener la ha-
bilidad necesaria para la sustitucidn de instrumentos en dicho pro
cedimiento,

-




Las técnicas més utilizadas hasta el momento - -
son las siguientes:

1.- Técnica E.V. Payne.

2.~ Técnica de H.C. Lundeen

3.- Técnica P.K. Thomas

4.~ Oclusibn Clspide-Fosa

5.- Oclusidn Cfispide a cresta-marginal

6.~ Técnica simplificada de Encerado Funcional

En el caso que se utilice el articulador semia--
justable, se deben seguir los movimientos de protrusiva, latera-
lidad, de trabajo y balance de las ctspides estampadoras, siendo
fundamental para que esto se realice que las guias incisales y-
condileas lag conduzeran sin sufrir tropiezos con las antagonis-
tas. Cuando se estd en oclusibn céntrica se tendrd estabilidad
~oclusal total, ya que cada clispide tiene su lugar preciso de an
claje.

Tambi&n observamos en la préctica que durante -
el Encerado no es fécil darle la "Estabilidad Oclusal” a los mo
delos de estudio, por lo gque estimamos recomendable que se debe
dar los méximos puntos de contacto y una distribucién amplia so
bre la superficie cclusal para lograr la mayor estabilidad posi
ble. De la misma manera, se deben estudiar la posibilidad de -
que las clispides establezcan contactos en tres puntos fundamen-
tales (Tripodismo). Asimismo debemos evitar que los puntos de-
contacto se situén aislados, asi como también que se coloquen -
en planos inclinados, para evitar en consecuencia, que se gene-
ren desviaciones que nos impidan la oclusidn.

En la mayoria de las ocasiones, las crestas mar
ginales impiden contar con lugares adecuados para establecer --
contactos, como tambi&n cfispides antagonistas son demasiado cor
tas, y por endg originan interferencias durante las excursiones

Por lo tanto, podemos determinar que la técnica
de Peter K. Thomas sigue una secuencia prograsiva que se apega-
a la selectividad de recursos elementales enfocados a facilitar
los procedimientos prdcticos y fisiolbgicos.




De lo que resulta, que la mayoria de los Autcyes
se inclinan por recomendar la técnica cfispide-fosa, no sin anties
prevenir los medios necesarios para evitar las consecuencias - =
irregulares que pudiesen surgir durante el cierre o contactc, €O
mo en la prlctica susede con la aplicabilidad de la técnica - -
clispide-cresta marginal, que con gran frecuencia provoca una se-
rie de empaquetamientos de alimentos interproximalmente y diver-
sos movimientos dentales que causan alteraciones parodontales.

Existen técnicas recomendables, fundamentalmente
para lus alumnos que inician su ensefianza, como preparacién pre-
via para el Encerado Anatdmico, con esto aprenderd a apllcar los
eriterios que utilizar8d al desarrollar la préctica.

Debido a la diversidad de opiniones que cada Au-
tor expresa al afirmar que el Encerado Fisioldgico es un término
no sindnimo o heterogenec al Lncerado Funclional. La diferencia-
cién del Encerado Fisioldgico, estriba en que el Encerado Fisio- |
légico es aplicable cuando se A4 la anatomia fisiolbgica, la es-
tructuracidn, composicién de una pieza dentaria por separado, pa
ra posteriormente relacionarlo con las piezas contiguas de la {ﬁ
dentadura, respetando las caracteristicas oclusales con su res--
pectivo antagonista, llevindolo a un Encerado Funcional (Oclu- -

sidn).




CONCLUSIONES

El Encerado Funcional y/o Fisioldgico es un pro
cedimiento que aporta un sin niimero de beneficios especificos al-
desarrollar las técnicas adecuadas.

Se puede observar, que el tratamiento de pacien--
tes con necesidades de rehabilitacibdn por medio de la técnica del
Encerado FisioclSgico y Funcional, es efectuade con mayor frecuen-
cia a nivel de especialidad y no como préctica general en el con-
sultorio.

Al través del Encerado Anatbmico, es factible de-
terminar las necesidades de las arcadas dentarias y planear el --
tipo de Anatomia Oclusal més apropiada para cada caso en particu-
lar. Por otro lado, también nos permite una posible modificacibn
de las gulas incisal y canina. Asimismo, nos ayuda a orientar la
magnitud de nuestra intervencidn, teniendo clara idea de lo que -
se puede efectuar an la boca, con la finalidad de darle adecuada=-
funcionalidad y estética.

Al realizar el Encerado para la reconstruceidn -- J

oclusal completa, debemos observar fundamentalmente la formacidn-
anatémica, posicibn del diente, localizacibn de las fosas, distri
bucidn de las cfispides y adem@s componentes de la oclusidn, su --
puestos que constituyen las bases de esta labor.

Estas t&cnicas son recomendables de esta menera -
con el objeto de incrementar en el alumno qQue inicia su etapa de-
aprendizaje, las experiencia, conocimientos y criterios que con -
viene utilizar en la elaboracidn de un Encerado Antdmico, logran-
do en consecuencia una evolucidn en el desarrollo de su practica-
dental e integrando de esta manera la totalidad de los requisitos
fundamentales que el alumno ha de aplicar, tomando en cuenta, deg

de luego, las caracteristicas de cada caso.

De tal suerte, con la utilizacién de la técnica -
simplificada, se incrementa el nivel operativo de aplicacién, - -
aprendizaje, rapidez y facilidad del modelado, haciendo también,-
decrecer notablemente o eliminar un cfimulo de multiples obstdcu--
los, tales como altos costos, tiempo excesivo de elaboracidn e --
inutilizacidn o invalidacién de los esfuerzos que el propioc alum-




no haya llevado a cabo en el transcurso de su trabajo.

En base a todo lo anteriormente asentado, pode-
mos concluir que la técnica simplificada de Encerado Anatbmico sg
r& recomendable, esencialmente a los alumnos que inicien sus estu
dios en ‘esta area, utilizando para su entendimiento los términos-
y formas de un encerado anatdmico funcional, ya que, ademfs en la
técnica simplificada, se desarrollan caracteristicas generales de
la anatomia dental, llevando los modelos en oclusidn, por medio -
de una bisagra, o bien con la utilizacidn de otros aditamentos, -
de lo gque resulta que el alumno que observe esta técnica, indida-
blemente que desarrollard mayor habilidad y destreza y un crite--
rio clinico que seguramente se verd constatado en la prict.ca den
tal, como pudiera ser el caso en la restauracidn de amalgamas pa-
ra la restitucidn de la anatomia dental, quedando de esta suerte-
en funcién el diente.

En la practica, se han venido haciendo inadecua
das aplicaciones a la terminologia de Encerado Fisioldgicoc y Ence
rado Funcional; por lo que existe gran confusifn entre los alum--'
nos que inician su ensefianza. La inquietud que nos motiva para -
la elaboracifn del estudioc sobre este tema, es precisamente para-
clarificar la exacta terminologia y erradicar los términos visia-
dos que sc¢ aplican a esta técnica, dejandb establecido ademds, ~-
que lo gue se realiza en el laboratorio es {inica y exclusivamente
un Encerado Anat&mico de imitacibn para devolver la fucionalidad-
dental.,

El Encerado Funcional, no tiene una aplicacién-
eientifica en que se puede simentar el Bxito total de un modelado,’
aunque en la practica se ha demostrado que es muy Gtil para la --
sustitucidén de las estructuras dentales imposibilitadas y caren--
tes de funcionalidad. '




PROPUESTAS Y/0Q ALTERNATIVAS

Para la aplicabilidad de estas técnicas es conve
niente tomar muy en cuenta la inexperiencia de los alumnos que ini-
cian el aprendizaje en la manipulacidn de ceras e instrumentos, asi
como la posible torpeza que muchas veces no se manifiestan cuando -
iniciamos los estudios, sino en el transcurso de la prdctica. Para
ello, habrd que ejercitarlos mediante la constante pridctica en la -
elaboracién de conog, crestas y demis estructuras que conforman la-
anatomia dental, haciendo hincapié en la progresiva construccién --
con cera para incrementar y perfeccionar el equilibrio manual y do-
sificacidn del material que el alumno ha de suministrar al elaborar
en el modelo.

Se recomienda que la progresidn de ensefianza al-
alumno que inicia con el modelado, se realice mediante los recursos
didécticos obtenidos d= este documento como son:

a).- Tablas de yeso para modelado de lineas, co-
nos y crestas.

b).~- Tablas de yeso con desgastes oclusales, pa-
ra conformar la anatomfia dental.

c).- Tipodontos de yeso dobles con y sin prepara
ciones. : '

Planear la forma ideal para lograr proporcionar-
estabilidad oclusal mediante el modelado adecuado, encontrando asi-
su funcionalidad.

Tener a la mano el minimo indispensable de los -
recursos necesarios, que se deben utilizar en el Encerado y modela-
do dental.

Elegir el método adecuado a las necesidades de -
cada caso, tomando en cuenta que el encerado funcional requiere de -
suma presicibn, detallamiento, laboriosidad, estética y funcionali-
dad.

Motivar e implementar el esfuerzo que ha de ren-
dir cada estudiante en el laboratorio, desde luego, orientandolos -
siempre con la guia del profesor laboratorista, auxiliados también-
con participaciones y pléticas extra-clase, diapositivas, recursos-
didéeticos y todos aguellos medios susceptibles de incrementar sus- B




cococimientos, evitando de esta mahera entorpecer o frenar la inguie
tud del "Saber", pero si completando e integrandec la informacidn y -
el conocimiento al alumno.

Mantener y complementar las técnicas ya existen-
tes, con los criterios de seleccidn, an8lisis y organizacidén, con el
inico fin de facilitar tanto la ensefianza como se aplicacidn practi-
ca.

Que la Universidad forme, capacite, oriente y -
estructure a cada profesionista, no s6lo en la prfctida odontoldgi--
ca, sino también en el conocimiento de todos los procedimientos de -
laboratorios, que satisfagan las necesidades actuales de tratamiento
elevando integramente el acervo cultural y el desarrollo del talento

de las futuras generaciones que se interesen o se dediquen a la inte
resante &rea de la oclusién.

Se considera imprescindible hacer el llamado pa
ra concientizar a toda persona que intervenga en las actividades de-
modelado dental, con el principal propdsito de unificar los crite~ -
rios para el disefioc y conformacidén dentaria al momento del Encerado

Dar un debido usoc a la terminologia aplicada a -
los tipos de encerado dental, para evitar confusidn entre el aluma--J
nado.
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