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AT FUDRIL LY DX Ui

En la odontologlia, la prustodipwia erntinda acupandeo  an Jugar
preconderante dentro de las a vidaas del profosioniskta; vy oshtn
s debe o la magns tud de ] tratamienlns npcesarios en 1os arens
dentaries, en comparacion a cuaxiomder otro tratamiento de otras
especial idades,

L retacidn a la elabuoracidn de ddentaduras complelas  scobre sus
aspectus tedricos, s sumamente vasta, esto es prancipalmente &
las muttiples opiniones y Jdistinkos criteriocs a Los cualns ostamos
mpuestes. Sonsideranes gue os un poro didicdd peder oxtenderlas
todag, vy mucho mas poner on cjercicio cada una de ellas eo forns
adecuada, de  ahi  gque batlamor prelericao describier con Ta mayor
sensillez oosible los merptos n que basamos nuastro trabaijo.

e ninnung panera e sido nuestira pretensi dn abor car « todos Tos
Hetatles en 1a elabaracidn G oentaruras Gl et as = bien henos
querido concentrar aussira tabor on incluire solomente aguella que
noealrog  enteatdzmons Voo ponedhos oo pe doticn todos 1 dlas  an
nueEstra profesidn. Hemos guerido ser toados 1os pedi or apegarnos &
la simplificacion,em nuestras descrinciones oon o) atan doe booer
1l enar un saouencia, que puesta en practica. sea ALil vy o resalte
dificil de compr ender.
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HISTURIA CIYHICA, foo e

La thistoria clinica nos ayida & estahlener la relacidn ontre el
profesional |y el paciente, na.solo ayuda para ol diagndstico, sino
que  también - ticne valores  terapiuaticos  muy  fupor tantes, La
entravista 29 ol medin gue abtitize ol dentiska para connuer  las
Tdificnltodes o éritos del paciente, actualer o pasados.
Tambien vs importantu suber 1o que 0l paciente puede harer o N
pusde  hatoer, 1os wtemenhos positivos gue ey v los que no bay en
s patwr aleza o en sy expe incia pasasda,
£s de gran wtitidad reconocer gue cuanda wsabamos con un pacionte
108 interrsa Wwer de ¢l tanto como sea posible:  su personalidad,
caracter, medic familiar, tipo de trabajo que desenpeilia, Lsposa,
hijas, impuls y aficiones.
Las relacione wEdicy enferan ¥ la conprensidn de 1ons factoren
psicoldgicos vy fisites, atectardn el grado rde ¢xito o fracaso del
paciente gue lleve a protecis,
£l dentista Jeberd averiguar tode lo que punda acerca de o las
circunstancias suciales v profesionales del paciente, asi como su
vitalidad, dn de salud mantal . alimentacidn y cus condicioners
orates. EL g ente deberd hablar de =u boca o de su problesa y el
dentista 1o escuchard atentamente. =i el paciente refiere  1a
hiistoria oon emacidn 0 coun exageracion, 7 oS cpped o 18nica,
tambi e dirbe  conciderarse €] catello, ©l  eolor  de [TRT<1
contextura, el geso, v 1a comparacico de Ja cdnd oue apar enta con
ta yue reabmentn ticne.,  Cualaut dasviacidn de lo normal so hard
un  exdmen  was ctento de la bistoria ctinica v de la dictas los
n&lisic de sangre v de olras personas dolierdn haceron cuandes sca
pasible. Dentro del aspocto psicolégicn, thase (1937) clositicd &
1as pacientes o acuerdo con la mentalidad que repr nhan and

@l Hente Filosdfica
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€} : ) R Memé Histérics

d) B e o mante Inmfernntn
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L FACIAL

Txaminar- o no enlapso facial en personas - re) ativanonte, Gdvenes,
ndihuline .

pordidas cooaltira o facial ;o exgissival movilidad o
el mantorg, - dawidiad ento didds )ab ol super o

f-Signus de probabls: atrofiaravanzad

g
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las 7 personas ¥ de  escasos dondnios:im At
paralisis, semi  pardlisis,  falla: de:sersibilidady
muscelar o falta de voluntad, . probable ttent
mayares al usa de la prostodoncia, ;

EXAHEN BiCAL

Lo cavidad oral es una parle miy interesante:sdel cusrpo - husans, en
ella se encuentran muchas clases. de tejidos diferentes; : desde los
mas  duros  (los dientes), hasta Jos mis blandos - (las. glandulas
=alivales), de los cuales  deben 7 examinarse todas . sus
caractericticas anatdmicas, fisiologicas. y.. patolénicas para
afectuar una terapia denkal correcta.y completa.’

SALIVA

Es uno de los liquidos aue ﬁu,encuc-nt'rarnrm- ‘ol 'or-nnni smts - humano,
gue tiene suma imprrhancia para el dentistoa, . y  pusee  numerasas
funciones quimicas y aecdnicas y es-un pardmeteo muy sensible de
clertas funcicans del ouerpo, Liane variadas propiadades ma Lo
son la gantidad, 1o ecoubilidad.  capacidad de podiimontar oy
viscosidad, wste fluido oral proporciona adherencia o la protesis
complata, v al mismo tiompo protege la triccion entre la dentadura
y la mucosa.

HURCUL AR A

st directamente implicada en varias fares importantes  del
tratamiento 2 prostodoneia totales la mas  importantie wvs la
accidn ez los mascrulos coms priancipales metores de la mandtbula v
coma facilitadores de la octusion repetids de los dicotes  quee

intervienen av vament:2 @ ia & cacicn, dertuei 'y v
CONSerVaCion, Ejercen una infltencia directa e dindirecta sced tas
v bingi maesperi fér icas, forma v grosar o de las base:. do la

denbadura, posicinnes huortzontal v werticel de los thantms v o
aspiClo che Lo cara.

HULERD

Lig ctumameie importante para ol - dentiste: el dxito do la nrotesis,



depende  particularmento del orudo de da estabidicnd gque el biche
fundamentalmente punda  manteasr, el Liempo de duracion de
detitaduras . ngvas  puede  ser relakivamente largo, st por nl
contraric 10s rebordes 0 procercs 50 resbsorven o apidiunente. - 3as
dpitaduras. pueden sor raomplasadas pronto.  bLas poirsnonas. . mayort
Uson’ mas  propensas a sutrir reabsorcidn Uil rebor de cnd vealar o guee
las personas jovencs, esto puedic-ir abunado a pr Qbh*un«» llnrmnn:d N
y dr vitaminas. :

HOVIMIEHTOR MANDIBULARES

Estos movimientos son comnleios y variados, oscisportante aprerider,
tanto como sea pusible de ellos, con ek finde’ rnnrndumr los
movimientos considuradns . necesarios’ para &1 *uhcxpnanuﬁhtn
correcto de la oclusion. : SR D .
Considerando los movinientos mandibulares habituales
Lordenatus movimicntos de ‘abric y corrar, movimientos protusivos ¥
aYterales reconoeciendo posiciones. o mtios, db parn a‘ InJargn de
estos -movimientos.

FONETTUA R L -

Farte de Ja articulacidn del lenguaie , se efocitve dentro de 1a
cavidad oral, por lo gue cualguier alteracidn de las estructuras
en el interior. afecterd el lenguaie,  por 1o tanto el adontdloge
debrra Ffaniliarizarse con la articulacion dol lenguaje dentro - de

la cavidad aral, para poder  pronasticar  los  procedini mitos
terapénticos del 1enguaie. Lo mala colocacisn de un diente paede:
ser un obsticulo para el lenguaje v las proatesis. mayires

contruidas, sin  tuper e cuenta la articulacidn  del Ienguade.,
impedirdn el hahia , hasta gue e aorentia ana Jor ma adecoadse de
articular, ta reabilitacidn de)  lenguaie para el pacionle
truedentado =133 CONviEnne en un.trabajo nesadn paria . el
rrastodonci sta.

LENGUA ' : :
f,nnsl;tuyc« el principal articunaldor del Jenauade v, aprender - la
pasicitn  que ha  de ocupar para emitic un o sondde s dnte wioago,
constituys la clave para podor habilar., Bl dorso dela Laitisnquaise
divide en ung porcidn posterior; . ques: caprodxina al paladar . blanto,
y .una.porcién interior que se aprovima al paladar duro.- los latdos
3 danominan borde 1la lengua, y el eztreno ancsrior se ) lama punha
o, vertice lingual. : : .

HUCOSA

v by ang mucosa e u:fr-rum 18 de ta piel esnter v ipor st lecha
callosu mAs grueso. 3 s 88 AoCesarine en - o paciei e
desdontadn colorar diz {0 mucasa baio ta - oreshids o
placas Jdw na vy flastiblos pero aln asi ma 25 dificdil encontrarse
aran incidencia do lesionns cuandn s0 eapinza a Havar rstesis
total , ngy a smenude pueden producirse.  verdaderos canteas
bistopateldoicos en 1a mucoss aurque su apariencia continoa sionde
vormal.  Tawbién  se connce gquir tomandn unoas buenas ispreciones v
una  articulacidn  bien enuilibradas  evitan, gencealmente,  fae




irritaciones de i boca.
2OVERA PLATIHA

Prosenta -unn o consistoned aouony diraon suepeg i dn cantrul | donde
3% H3oaay prominente a 1o iergs da laslings wedia for mang ol

forus Falatinus, gue ésle a su vez por su tamabo,’ 1leas a tofivdr
an la adaptacion de la prdtesis total. 0 S R

EXANEN RADIOLOGICO

Este wstudio revelard  restos  radicnlares,
focus dir nstoibis yoousrpos no identificables.
o Ffocts Jncluddo es oun o fuorte pu’lum-:al - de .
reacciones y dnlores directos: y nc.ur:‘.\lq:lcns, al. 12 dmen rarhnllbqirm
so hace indisponsahle frenti a cada casao de' sofr umenl-o, pr.’%ﬂ a la

alentacidn oue pupur ser real o L\pﬂrentr» - =
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THPRESIGHES PRIHARING Y= AHATONICAS

Jwpresidn antémica o preliminar, es asuella ool Ja tuasl s indcia
la  etapa. clinica del reuvistro de Smpe esiones con. lps tniidos
bucalies en posicion pasiva o estatica. - Estos deden reaistrar. la
mayor superficie didponible; . sin - limitar To - restéingir 23%
movimiento. del miscuil o, de ) alcual | debenos ahtvnéf nitidez,
amplitud v fidelidad para lograr la adaptacion:periférica,

IHPRESTNN AHATOMICA SHPERIGR

EY por taimpresion. deht abarcar la endidura plerigomsiilar en’ 1a
parte. de atras y un espacio de 2 a 4 mm anteriorpento y.la mispa
medida entre la superficie de.-la mucasa v el portaiinpresidon, )
Una vez asdaptado, so prepgara el material de ioprosidan.

11— Se wezcla el aloinato con el agua en proporciones eguivalentes
ambos para vbtener una clnsistencia homooadaea.

2}~ Be llava a la boca del wariente indicanda  resplirar  por o la
nariz, aplicam und porcitn controladis hocia areiba v oatrds sobre
el portalmpresion. Una vez adipladic pasamos &l tercer paso,

3)¥~ Indicamos al pacioi yue pronuncie varias vecos 1a palabra ah

Yy se . provoua Ja accion al paladar blando v onos transfigre da
posicidn de la Tinea oe vibracion sobre el material.

41~ Una ve: fraguado el matorial se retira-de 18 hock del pacimite. .
G- Debe regietear todas Sas | zonds prsd‘c’-#)i 220
anativwicas del nivel musculariss oL : .

cestracturas

a)— Rebarde residual .,

Y~ Paladass
bracil.

c)= Eﬁt‘.ensién vest ibnlobutal s debieind cang’
fondo de saco, incluvendo  lal tabsrosidad

e)= Erkens on - vestImdelabials | debe aic anzaryg
fondao - del csaca,  incluvendo - las posidionosti
bucales v el fronillo labial superio. > I

IMBRES UM ANATONICA THFERTNR

inferior: Cdebor 4
inferinr. Yolsn
a8 1 -2 12

Al doual o aue #l opor tavmbresidn © o saperiorn,
adaniarse “carrectimente.alos bordes dot proc
absrw iy Uz el vestibulo labial Uivideri




retrometar , e#n - Fonds diessco’dében aubder libre las’ §nsorcciones
musculares o e e e :
Yienta 1@ miodelina . o unas tesporatura de’ 40 urados

Andolaat-todo Slas Largo  del
20 e L) gie corraspunderd a; tudo?

1= S
cuentiaracins amasandol 4y coela
gt Eadmpiresionees 0P uveando an
2l pr QeRs rast dual.

"

2 G Flamea la syawrficie tit_ Ta meniEling ©r 2 pidanente oo oun
midchero, 2o pasa nupvamante por elcoaguaicatiente parateanlar -
super+icie Yy se tloeva a Xa booa. g S R s

ia denauar debo aceret ar s 4 rmeineivie ) },-r-n
mavimiento havia abaijo. . . b L

A= Andio

al paclvntu

DEBEROS REGTS I R/‘W

— HEgs ones et omol ar
1m luyendo la papila piy i¥ae ne,

b= F‘ro#und:dad duel pien i
anterior mrante el: Gr caxu 1 l 3 lin'c_li_ia‘/l

le- Extensdon: del ‘.’("qtiLu!n

entarnas,

- Extension ,ch;-l vu"t.-'bu) o3 lab: al
posicion de freni) lu bucales .y Fr un:l Yoo

Remistradas tndas 15\5 Zonas prctétxca“ v

A anatumuar
marilar y mdndibula, Py lJLFth‘me By vac:ado (0 ‘/F{SH [:E3 eﬂ
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Las impresiones anod O L
o omadaling | debon C vadiarse Lo mas proantopoasible despu
retira de ta Boca, ot una peicle gruesa de yeso pard

HODELD SURERIOR DLL ESTUNIG

Al Pr'epér“a:ion- Soomtezcl i @) - yesoieon L ia sioud ente poreidny 3
. Bgua para 3 de yeso {en volupen) s Ia cual facilila pusteriormente
hacar lus pasibles: rotibgues v orecorte diel modelo. e

Rligiendo el tassio adecuade de 12 taza ‘'de hule',"" espa'\'u.\n',r.im(ta',g :

veso; se pone 2l agua en la haza v s afade el polvo e yesd poco
a poco,. espolvoredntinl o, hasla pue afiore nor toda la superficie
Sin erceso del veso sewo. o
Sprevuelve hasta gue Loda la mezcla qued pareia v sin ariios.,

Golpesnddo v vibranto La taza di hule sobre la mess de trabaie. se

vera aflorar vy roaperse una cantidad de burbudias.

b- Vaciado.~ Se inicia »l vaciade colocando una pegqueiia peorcion do
wezcla  an el eentro Jdel paladar.  HEogufando el portaimpresidn con
la mano que no tiszne espatula, se golpea la mano contea 1a nesa’y
se2 aplica el porltatmprositn sobre el vibrader: el yoeso | ceCurre
hacia las partes de mayor declivae.

S aareqa  mas yeso sobre o) anterior. repitiendo el vibrado.
nclinado el portaiaspresion, el yeso debers correr haciao  las
partes adn libroes de &1, aynddndolo con ta espdtul a, hasta one st
cubra tolbalmente la impresidn con yeso bicn unido. :

- Zozalo- Bl yese sobrante se deposita en wna Tdmnina de oristal o
azulejo. En tanto el yoso na adguiera la consistencia ardocuada, o
s lee puede Ievanter sobre la fapresidn o invertirle.  8e oricoda
#l portaimnresion de manera gue su base guede paralela a e mosa,
¥ 2l Tocato del wodelo de $.U o 2 ocw ode alto. . i
1l yeso deberd fraguar durante una hora,  con esto-se lpogrard . la
recuperacion del modelo sin diticoltad, : E R

d- Recarte del modelo.- Puede hacerse con el cuchillo para. yeso
perw es preferible wtilizar unse recortadora mocAnica: para hacer o
cem suwavidad vy axactitud,

£l recorte Je los mdelos prelimina-es de maxilares desdentados so

3

lra, habituatmente  radendeando por detante v a2 los Foadan
siguiends la  parte més profunda do la smpresiin vestibulae .
parte de atras v la base del 20calo s plana , dandom e a) zdcate 2
wn g2 altura. ’ :

Modutt e JHEERTOR DEOESTUHILY

Lo procedisdeatos sos Jos miguns,. on este casy se neacionss sty
diferesnoiaz a considerar para la obtencion del aodelo Sedorior o uo
etudi v, utilizando la modelina. . . :

Frepor ocidn.- Se  delimita  e)  espea e A Rpe end e

sio 1ivguaatTde
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Ouiependi ent oot o e e Ciun St hatis lag cubel i g
‘prrtatepresion individaal ,  cs nogesarxo o tenor presenle ogquee
1mpr 2ol oness primaria ptnden haber  praducido  un a  exdegivd
ded ormacidr de loe tejidos.  tna cubeta sobre estendida reme ida
deosputs consider able desgaste al probarda en la boca, por io tao
el  diseficn de la fulure cubels debe ser marcada en el modeto bay
varios repartos anatémicos aue fucilitan el traze del disefio,  aue
ehn otas zonas este se hace en forma mas arbitrariae, principatmeste
al sutender la cubeta hacia el zurco labial v bucal. Fl1  objztivo
ce preparar  wia cubeta que en la hoca 1legie periforicamente un
milimetro - antes de la linea de repliegue de la mucosa  cuand os
tejidos estén en reposn., En conSecuencia, se elige u punto donde
1la murosa comience a roeplegarse hacia el zurco es el llamado punto
te replicgue en Jos teljzoons.

El material de Rleccics: para la elaboracidn de las cubiias @5 el
acrilico. saterial de facil manipulacion aue se presenta en dos
opcianes  en el acrilicoe  de aupolinerizacion gie s
tesinica mannal vy el acrilico de ternopolimer izacidn,  que
en técnica de eamdtlado.  esxistens o 1eonicns mannales: T
adaplacidn por espolvorciddo v Teunica da adaptacitn por masi.

TECNICA DiE ESPOLVOREADD

the ver renlizado el divefu de ta cubeta en €1 motelo con 1épis se
aplicard al modclo de estutio un separador de veso o acedlicen o’
tadas las superficies y asi evitar problonas posterior ws al guorer
irar la cubeta del modelo. ,

I epupstns ton - los  frascos y embudds  eapesantis & Ospd Yoo e
mononsero v poltnero en peaquelas por citnes hasta alcanzar o cubedr
toda. la superficie y obtemner un grosor - de dos  willimetros
aprotisadaments  antes gue poliserice al aucrilico se - hattes e
tecorte  del borde periférico delimitandolo dos milimetros @ por
arriba de la linea de disclios  en o] paladar liberar la reaicn o
1a fabiola palatina v liberar ta rona de trenmailos. o
S elabora un mango o oara el mismo maters asl gue 50 o0l
parts anterior del proceso ya sea superior o inferior . .
21 Fin de f Titar un transporte a la boca del paciente..

oI e

FECHICA DI AUAPTACION HAHUAL POR HASA

1o Dimefar con 1dpiz & contorng perifdrico siquiendo. @l fondo
del sacn vestibular,  la escotadura anglar y-la Iinea vibratil. del:
paladar enoel gronaesd suparior. N . ; AR

Z— e colova separador de veso acrilicosal fpodelo yoensibauida ".E»(;
coloca  asbhesto hamedo a dos milimetros de espesor cubricrdo’ todo
2 proceso hasbta dos milimetros antes de la ldnea’ del D eontorpn
perifdvico, R e L

Ge Enoun ewhase  de vidrio se meztla el polved oy 1dnuddo;
aeilico s on . porciones de 25 ceodeopol {nero (polva) a8 e




monubinero (entre 1guidn) s amass con~)as: wanos hinedas yose le da
ta ¥orma de poleota, seo cnloca esta entre dos. cristales proteiidos
por hojas de celofan htmedo y se prenss la masa hasta obtenor. una
Tamina uniforme de dos milimetros de ezpesor aproximadanente.

- He o transporta la lamina de scriiicte al modelo-y se adapta sin
presionar fuertemente s recortan | lus o excesos o can bisturi
cuidadosanente cuidando pasar por  los  limites periféricos
diseNMados cen el modelo.  Una vez polimerizado el portaispresion o
cubeta individual se racarta el modelo, s recorta el oxceso vy se
pulen las superficies oxternas con piedra pomex, las  condiciones
quez pueden reunir los portaimpresiones o cubetas individuales son:

t, - Perfocta adaptacion  eutre sw-superdicie  del! asiento’™ -y
mantenimiento de una superficie uniforme con-la del . wmodolo-de
estudio. . : AN

C#.- Riagidez cuficiente para  eliminar, toda - posibilidad. HEZ,
deformacion eldstica. . - - - S

&~ Forwas  inalterables frente "a cambios. o tewperatur 3 que
originan las condiciones de trabajoa.

4, ~ Resistenvia suticiente para gue puedan eloboracse - impr esiones
fisioldnicas sin riesnn e fracturas vy detormaci ones.

LRECTIFICACION DE BORNES VE MAXILAR SUPERIUR

Bl paciente  debe realizar  euvimiontes  de succidn sobre las
carillns para hacer el recaorte muscular sobre la wondelina
plastificada en los flancos posteriores. Movimientos de silvar v
hechar el labio superior hacia abajo después doe  plastificar la
modelina  del Lorde anterior nos deteranina su limite el fondo  del
sacoe . de vestibulo bucal se abtient haciendo oue el paciente chupe
el dedo indice dirl oporador por o cual la modelina sube  por  la
accitn  die miscules del corrilleo despues indica «l pasiente oue
abra’ qrande la buoca con lo cual wo logra gue ta sa baive vy
determine el fondin die saco o altarn de vestibcdo buead,

Fara definir el ancho del borde, se hace que ol gaciente con  la
boca wenpg abier la efectir arezimientos latorales de Ja mandibula,

INSERCOTON 6L FRENILLG BUCAL

iBuits wl pacicnte que prombsdde viddas veres fadetral fEY y‘
lleve la comisura de l1as labius hacia g da adel antecoms
al  sonreir borde torior del paladar.tColocar la modelinag @n la-
parte  posterior paladar con un grosor e o dés s asctinco
milinetr os de ancho, .

Mar car los movimientos del paladar blandn para seivloe 1a0 Y na e
vibracidn gque strvird como Limite ovostotior die 1o dentaduraiy que
son: Posicion normal en destCanso, qure baja. sl ylrotar de o esoulsar
el aire con la nariz vy gue sube al pronunciar la lebeal @

RELFTFLCAUC LN BE RORDESR Di LA MAND 15404



Vestibitlo bucal. - Se obtiene colocindo la modelina en 3a tubota de
“acrilico pidiendo al pociente gue baide Tionodeding con 1 punta de
fa lenyua, o colowanda pupstros dirdeg Indices vy medio eobre o
suporficie de la cubeta, gque el pacionte  Brato de eoldearlos
ciercieato 1o accidn de 1ne muscul ts masetor os.

Contorna v profundidad de rondo de saco.— [ndicar ol pacieats gue
abra arandie Ji boca para loarar awe subi 1a sucoss del carille con
lo cual se obtiene inserccidn del 4renillo bucal, vestibulo labial
y Ffrentlle labial.- £l paciente lleva varias veces ol labio
inferior . hacia arriba gue provecte el Iabdio bhacia akrds
dirigiendolo hacia dentro de Ja boca.

gurde lingual posterior.— Su obtoencion se loara cuando el paciente
repite varias veces gl movipiente de deqlucidn con lo gue se loara
que se eleve ¢l pisc de la boaca afluenciada principalmente por  la
cuntraceitn diel mdsculo lilohioidean.

Bor'de lingual anterior.- Repetir varias wece: el mavimiento
lateral dic 1a lengua sobre el labhjio inforior vy tocandose comn 1o
lengua la camisuera de 1lne labios.




ENFEE R TUHIEF N

THPRE

TONES FISIOLOGICA:S

= el e Wit i e Tao actitn muse udar
para. obtener una replica ali ale fFuncyenal e las o condiciwnes
anatomicas npuk  debordn . Ylevar lus podcelos definitivos @y opor
consiguiente la protesis gue elahira y as! dave un o mejors Rinste sy
atlaptabilidad en wl paciontae. : A B -
S dispont  de muchos  wateciales . pards la otomal adesuasda ode
impraaiones fisiologicas o dedinitivas; dentro e detos material es
32 han utilizado yeso paris, | paskaes zanm.nlxrn y hidrocel oi de
irreversibleo, aercantanc ¥ osilicena. e

bas dmpr esones disioldgicos

Ventajas.~ La  pasta  zinguenoldgica  reproduce c?)‘._g!g:t'amentr?,, los
drrtallas vy no requiere mrdio sedarador. - -

Pesvenlaiss.~ tha observa 1a sereecion mucosa gue se progduce en el
paladar, y é#stas dan luger a efectos en 1a porcidn palating de. la
impres:mdm, aui nisme  dnte material o pierde  Chusedads oy por
iente canbia de tamzfio con tal rapidez oue. &8 riequiere . del
vaciada 1hmediato o la raproduccion no serd oactas

comptzctn Zinguendlicos. = S pusden suminieterar bajo la forsa de
un  polvo, que contiene el Oxido de zinc,  y un lguido cayo
principal coaponente ps Rl sugenol, sin ambargo la mayor parke de
los conpuestos comerciales st proveen en forma de pastas envasadas
en  dos tubos, wno contiene ¢l componente activeo (drido de zinc) .
mientras qus et ukro contiene el 210l . Ambas pastas =0 mezclan,
en  porciones adecuadas y st extienden sobre o ispresidon fue ha
servido comb base.

la mezecla doe las dos pastae por 1o general so realiza cobre un
papel impermeatle ot acoiit, 0o Lambien puede hacerte sobre una
Tozeita de vidrie, en estas se extienden las pastas de cads tubo en
"partes  iguales oy s me e oubilizando wa eepatula flexible  de
acero inoiidable, los rodillos se iuntan con et primer bavrido de
ta eepatula v 2 menclan durante ar o minuko mids o menos.,  hasta
obtener un color wniforme. La aniclase ewsparcs oot s una imAresidn
orelinminar y {a cubeta & ransoorta a la boca de mosera usual o la
imprecion  debe mantoneroe dirmepente en pocicidn hasta goue et
material haya endore iy por couwnteto (IR IS R R L E o P TR KT R STR T
@ ese monenta e produesca o ba dpre O orawionie Sodietor cidn,
Sale cuamdo el material have ondurecido comoletamsate  se do
retirar la inorosaon e Ja booe
lmpresion Superior Ficioldnic - ks
bucalas bén  ssnos vy descansados
tipreside.

Bits wee puede tomar BRa Jmor eston fisaed o
ar  ublgue B0 postcion adecacda co da hoee
praceicar varias  wveaoes ol Uievar la oubeta a 1a b ant
prowceder con Ja impe ess dns dar st e el orocedisd ento eopr dediea st &
tubrta - me  cdntra " al llevarla a sy posicidn sobes . ol [
residual  auerior ohservande el frenillo wcentral on rolacitn, con
la ascatadura veskibular.

Cuande freniile cetd: A aoee o dos md ] Daetros s dee sodGbi e ar Vg ey

teditns
1a lcmm de- la

e ITa cnbiet o
o lin se deher &

o




14 esentadur Ay 1es fndices de gue tada mano se trasladan bacia 1a
region del primer molar o v mediantis presion calteroabiva s0
intrudumre la ruhobta hacia arriba sio desplazac. a2l extreno anterior
hicia abaio, hasta que el sellado palating posterior de 13 cubeta
Gjunte s adecuadanente  on log surcos hamoralc Y a vrravtz el
paladar [ material de mpresidon  (pasta @3nguenntita)l e
diskribuye uniformencnte dentro de la cubiha gueitando tados  {og
burdes cubiertos, . se deie gue churreo el erdcest del material de
impresion  sobre el boride posterior de 18 cnbeta v s colata una
payuels cantidad  suplementaria  de daprescon on el centro del
paladar de la cubeta para evikar que que apadas burbujas de
aire en ¢sta parte.

lupresidh  inferior definitiva.— Al igual que en la 1mpresidon
superigr es necesaria ygue  los tejidos burales esten sanos vy
descansados  previa la toma de impresidn, s efecttian las  oismas
reconondacionss que  en la impresién  superior, para unia buena
colocacidn de la cubeta en 1o focva durante la impr By durante
el procedimienta 5o lleva a ta bosta la cubeta definitiva  inferior
y  settiante 2]l manno o aza anterior ze tentra sobre el rehorde
infariar se ubican alternativamente las omisinnes
retromilohinideas mas  alld de 1a cresta dizl reborde puede  ser
necesario  al iniciar éste procos asocver un Lantn postericoemente
la cubeta on la boca mas olld de su posicidn correcta,  lueosn  se
wueve hatcia adelante l1a cubeta sp cenhra v s proltundiza bacia  su
pogicidis definitivia, se coltocan 1os dedos Indices wobre 1os mango
posteriores vy madiante presidn suave v albternadi de los dedos se
profundiza la  cubeta hasta que los francos vestibulares  hagan
contacto ceon la mocosa que tardrta la repisa vestibular, &e
mantiene inméval 1a cubeta wnicanente con 1a pr dn Neresar 1a
para mantenerla en esa posicidn, se le indica al pariente que abra
anmpliame=nte la boca v que colagque la punta de ta femgua bajin el
1abio suporioe ; @l movinicnto do asertur s produeard ol goded ada do
borde mediante  los  labios v las peiillas de los Froneas
vestibulares v 1a accion de Ja lewoua hard oue o1 pice de 1a boea
mudelnr ¢l franco linqual para completar o1l madeladn dn bordes  se
levantan  los  comisuras butaies con los puloares v e Tes  meve
hacia zird4s y hacia delante en Ja reoidn 60l frenillo lateral. ol
mater 1 de impresidn  (pasta z2innuendli v - distribuye
uniformenunte dontro de la cubeta, todos los bordes dohen  ostoe
cubiertor ontes de introducir Ja cubeta o 1a hoch.
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l)H'le'Jl. Ldes Imh tomindo lns PrEC ARG T e e Al ase Laaral
Hurde corrscta con Ta imprusion tistolopscay g e prd mor, thm‘
:’_unpm Lanc_u; reproducir: oste bhorde. e la protosi cotorainida:
STeaats el odelo debe conscrvar {a profundidadiiy sl ]
Cyila Forma de dograrlo oo Yencaionar®. 1ad eprosi A
-asiipl: recorte tediosn del yoso piedras : -

" ENCAJONADO 0 ENCUFRADD 0F LAS INPRESTONES

SBrirenlotaiuna boid cera alr ededor do lak Tmpr
Tasd el vaciado die lJos modelos y doarles asiota {or ‘llr~'
procadiniento se denoarina "Encofrade de la vnpros shors

Ten
s por

Para olaborar dsie método se fija una Lira dee e
cuontorng exberno de la impresion a 1.6 2 mildpete
del borde y se adhiere cun una espatula tibia.

(0

El easpacio lingual de la iapresidn e rellena mediante la
adaptacion  de una Taming de cora r 1 la cara suporior de la coera
del encofrado. Es importante no deformar, ni con 2l rellieno de la
cera rosa ni con la cera del encodracs los bordes Jingnales de ia
impresidn. El1 relleno de la cera ro debe: estar exactamente por
dohajo del borde lingual. Las paredes verticalos del encofrado oo
prustden haecer  Ccon cera de encofrado pecrial o con cera de hoja
rusa. &sta cera de encofrado A aleededor del  rode
proteceion en formn tal gue no oltere loo bhorde. do la igpre
Se extonderd @n unos 3 Gm,  por sobre 1a imresitn de owedo oue
base dul modelo en su parte mis fFina sei G ery esBesor. La hoja
de  cwra Je encofrado se fundird al rodeto de proteccién para
evitar pecureinionto dol yeso pradea al virtivla en la impresion.
El selladn ad2cuiado enkre la impresion fisioldbicn y se dizja que
peaehre  bien, despate ot bl o 01 sua Ja xmpreelon hasta
eliminar taodo 2 alre v el nx s del medio separadear. G mezcla
vass metdra efectuande psnatulodos saficientes. v s vapete  to
suficienhe dontro o la igpresidn encotrada.  de aodo que 1a bhase
dzl modelo Lenga wnos 3 ca doe espesor.  Antes do separar ol oeodelao
sw e dard e wl oyeso fraoe 30 min.,

Una vor asparada la iapresidn del msodelo, be setorlan los | bor des

de dele para deiar una extensidn menor & ta prartis antorior. o loe

darda - una s forma tal al sodelo nue sign Ja confuraacion de Clos
Bordas di2 la teeresion y al mismo tiemno cen i
adaptacionr de  1os materiales con 10s oue o
rudebo: de nelusidn.




A FS UL E
BASE DE RFGIRTU G0N RODILLO VE CERA

Las Dbases do registeo son fefinidag Comn Una basi s hnwporal - oue
reproecentia a - )a base de ja depladur d,” Sdaigaalcs ada para i

abtencion de los r 1as red sl onkes | mindd mandibol ar Yy
para el alineamiento de Los dientes. S
las bases de reaistra deben Empd T e Tas sl gud entos

caracteristics

i- Al ajustar con 1 modeio igual que en-la boca;  conn condicion’
para que el traslade al articolaror sea ‘exacto. R :
z2- dener 1a misma cxtension:y Grusor qie la hase protésicay para
apreciar el desplazamiento. vy modelada  de. los kejidoa;, punto
importante en la restauracidn wetética.. -’ B o R

3-~ Ser resistente para no sufrir deformacianes permandntas duraots
los registros. : E

4= [er rigidas para no sufrir defgrgnacinhes elAskicas e los |
trabajas. Lo BN i e

Be New  penetrar en los soeavados rotentivos)
separarse de éste y volver adlicon facilidal y e

Umidelo para podoer
actitud. -

6- Sar faciles de mowdi «Ficar'jEn'-el,—fl:onsu‘lt'nri' pari ;_»daﬁtérf]us en .

las necesidades dpl caso individual’

7- Set:  capaces
artificiales.

. H=_ N tener mal

Lag bases de registre . pusden
materialosn, N

a=Placas a base Cara¥r

Tal vez el material que mas cosmentle ok ued fud dobe, pude podia

obtenerse conercialments con. la forma de -arves. awandibular  y
maxilar. Estas formas se cslentaban a la flane hasta obtener un
eotado maldeable y asi se adeaptaban o o2 eodelos die yeso con lps
dedos.

Las  placas base de crafi tentan la ventaia de tenee pocs costo,

tenet  un grasor upiformo v oser rigidas.  Sus dietcventnias eran no
el color no era el mismo de la enela, oran frapiles v emp rompian
Alnente, era my didici) recortarlas v dejoar Tos bord Jisos v

Layg Siguiente aplicaciones  de calor  se  provoca una
taptacidn. Actualmente hae deiado e wenr se por toles motivos,
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Las wventuiss de la base de registro g0 clrs SRt @) eoioe os
aprorimadanente el mismo que te 1n muebsity . el cpsti os Blto vy
su pspesar Bo ns problena ol moments de articdlar Tios dentos.. Las
deevettalas  sop gque tiemen rigliten y b vatf.l}'ii 3dau’
puede alterarse. s

c~ifetal

Se han recomendade  1as  bases de  rogistro. metdlico porilas

siguisntes ventajas:  se adaphan a los tejidos was -eractamente,

menor posibilidad de cambins dimensionalas, . maynr peso a faver de
1a  dentadura  inferior v mavor conductibilidad févwica - sobre el o

paladar de la Jdentadurs supsrior.

d=Resinas acr flicax

En  antos recientes, las resinas aorifivas han tlegedn a - ser e}
material preforida para la construceidn de las hases de  roeg
Esto os debide a la gran variedad de roginas acrilicas. vy a los
muchos metodos de adaptacidn de l1as mismas a los . aodelos  de
trabajo.

En  este ooso para la elaboracidn de la  base de registro se
utilizaréd Ja técraca de gaten o espolvor Gado.

ROBILLO DE OCLUSION

kEstos  se detinen coms superficics de oclusidn construida  sobrwe
placas bhase temporales o peraanentes, con el proposito de obtener
los registros de las  relaciones interoaxilares y | para la
articulacidn de los dientes. : .

8o colocan las  bhases oo registro y forman parte activa. de lag

miemas. .
lLos ohjetivos de tos rodiilos de ox:l((silﬁn sons

{~ Daterminar la direccidn del plano df':urxen
manilomandibul ar.

2= Realizar  registros intermarilares do kd:i‘.:«gr
y valorar ot especto libre. S

F- Estabhlecer i forma  del eontorno
raelacionada a1 sistema labins, car Hln,

viests b{!i'ixr

4= Cnlocar esteticanent
arkificialoes.

¥ dunii onal mer titntos

Caracteristicas

praslifi
gl s

1~ Deben poder cortarse, Gal)ars ciustraf‘t
favilmente para adocuar su forma.a 1:4‘.- nm‘(_m rji\rk*

2~ '::\].'r suscepbibles de agregarles matrzrx..uPs ain (H'ﬁc:ull‘.al!, 2
igual rasin, ; i

e T e ekiL

istro..

¢
i
1
!




e Ser sidici entenentn - resistent es  para onser vyl Aora
adguirida y paray aventualmente, sostener xnstrumen{:as‘, divngi stro -
wrizon tugiales rzgistrador es,. drdaficos. T g
Vs Sradi L on de ochistion gencr sheeoto oo 4 s i e Ui
e earat. e modelina, siondo la cera el wekeriall inas comusm
usado. o - )

L e adiTios del nelusiivn,  Chntn enpor dor comg inferior, L debivran
tenee un farma definida.© La parte labiatl del canipo’ a’ canine
CC el unec inclinacion. hacia el lahialy de lal insurcion
wusaniar &l borde incisal para darie un sonerte’ adociisdoral labio.
bt wuporfict bucsal v Jinoual oor atras de los caninio deberan
Stener una inclinacion hacia la supw ficie oclusal.

Sligs o rodillos de oclusion deben tensr las siguientes  dimensioness:
el radillo dupsrior debe medic aproginadamonte 24 amoen la region
anterior dosde 2@ area mas profunda de la insercidn mmcular , hasta
=l barde incisal y aproximadamente 21 mm en el area  del primer
molar., El radillo inferior debera medir aproximadaments: 203 mm
tanto er la regidn anterior come on la posterior hasta Ja  papila
piritorme. La superficie oclusal de las rodillos deberan ser de 8
mit en la regidn posterior, y de & mmoen la renidn anterior.

ELABORACION

S wliliran conforwador es para rodillos previanente ervased inados
se derrite la lamina de cera rosa vy se vierte Tlenando el espacin
externo del conformador. Nl enduracerse ol oaterial, se recortan
tess  ereedentes v se procede 3 stper ar las mitades del confor midor
para obtener el rodiilo de cera rosa.

Ser tatoca vose ashiere ol eosdillo de oclusidn sobre Ja  supwerficie
o la s refaicpon,  dando la torda aorasimada Cans ostardan loe
dipntes naturales si ocuparan su louse awsentando o disminoyoendn
cera rosa on sus contornose vestibutee o patatinon v Tingual.

t.as forwmas vy medidas gque ofrece un conformador sonn arbilrarias,
por 1o tanto. en la practica dobecdn or tentar inei vidual aente
con las referencias anabomi cas de cadn caso en particalar, durante
el regishiro de las retaciones verticoddes maxilo/mandibalar.,

LAMNEAS v PLANOSR IVE REFERENCTA

En  prostodoncia se consideron las lineas y planos  de  r
anattmica  coms principios basicos para rehaotlaita
y aspuctos fisiondicoea del desdentado.

erencin
r las distancias

Lfwena bipuprlar  Es una linea de reterencia borizontal  para la
ara, vista de frante la cual we ol centro de las puniias.

LAieca de las cejas y de Jua  base wnasasl BSon tambvidn lineas
orricontales  con las cuales tienen relacion de carator  estétice
1as superficies oclusales de los disntes on osparial los bardoe o
{os anteriores.




Linea Auriculo ficulor Es una refeeencia antiroposterior aque v."t»dr,'!b
Lito oxterno del o3c a la parto ediicdel tragusy se nisaTpara
localizar arbitrariaments el #je intercondilar. .

Plimn G Framckfort Pasa par tns bordes  suparicees’ de o los
conductos  auditivas terngs . {patto porium Ly come o last idede
inferiores  de las orbitas (puale intraorbilraraos. Sk il g
Usa come refencia aproximadsa di2 una teécnico pars la - transferencis -
de las relaciones intermaxilares al  articular cion ol ‘use del "arco
tucial iy, e muchos of 4 angul aciones medias enl senbide
vertical, coo son las trayectorias sagitales del condilo. g

Plano bicondflea-subarbiirario Es un pluann prosminn EY] e
Franckfort vy se utiliza para fa bransferencia con el arco. facial
wslakico.

‘Plane . de oclusidn Fs @l mas  impor tant e para cuslauier
restauracion. Con referencia & la prostodonciae tolal, oste
canteptn 2 establece con 1a oclusidn balanceatsa bilateral , cuando
csxiste una relacidn de contacto entre las caras oclusales de los
dientes posteriorss (a cada lado de la tinea media) y anteriores,
durante tos movimiento s excéntricos de la mandibula.

lLa - oclusidn balanceada bilateral difiere die la oclnsidn natural v
atfyuiere caracteristicas que se explican por las misaz condicionss
morfoloyicas estrncturales gue estin prescotes en la patoloyia de
la edentacidn.

Obtencian del plano de oclusién

Kl plann de oclusion esta formardo en une denticiion  oatural,  por
las lineas imaginarias gque unen los biordes  incisales de " los
inctsivos inferiores con las cuaspides distobucales e Ins  dientes
mas posteriores de ambos ladne de la A cada, En prostodonsia tohal
58 deberd construir dicho planc.

Muchas dentistas wurilizan uwra téchica en la caal 23 plano de
vclusioén estaplecide & e] rodillo superior. La longitud  del
lablu supericr sirve como guia en la parte anterior (2 an mas
largo). La parte po o oriemta paraleia a la tinea o 14
Lragius, wmorcendo una linea ael borde intwrior dol Wda de la nonclz
al  borde  superior al tradus ue la oreja. Ne-puas £ G tora ja
platting de Fuox para ver del labio, dicho paralelisme; g la ver ge
oheervague ¢l pland inicial seva peratelo o la 3nes bipupilare,
Luego w1 rodillo interior es recortado de omanera goae coakactoe toda
st snperfici ton @) rodillo AT <IN TN Cate jrecedimionio fe
el para  muchos  pacian voogunaralmente so [EEFRIS WETTTIN
stilras funcionales. Pero detimtivamente esto procediniento ne
considerarse aolicantie a todos o3 cavientss.

de Fish vy Weight hen servido oo guia para s
deterainacidn de vha manor g dh ferente del plaas e celamidn. B
procediiegnte ps el siguivnte:

Troe o




1~ Diferencia diel métoro anterior. el rodilio interior se orionti
primero. 8e hace una seflal & nivel de los 4nunlos o comisuras de
ia boca en @l ruditlo inferior, ésto indicara la altura dniriad
diol rodillo. Despues s retira o) rodillo de Ji boce del paciente,

2~ e hace obra sefsl  con lipiz sobre of aoddele de drabaioe
aprodismadamnente en la wnidon  del tercin maiio con el torcio
superior de la papila piriforme. S0 coloca la placa nase sobre ol
modelo de yesoe y se transfiere la marea sobre e rodille de teras,
queuedando en éste momento, establecida la alilura  del plano de
oclusion. Se reduce el rodillo de cera de aouerdo a éstas narcas
<on un cuchillo o espatula caliente. ta altuwra ded rodille s Ja
parte antuerior serd dada automadticamento. Para comprobar =i la
altura del plano de oclusidn se tomd correctamente, se hard de ta
siguiente manera: se observa la relacidn del rodillo con los
bordes  laterales de la lengua. Con la lengua en  descanso, lLa
altura  del plano de oclusion deberd esiar de 1 a 2 am por  debadio
de la mayor convesida de los bordes laterales de la lengua.

4= Si el planp di oclusidn obtenidn ha sido satisfactoric, se pone
la placa base superior dentro de la boca del paciente y se le
indica gue cigre hasta que ambos rodillos contacten. Se conforina
el rodillo superior en su superficvie oclusal hasta que contacte mn
toda su extensidn con el rodille inferior v se podra comenzar  a
determinar 1a dimensidn vertical del paciepte.
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DIHENSTON VERTTEAL Y RELACTON CENTRA

Vil e s Gy e B E D et b el g v LI eal de i ritis entr ados
Tauntas setlecs) onslos erbitrariamenta,  uno arraba y okro .xoa AN de
fa a0y Last stempre o vavel i Ja idbea ntzthd @

=1 prnpééi fo de la dimensidn us delterminar la posdcidn - de hY-3:3
waxilar tenian antes e la péroida delos dievdes oeniel
plang ve ; : .
tHaula Hoy NU S CoNBee un mé-tnnu cientiticn execto uwara dieterminar
Una - Eorrecta dimension vertical. Se han desarrotlado difercntes
mecdus gul T BT el operador sabe Wno  was,  casi siempre’Tpoded st
‘pbtener una  dimension’ vertical aceptable. e B L

‘a- Hedidas faciales =l método de Willis dice gue par asrestanrar 'gal‘
cantornn | corractn  de la cara con doentadweas,  la mordida. o deberd
abrirse  hasta yue 1a distancis madia de la base dela ‘nardz ~al -
margen inferior. de ta mendibula ses doual a la gdistangia de’ lat
wupila del wio a ta tinea horizontal gue separa:a s labios.

- Pasicidn Tisieléuica de repaso Se basa en el hecheo de Sque
tenmaas dos tigos de dieension verticral, una de reposo y otra - de
wclusitn,

.a  dimension vertical de repuse ¢s 1a gedida vertical enire los
Aus .maxilares quee hay cuands la wandibula estd en posicién
Fisioloyica de reposo. La discnsidn veriacal de oclusiden es 1s
avdida  vertical de la cara cuando ips diontes estan en contacto
wclusal, la diferencia entre los dns es el llamado- gspacio libre o
distanecia  interaclusal. EFl espacio libre enlre los  dientes
incigives es de 1.8 a 2 an generalmente,

El wétodo de l1a posicitn fisiclogicn de ecposo v su espacio libee
puaden usarse como wr  punto  de partida para ayudar a la
determinacion do ansa dimensidn final de la dipension vertical.
Deglusidn La funcien fisioldgicn de la dealusiton se usa como  un
método para la determinacion de e daaonnitn verticral, v se bass
N gue cuando el bolo aliwmenticio o 1a saliva con deglutidos las
dientes entran en contacty en wa diseneidn vertical., o sea, de
wclusidn normal.

Shanchan  sugiers  tue  en prostodoncia total, o= rodilleos  de
pclusion  se elalbioren de 1o manera oot vy or obtenaa In dimension
wertical  tentativa., basada en la posivcion de reposo de 1a
manditiula v con espacic libre doe 2 a 3 mm. Se coloca cera blanda
“n las dr cas ant@riores v oredidn de los preaotares v se e pide al
paciente gue tomeg ague varias veons, de esta farma ol opradne ha
Loy gl nafs e tineasi o wertio Hisicldnica.  Hin esbarov,
sefnla Ll autor, al sueentar Ja etad, Ia muscniatur o deaenera y oos

vefinjos se hacen mas lentos,

= Prapiocepcibn S basa en  la  habilidad propicceptiva  del
paciunin, aste puede  sentic de unae manera’ innaka  cuands Llos
anilares ot encuenbran oo Jo pusicion gue asumen to oclusidn de
los dientes naturales. .




RSB Ler I Rdr S s e . 10 mcienlos son capaces o @iorcor o ouna
fuerza - mémina. en Ja posicitn die 3o mandibala cuontlo len odienteg
contactan S primero  en onlusidn céntrica, Bl Rimeter  mide las
furrens de las mordidas y de las cuales la disension verticel de
aclusion O puede serdeber minalig Ester métodn ¢ inevacto tebado o
que el dolor gue esparimenta el paciente diva faa prueba. puddn
alterar ladectura. . . .

Tf~ Procesos paralelos Zon éste mdtolt SR atatan 10s  modeld cone.
lag procesos residuales paralelos uno con obro. Fsto fud shaerido
debidr a Jue los prouvesos son paralelos o ta oclusion de S los
dientes naturales. : :

y-Fonética Se basa en  durante la pronunciacion desletras v
palabras, 1os dientes naturales superiores e inferigres tienen.una.
retaci 6n espectfica unos con otros y si Esia puede ser repriduacida
con 1os rodillos de oclusion durante la prucha de las dentaduras,
se establecerd la dimension vertical con exactitud, .

Mevier. Silverman le did el término de "ol espacic. més cerevado  del
habla™ a la pasiacidn funcional dindwmica de mesdm ent LA 3 CHe
que 1as radillos de oclusion pueden ser consbr uides cer una acdida
vy farma bestacle anrurimada a 1o de 1os oy i3 racdog, . b wide
sl paciente  aue hable © lea rapidamente usasde var o veeos el
sonidn 3, o contando del 48 al 49 rapidamenty ti los roditlos de
orlusicn tocan, 1a dimensidn vertical es enuegiva v Jos rodillos
deben reducirse hasta gue durante la prooaunct Gn o de 108 7 stingwtias,
silvantos so forema el awoacio mis cerredo el babla

PROCEBTRIENT G CLINICO PARA LA DRIENCTON VERYICAL

- Reducir o rotillo superior hostao e Los Tabs oe dist o et
totueil - aormalmentse  en poasicidn de reposo: a feo rovwlitlo
darg ipciinscidn 1abial para nue ol pacienle s viza oesheti
ajradaule, . ) . "

A0y e baral e e Tusd e pr eld miar el
sigquientes mdbacoys ¥

Y= Pava oversdicar ba dimer
usard dos ooomin de o

a= Cuznda 1a andibutla  estd . en plelcidntde  reposn e - an
cuidadasacnhte los  labios. £n  ésla - posicid disbrhiber ann
distancia  interoclusal  miniea de 2 am entre los rodillo [T
regidn OF 4S g maGloros,

[ ST

b= He volaosa un bridngule e “.‘B‘l'll:] Cita o Ta punta. dela fiartae
wtra  an la narte mds prominente del meobon e mide Ja distanc
ebhro 1os dos dpires e Yos tedidoomunos de cinta con 0l rodilio. el
vontacto - »% de 4 a 5 ool eetros oenor de Ja sedida de posicion d
repiasd con el rodillo inferior de en la boca vy hacer gue ol
nisavnte cieree hasta gue togquen ambos rodillios, 81 1a medida con
tog radiltlios  en contaclto e de 4 a S om menor gue la  medida «de
voricitn . en repose con el rodille inferior fuera de la bovia,  la
distancia {nteroclusal entre lus rodillos es adecuada.




o G nxdn aral pari oot Que taente rapsd At el AW i Sy se
vy las nrm'xm:ddd de”los raditios al pshac-conbando r.udr_\dr)‘ =15
1 g ar smuulub silvantes 1os dientes natiralos se  aprosiein
lmqtmn @ peralnn’ se Tppcdn.  vepsadiendo de gste hecho se rradur.u an

Aranti ] s o i as  Sogi seine nEesnr SUs.

oh

e

a ap;u xpnn'\a 42l par r1ent L.u.muu h.f crodiflasiesten.
i uhbn- nar'(-' ¥

m- !.a r"ala

manditula: ioons el

cénbricaliibriston ) varios adtodng par o
rPl‘Jlshdrla yoon: - :

1- qu.l trac Grafices El traza diel arco gatico es la base doe los
ragistros hasicos para la ohtencion de la relacion cBntrica. Estos
mttodos Pultdisn ser antra o estra orales.

Eniel meétado oxtra oral se Fida una punta trazadora en una placa y
pupde . ser pagel o cera en up plano horizonkal. El maxitar y  ta
wahittibulia o2 separan por medio de oun pin de soporte centrals el
mial sirve como punto traradora ea 1a técnica intraoral.

En  ambas méiodos o paciente miteove la mandibula on movinientos
excéntricons,.  partiendo Jde la puesicion mbs roetruida. E1 paciente
el traco s la relacidn centrica, los dos lados del {razo con
movimientos latwrales Limitoes.

lLas plaras hases son uniiss con yeso blanco  para  asi  poder
transfrrie el reaistro al articutador.  rfanto el ediodn’ intraoral
cams el axtraoral estan contrarndicnilng:

- Existe una mala relacion de masilares. S
- Cuando 50 desplazan fFacilmento las bases del rogistro o existen
tejidus ry entes n los orocosos residuales., i y ;
- Guando el paciehte PO tiene e cemtrol voluntario | compd
sus movimisntaos mandibulares .

to o

REGUAT G PRELIFIRAR LD RELACTON CENIRICA.

1- El  metods  usmual ez el e maniener ¢l rodille inferioe Cen
pusicidn  Lon la minn izguisrda:  la mano derschoe es uzsadnﬂbarh
waneyar el mentdn con los  dedos puwlgar e dndice Oy Cventun
movimieoto suave la mandibula s flevaia on relacién cénted éal

Par 1o reanlar es un minute o dos, el operador puode sPntir' qun
s edoeulos e relajan v oque el il s va ha
atrds,  dentro (e la cavidad glenoiopa.  Este procedisgonte dehera

ia.arribe iy



roprlar te waria VITCLE,  tantie e nn hiaya  resistepriae ¥ cla
maniputacionsen facil. 0 . e .

At ewaiiees e Juh e et loe! enando. @ pEcionto
scar sl Ineas vier Vi cales en

o Ue o ohbre va

lzu:u.'rn‘u'nl.v:l.r.a. Fugsiicn coly

crra en

fios rodiblos con una eespdtula gug sl vi N 2 T K% N 4 el
Gieree cortegto de 1a mandlbula, .
3= Ciando et paciEntd cse o ancdantra  familiarizade con ol

r«r (JL(‘1|1ml|— e, se toma el registro de la relacion céptrica.-

4= Ba o=1.m-n an dos zurens on forma de Vo sobee cla suporficie
a('!ut_—’.al del rodillo supericr en cada ladeo del misao {(4en’ tolal)
g0 la region die preasclares vy omclares de aprosimadamente 3. mn oode
pr nfundxd._\d Y 8 mm de ancho caida unoy  estos zurcos serviradn odes
1lavies " paErala reposicion del reaistro interoclusal fuera. diz o 3a
bua el rodille L inferior-se reduce aproximadamente 2mm o de o la
redian Cdel Cprimer snlar hacia alras esta redocccidn ddard - cierto
mspesor. del huesn sin anrir la dimension vertical de oclusion.

- 0 G=:28e - lubrica la superficie ontusal doel  rodillioe superior tan
salerevaselinaspara asequear nque ol recisten interoclus guedar & en’ el
rodillorinferior se colocan los rodijlos en la boca det gadionted

b= Se mercla el veso Blanco con una consistencia que mantenga su
forma cuandg se ualouyue sobre ¢l rodilloy con una. “espatula se
Sdistribuyr . el ypso o sobre la suoerficie oclusal del Cpodille . de
—oclusidn, L R

= Se veriticerd oue las placas base eshén Lmrrertavnpn(p :clm.ndar
sobre . tos pProcesos rosiduales.

(}néénrﬁnsn
=l mnm. pul 1a

g= B dndica al pociente que 1love la Jennua 1o juas
el paladarsy-gque -cierre- como se’habia ,:ndlcadp,
mandibula'y se goperara a gue frague el yeso.

 ‘9—~ se pide - al " paciente’ cque’abratla V'ha'r-a : cuxdadnaam-unfe p.n-
retirar:los rnd:llos con e\ registe v :\rxferm-lusal dela hoca.




ez Tui SIREE

HUN) ﬁ..li' EN l-.'l. ,‘IRTII‘UI AIJUR

irns is!,(-‘m‘ ,; lh st :n( DE rl(-ﬂ' [ I...(_u ol bransuer Loy s

i—- franspurtn ar: b;frarx 8 cuando ~1rz\ trayectoria Wil vendilo: ,s'.-;
Crecka yla articulacidr delas piezas dontarias  artificiales o so
van:a reah‘_ar' = un artlrualdm no adaptuble o3 la new simplex. -

“nspnru- con ol -arce facial curwunr)unr\l o elasbitng o ceamo el
el Hanau, couesse cologsa en. el orodillo Csdperior Cde
relacion, eista trayectoria e ohser va cuandn hayiunia trayector
condilar curva. . i

Aa=transporte con el areo facial dipdmico.
soinendtica,  gie se culoca en el
un-articulador aijustabled 60 prastedoncia” tn
delal bisagro . con lasdisgneidn overtical pnr
indispensable,

ARCH FACIAL

La utilizacion de cste arco facial;
ronstruccion  de  wna prostodoncia totall:
wstablecer: 1) angulo -condilo-moxilar.y coon
relacion en protusitn nos  permite . iregualar
anelinacion de la trayectoria del r(mrh]a.

1= Dimension verticat.,

2= Diy cubn del pl(m de eraruﬁn.,"

3= Punh; flf.! rr'lag:(:n Lentr nl.

6= D.xtns BLC@S weions

Para la nbi r-.nr.;;‘ﬁp de’ lastrelaci & podemes . utilivar
ol sistena; gr.‘ﬁ-icn o L‘nl'dE no g .
El - equilibrio de Lra’ prcsxén Be ¢.1bL:enrv por mmho - tlel puritcv e
presicion . centraly;  bajo pre5: én o masticatoria y Cequilibrada Y
wanteniendo 1a altura, o : SN -

ARTICUAL VORES

El articulador Jes  un | aparato metAYico gue ) viene por © obieta
reproducir varias relacionss doela posicidn de movimientos  eritro
la mandibula |y el mariles superite,  como son la’ posicién  de
descungso vy de wclusion, Cde prefrusitny e lateralidads Ews e




Capki u.u\lns.

E A abic A bl e Or et disg | de et eudadores s per e sOlo 40

et lnr xS A(u)mhu. [ REEHUE R S S :

A=kl 4n,unhlur Vi rieilag: eRie m-n} prikideT o pvielans e i
uclusu-u céribrmd e Ta mandibida v el mani Lar sup G o n_g/~
N pr'm!u« 105 movnmentus y trayaectorias de.la mendﬁhuln T
t:uledur iz vador. relabivey- adedds der :vv}a 3
inciuye le  reproductitn . relativa de Jos G anvimientos

Uar i ou) agee R0 proguce desthe Taean  daceninsion.
(,e.-r\tral v lug movimientos mandibularwes, traasportandose a estos
Jon mviad ertus mandibulares del condilo o el des)izamiento de.los
S anteriares dei plano inicial. : ! e

Furodetantu necesita tronsportar 1as redaci ones die pos: anantre o
el sondile y el planp de oclusidn, sediante el uzo del aren f.ar\n),
para winkar el modelo superioer,

4= Bl e ticulador de libre sovimiento, sin tencr ol aovieicnto del:
ortivalader  entre 31 se §j la otlusidn central en el libre
movim ot woednla suaerior o infecior, Na se poede utilizar
#ale i o srticwdacidn en . &1 caso o de oxistir piezas
ya gue $os. movimientas se realican pc)r‘ ln -]em-vra( o
agerde Lo Ie acluesdn de la plega ant ..m\nxskn.

HOVIHTESTOS WARD FRULARES S P

Lases mowigmh ntos m.\mhtnu or es aue nornal u-@ntra ne vhﬂrtumu, son - Ta
mandibula sen dos: ) :

1~ Cuanda ,lc:s di:ank:v.-s Latarn e:{.

P L.u.mdo na, astan en ccntnctc..

Bskbon su L.‘sra«.tw 14cm pars e =,

= F.L?:l;'i.(?l_f'lf'-‘a m' contirol abl'cs.; ‘rnrnD sc-n 1ray(.ri !Jr’lﬂ condilar | je
profeugitng trayectuv“a later al crmm]ar, movimientos de Hemmi .
“Arco Gotico.

= Factorws contr Cllqb]t‘b GO a2
fl(’»‘l"}:( TARIA INSIBAL DE PR()I'I?US‘IHH

s aditawenton ©ooue s2e sueloo Wi Liaar vara L b atespor tar I
mavimientos relativos ectre la aandibula ded saxilasr  caper 3or
el articalador, a ta vez 21 glaw Qo oripntacidn.y 1o 1iadal
arcagoria cwedia,  de los caninos vy 1a sonrisa matarials | Vean
tlanun aieve cera arzul para incrustaciones mar ., o
Tdmina de cera rosa. o

PO TN




“Cmediaidet farticulader a la.ve

PREP AN 18 HUHEMIE B FL ARTICU AN,

15 M jar lost aodoboe: yohacts L fonos o esios i B e
anizne, i coeat Licall en ol et a odel o sodeila v otra  borrzonlot
Cernzoitt latimtar 6, para oblenor una eedoe aod one o el yako.

Cimpiar los medeios con agua tibla 2ara @limnar casiduos des cera
ol aptarse lug motelos se £ jan las placns a0 silel oo Con. Coras
npesajosda e tres o cuatro puntos, :

< Mo tajr el wodied o superate onoel artrealador. Hay que 43 ol
vastabn S v otras partes gel arti citador. el ontreso mmcric«r‘ uel
Tvastago g ouedie g npivied dod brazocsnperice § oo Ta Capa s SUpoy tory
217 ‘pasador de sujccion, 12 aplicRmos Vasic ina vy se colows en ol
plany . de  Oclusion despudts aeior uanzon d wotelo y el veso. Be
mIja la parte superior del ocdela v deranes gue absupva sufFiciopte
SA. .

Gu Ceoloca el medelo sapericr hachopdo coincidir ol Chorde | del
croditle con la linea boedizontad v la Hnea trazado con Ja verbiosd
Uel planag vy se prolonga postoriormente en la lineas Lrasada e o)
maibete,  dospués  de o cordiomar 1a posacidn correctn dol omodelo
super ior, corremos  wl yoeo sobre el modielo haska gue  cubra o la
parte superior, teniends cuidade de oo mover el modelo, | anties gl
que" frague completo el yeso se clisinan los excedentps: y o Ge
wgliza con oun noco de wia de da jlove o hden s ewpera sU0
fraguado total y se aliza con ol filo de wn cuchitlos )

ded- fraguado completn dol yeso Yolisl se retira Ja platina
Jde oolusidn v se wraban las iniciades v el pamero del paciente” Ten
la capa supseior del voso, e graba con la espatale la fecha v ose
‘rellena con la cera azul., . :

LN este montaje Gbnervamos @) pavalelisme del plane oclusal con e)

e
la rlacidn de la posic
entre el condilo v ol rodillo cuporior ¢e oxpresa cone 18 retacion
enkre ol céndilo del srtionlador v el sodelo superioe.

da oV inma

Drazo-super tur e inferior y la 1ines mediao dl pant
K

AMHONTAE e MODELR THEERIDR N EL ART ICULAMHE T

e apiica voaselind o Ja capa y al oo vlor  dpderiorn
articulador, hacoeos coincidir losw vodillos de oclusidn uti iz andn
ta rolacicm uue se £150 con lae o apas y 1a pasta de
s moja el modela infarzor, 2o le ¢
€

M Tas retenciones v se corre
2l yesn Blunto tomt Gn 97l cast andher oo sl coma s0oare !

e,

Al hater los monktd ins d@ los modeto
admsnen de 1o dietoorie entre ert:
YESS, - formandoss un n2spae
evibar astos se guyl <3

suporior o infeeioe
causnlnL por 1o
io #nbre la ounta de o gula dinicial para

@7 EMEh Y St Taccablooel g agiis al pee

&n_relativa

fin de sinc



Cpsmeibhlandn al @, 81 % ol yeso giddra ol 8.2

sHgnpresan - lan.rel

‘atuera’

b fwiasddin Al T P R N TR A N VAR T wreleras od Ctaomon. de
fradgiada. BT : SRR . " . :

far Lk midoss i) as Lnopas, pheie e - e

G- O ivetar Los madoeed T
LT R T PR CRN TR LY

Tl i lad oy

O G’ md

clears 4y

oatel e dals
dizproso v.suhre: st

] el nears sobee el ariidul

Tpieleiageons ;(if.-t'anuu la

lL1.1) Eow g

it fr.‘rminc;r Cel mentadie 28 cenvesitnle do I
hara - #0.e . Eereind el diclo an TFraguadday e
iones de ko pusicien relative y v.lu gy
_ebie el rumh 1oy vl rmh]Ju supr iar, B
-ﬂ- Anotacion de lus 1{neas acoesorian,  ardia geolos caning -
Claigonrisa: | el alinoamicents de los dienkes ¥ 10s eodibig St van
- i aatandG] uyradual mente de modo gue se e per eli ehithyy h lincah
mencionadas, . - enone ou necusario dibujar estas anPas o1y, Jos
Cmodelaos con lapiz o demogratficas . F Tl

“Lal tatura ol tridngulo reteoorlar Liene una importanciacdireciall
s las colacacién del sequnto ol b, al -fraounr ) E es
cemveniontn - rodirar  las  grapos de sujecionde.losrodillues oy

Trwbirar s Ya placa ha inferior.y marcar esta alturaen. sl modelo
inferior, s T

ORIENTACIOR BUCAL DEIL. RUNILLY IHFERTOR

mipar: 1a cara bucal de ésterod
aue-gie vava a-ubilizar, codesde’ e icali
dEITTuborCll o husil f y e ost &= -
deitla linea il prm Q5O :n+cr10r :

s Pars de
super 4 -
v td

anchu. . e J

AR 'FH? nc 1!IN ml(’nL WEL ROBY LG c~I}I»'E/¢lﬂl“

Ahora se celerra el artrgnlador 'y se, 1leva 2l amho de Ya cara
butal vl rodille inferior o la eotid lolsweericr . hacia afucea oo
feta linma. s¢ narca 1a otra mitad de 1o cwea !l masticaieria  del
tmnlar superior ¥y ahd s recorte para obtencr  la cara . bueal thed
fradillie superior. Y .

ARTICULACRON DE 105 DIENTFS ARVIFICIALES

caracteristicas md deslacad
2 s enlocacitn do los dipnt
pacitentoy chaades e amtigquodad han Fabricado para st ohietn
cer cten tipee deodoientis artidicade ubidizondn dictiy
walarian priaeas,  ont ellas 1a porcolana.  rosina cioteiaca.
viveios v omeptailes, iomrimtsaiolos distiocas formas one alongances
LERTIT I

G oon Ias ciindcns wrostoddntice
Jriales o 3o bdwer el

3

it




Aaturdbins sy o Los A represcnt attvos din esto Lt fios iz me
Vos e hravybes 34, ol I TR L ;

~ DIEHTES FHRCIORALLS ’ R

i el punta de vists escétiva,
FOrina’ mass ;‘\,’-ru TaGie @ 40 mmalar 8l ix
Lmgs ] egnweniente. pard la | masticatain CEIA T nouisioms
antonta, &éilr Jos mad roprosEatilivos sol

M ARATOHFCOR

SDIENTES

TBubs Tagmiel los que careten ge la doras o analdmicn . consider ando
unicanente su  cenhidad funcional, entre édstus. atncd chenos - las.
Frmas o mecinic de: Trubyte ws sin embarus, su real oalidaed
Funciunal no atn no es comarobada. :

tuns. dientas artifialene oo sus distintas cabtegorias Lienen  sus
prapias guias de colores dormas y tanabiosg por Jo tanlo al escoger
L dientes: se  dobo tomar e cuenkta - la raza, M, . odad,
profesidn,  forma de la cars sovigientn, {forea y temcho  de los
labi calar “ale 14 piel v de o sucosa bucsl, La seteccion del
Eipe Cdir dientes a stiticar, la wleccion de los anteriores v
pustaeriores, enlre bos de porcelana v de rosina sintética,  debon
bar. sujeios 3 un einucioso vy diagntslicu wp o caso
Tiadividual., ss pi & anbterinres se alinnaron de acuerdo a la
eolélica vy teoiendn on cuents la funcidn de cortar v desgare ar los
alinentos  asi como 1o indluercin en la formacidn v las piezos
pusteriores se alinearan conesiderando su furici én teitur adora.
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2= 8p dogen medd ante un mejor” controd) weC NG oo, T es ronveniente”
Warcar | la posicidn eselusal .  pors dispon 108 dientes. super 1ores.
p; nuur ando una posi ru&n central. v iounad - a’los in('ur 1‘ o ed.

l]tro autumﬂ.s aconssian enfilar prinera el arco e u)r‘, Mo bl
wnEi Lar FNCIw VOs superiores. B incisivos § n{»url ores: para
pousteriorments articutaor © presofares.. vy mol arss euperiorns o
n-'ﬁ«r: tr s r ospectivanente, R R

En wste Gaso sl raios nnnlax ey ﬂnpngr&mﬁ

n- Se qu\tu la pl acii-dé renl*—‘-?ro n-ferinr ‘tnar L‘andn coy uu\lépnz 1
witad del JLwerpo pu i farme. copsiderando e’ sentida! buen

ta~ Sp marca ol centru del’ br.vrde'en lTa'regidng dn*]q.

. Lotecanns - uia: regls o flexible desde la - marca-en -el: aerpo
piriforme @ 1a murca del boede yese mares la o prolongacisn el
horde ~de. 14, ruola en las partes delanteras’ [vo del
wender] co B B s ;

d="S¢ colota nuevan-nto la placa del registro-infeed or e gusitio
y ‘se coloca fa regla pn posicidn desde la marca del cugrpo. @ la”
hecha en 1a parte delantera del modelo vy, marcamos con @l l‘épiz ia

pusicidn . de la regla sabre ol plano m:lusal. o .

1

las | premnlares supgeriores deben colocarsn dir@ct:mentc dutrér
L canina, de wmodo gue: : :

a- Suel pies mayores  sean verticales, ‘paralelos 4 l»igeranientb L

confveryentes.

b= La - Yinea del reborde alvenlar marcada: |
dquada mas o aenos, frente’ o 1os 2urcos: ne:
dintro. . TR RS e

co ba CEaspide ] vesUibulir.

¥ u.l\llo uﬂpra

d- La-a]
~rnd|lio

[Eaal Ld' Eupwrf)'s:ieﬁ P

; e on
tiveas contlas delcan T N

'nm por uvntrn.‘

a5 nbrn 1a 1ineu ulv(mlar;

L-tEn? mnrm_m (‘\m el planc; cu..ltmal uur BU l\.\;px(ie ez \cnpalunnm

(Pl er i vert\cal I'igeramente mulmadn h.:« ia. adm ALY,

ot

[11ed L:nr. Vo ruspide meryotical & mc«qhn LIy d(.:l roditle unfv‘r»inr y la




.Y
~et‘\trv.;,_ lhl (-nmpynh

gistnhucal & ounomm . FNdciFodo desd ooy idn.

Y apgndo - innlar poded tonare nqnf‘?hﬂ'n Ehmhn‘»n
infarior cpor. s’ enspide mecs opdakd mi
Stibulares oae Clpvantardn bacia Al Em, o e diri
Gt oS Comps et antdo La tuy va de Gleripsis atug. G gieteds
s EROUNIESO mulur' si N0 gooda un centdmelr e litve optre
».el birde superior de la protesie . =

A~ Ga T penanCdebidaments log presataras ¥y olos - aobares
CREE rosa rlul lada pal atina, i

S Venfilan Y opegan el misme muur; lns prr-n
- Lado upuu | S 5

AREIGIHACIDH - IE MULARE 5Y PREHOL ARES

Existen difuerentes ' foreas o de iniciar il
impurtantle  es ue. el diente undE EN SUY
articuladn, Iniciamss por Tos nr:mc*r‘c-'a promu] ar e
articulacitn es la .mae xmunr Lm-'t(a.r

o ptaﬁrﬁxa f al

1= 8n . retire cla placa due Talarticulatidn inferior sl :
caras porisus

modela una | hoja de - base s Braffpeqaidolascon
surdos. . : S

M- Hoe opega un priase Cmolac .inﬁnrinr

@~ nlu( QA0S el

mol ar :

rde.;.{\ndula un pm ) E\‘fﬂ.

b= Cm‘rar El arLicul ador’, chi'délmdn"due L
llegar al molar a 1a r.onﬂ'lusuﬁn ’

v observanos,
a6 proadussn )

3- Fe la (ld v movi mi enf L] lr\t.r-rul al artx cul ade
tanta ‘en posicion de acti vigad cémo dl‘.' ba!anc
relac uznn_-. da @ mrr'ecta ar tn ul al::(zn

A=Akl r.uladu sati s»‘ aanrlamrznte
R CerEs

o Fijamng snrsuwluqar'

- Articul anos. del sisme  modo el nr-:m r n-ular,— optiestn.-  Pegados

ambos . molarys’ el articol adcr dEhFru meverse lxhrpmnnte dev aga o
lado. - L . s

b~ Aladimus  cera o uneequndo. preno) ar iaforior pons dndolo e su
sitiog articul ado, pegarle. ““Articulamaes . tamhién el seqgundo
proemol ar puesto. s ' R -

/=~ Colozamos  enosa '—'J‘ilb el pedmer . nremol ary - gquitomos et s cand o
supnrior, pora rhicul ar oo anente loz premalaras.  Coleooam:
tucvamento el Sno o en on lagae, CER oeasiones
Lal tar Ligeramente 1o vartionte distal dei caning,
pir ferta acrticelacion,

“d e esaria

para agrar. an
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Do aetar e i ente muaetto o bien

Hee Lo ser B3 001 Gty Pt n S00sl derme ¢
det tado opuessto.

Cowston  Aarts eloae 0 los o
deiarios Spara el Final,  por sl fuer o heeesario darles o alauna
Al iviaci b lu\r'\., cular para ohteacs £ balanCeo 6 proeul £34n.,

ARLTCHLACTON DC THCIRIVOS Y CANINOS

{~ REEiramos un . canino . superior del articilader vy tallamns - osu
vertioe . mecial o sw cuspide hasta  hacerla  recta oy hiselada
depeniiiendo de su cara iaterna; lo cunl tiene aor ohieto lograre 51}
aspecto  caractordstice  del canine adidiio o abr :—.x;x«':rye«r!:.« Fre R InE.
nusrvamentie en su lugar. .

2- Repetimes )a odsms oper dcitn con 1os dendst dientes.: superiores,,
hacieniio  los - bisless s olmened acentuadas seain el efecto de
edad que deseomos producin. S PRI T )

S= iallames Ja- vertionte . mecial del ,L‘vahi_nr-f_ini £ ir -hissel

uUpULata al. superiar.

A= Pruameon el caningoen su ].L\HrH" con’

ando - liaeia
arriha .y dentro rnmnr'nbandu i artlcul”:xén‘ :

8~ Ar'ticulamus el quum mudu 91 c

b~ Lc--:, incisivos :n‘har ivres nr- nece =itants
uno. al uney o con  sus e ed mavurhr’vprhraleé
centrales pucsien tengr 6] cuellu lxgvrdm:ntra
laterales, - o -

PRUEKEEW m:m.

Bl b fehd v pr 1nc:pn.\ riu ia pru«'hm enlcera-ess1a de contarar 3
posicitn. general de los dientes vy las ar cadas ccvn 1a H‘Armﬂ R gie
tos iliantes pudlioren h.\hr-r-m d(\s.:rrnlladn. : : R

Mieplroe so phowentea todaviea en @) nrticn.\ a(lc\r'."‘ dibord -ty arsi
la protooas de prucha superic el modelo v ocompararse | con o e
dipvntes inferiores oara’ e sl tas  relaciones - son légica. N0
continwacion st oretira laodndericr vy se confrunta Yo dentactinea
superior T aon e infarior 25 ondesaric oraninar la distancia eotre
s rediord y thdoertar alteraiinnes,

Pruacha en

ra, para legrse Les objativos de la prucha on coras

Heeocelotat lad dontadur s dnbor e iota bota dvl v et
pididnded o - gur Looue  lioor amente con 1o lenoua ol hnedo o de 1a
denkaciera para conservas el gellodo Tosgual. Salisecieit: ke L
vacionte  dohe ensayar #6La ponicson do 1o lenoua en ol desc anno,
B oopasicisn oy tambitn aoonbinbr ar a 1o seIERA parn BGrer - menons
Avkava al iniciar el surendizaie de Lla masticacidn,




ks conveniente  roevicar pboainst mrtenEion de lac protesis
inforior, . tanhto. como L sourees witn. ke dentadura de proebs
deberd poseer’ huena estabilidod: oot ontrdndoss el derse de Yo
tengua, e descanso, en - posicidn  ligor amonte carriba o de lan
superficins ocludalos din g dioning sapee) ores, s g

Pimbat barses si ajushans Cors presicitn o los wmodelos di eemtwlios, v
eberan  ser Lables dentro die la bpea, ¢l paciente &l haver  la
abertura maxima para scosodar g inferior . e siOiard o superior,
Grreande - duda al paciente en suanto a la adabacidn a sus dentaturas
yoton: ¢ésto inpersensitdlidad para el menor efocto de la protesis.

COLOR DE LUS DIEHTES ARTIFICIALESR

81 Ylegar & Ja edad madura (adudia) o avanzada AR o SV

mas) - los’ dientes esmpiezan a nostrar signos caracleristi
daesgastes on sus bordes, el coleor se obgcourede, la translu
1 chordes | dosapar oo woun color jaspeasdo st va Tacentuanooiia
traves de la dentina, El esmalte e agrieta las manchas se vuelven
‘e visib]es, asi como &1 matiz Gpaco de un diente restaurados

8p.considera’ que los dientes artificiales deben  incorporarse. y
“reforzar. el carbcter del rosbtro modueo: | debens sercaracterizados
detal manera gue armonicen con un aspecto natural que r'EEaltan la
dignidad de una cara. g

Durante la prueba el paciconte de wexo  femenine osimportante
Tepmprobar que Jleva suomaquillaie habitual se apreciard melor el

cnlor y sr vera mas natural. ; EE . L
Otra precaucion con el color de los dientes seleréionsdhe on hacsr-
la.. prusba en una fiel pigeentada o bronceada par rllsot’ mientras
prevalpte, se aprecian los contrastos claros; o por @) controrio
demasi adn obscuro. S S T

VVERFIFJC/-ICILIH DE LA DISTARCIA VERITCAL.

‘Hasta éste punto se ha empleady la posicidn de descanso, distapcia
nhorcclusel ; webral, de la deglucion pararlelismnn de los rebordes.
2 lauiltgica para raleular la refacicn wertics!l correcta de (lbs
omaxi lares para llevar & cabo la prucba-en 13 bocd, geduhen seauir
las siguientes reqglas : R

Ja=fuando - @l paciente cuenta ripidamente de P08 30 &1 labip
inferior solo debe tocar ligeramente los bordes incisalas des o

dientes superinres  se dirigen hacia @) margen interoe delClabios .

inferior como  relaciéh normal . lLas  relaciones mandibnlaros-
ortonata y prognats pueden no seguir ésta misma- regl ae K

b= Al contor  répidouments del 0 &l 10 durante ol 0 & v T 1060
incisivas  supariures o inferiores estan une sobre  obro @y Toasi
tocind »oHL Jon dientes inderiores por delante o los sdgeer ool
@ntopces puede sor npcesario mover Tos dicnbes csuperioros un o ppca
hacia gl labial.




a3 prosiciar’ &y 4 log incisives imterior es se higdn hacia
en eotpcidn con ins o dincis SURIRFI DERS, RS gue T Tos
anbeeieres nforioras osban’ colo dois v masiato hacia el Yingnal o
Hdi tos. ineisivag superiores e inferiores eatan dends adn Sepsradios
e sesl  de que hay, entesive tspario Tibreddnter o Jusicdo 46 s loss
elirmnbizs g o cbmmasiade - funtus cuendo habla gue laicdistancia
wvier L1 el 6% demasiadoa anpdia.

URI!-NT/II‘IUN DEL FrLAHY ocLusAi S e =

nr:cP_.ar 1o ohservar en el pl.-.mu dr' o\.lusxun.

a=_IPor 1o goneral . la altura de la saoer (’u ie -1('10.,al 21 -Biginidy
wal' ar inferior reta on la msitad los die toerc Cde unac FEnea s guee
e ia el trifngnlo . retr omolar . k |

Los: incisivos inforiores suelsn encentrarse 2 s pgor -encina’ dal
permict Lén del labio anferior, tomando como refer cnuia anterior el
norde inzisal dea  los divntes inferinres vy condg referencia
poster ire del tridnanlo retromelar.  la superdicie oclusal tendr d
aspReto agradableo cuwando  es paralela al alano prostodontico
aurfcoln nasad .

- ks impor tante examinar el contorno de 12 cara, gue se relaciong
cenn la posicidn  de los labaos ¢ estos a on veer  determinan las
tunui budes do as=cion de 3 misculos de lTa mipresion. Por Lo otra
parte, si el grosor de los bhords en la dentadura ee dosasiada
alto en el pligoue mucolabial, 1 labhio cncisndo sobre ellnoe
praporciona una tnea sy delogade ,  va gue no esiste un vesiibulo
real a nivel del plieque macolabial. B frenillo labial debe btenor
movilidad suficionico: ambas conerder aciones peraiton conservar 1o
concavidad  normal del Filtro o zea, 1a de prasion central poeno
profeada By 21 labio supeprior.

- ohos trenitlos burales tamhien se tomaran en cacnta adelgarando
v wodificando la dentadura de cera en éstas reqiones.  Todos  io
oardes veskibulares vy linoaales debon sae estaminados v verificar
exiete comla o atetgatdo con s carrilios vy beromn.

el proceso o2 nasticacion 2! bole alimeticio s coloca  sohr e

superficis acliasales o koo ontan infariorees ol oo :
mapidbula. Lo alimentos puevamente sobre 1 saqarr ficie . e
wasbicacidi. 5T los dividos »Encuenty oy demasd adec co poes e o
tingtal  se acomodard en frindo de saco vestilboiar. 381 bns dient
inferiores estdn demasido areibs diel e la lenoos s adifigil
unu masticacidn norasls el pariente os dncaoras s velver O Coloohe
el alimenteo sobre ta superfivie ovlusal,




LIENER T LMLEY M
CENCERADICY PROCESU

.. infiny Taodare
diz-de mi sma.

s Y i pr fdae
st abzoe

ia FOrma s de 360 s L cie popi Vi
woeal ftad petiombivd asi wome Jos valor

jirde la cwca alrededor de jos disokes se dono et

Listiras . dir las superticios pupiladas v opor  rarones

estelivas. ube aadiar 1a forma de los teijidos alradedor o de  Jos

divnkes natocad ou, . B oaecesarao realicar una Ligera prdveadion
raliddlar para dequir cada uns | de los dient ia parke  supwrior

ek shoerficie pulide 66 conoce cume 1 parcion anatdmic ATy Tiee
le “wodelaran oe manera 1al me po se pierda nada  del ancho

original de tos bredes e la inpresidn. .

o suuserfi
(e s bones

saonaldoard de tal foran la anatomia de las haswes protélicas entre
los - dientes, v on los hordes de 1a protesis do proeba superior o
ta retencion mediante las fuerzas direccionales mecanicas e . 10s
st ooy ted dos,

e e5eesn g Lera e hase © SOreis 8 ) rerdici es vesbibul ares
de las pratesis de broaebe supericr e inferior.  La corpse rocorta
A el borde oxterne doe la poriferia del madelo, v despuds con
punka mas pengueda oo un espatala A5 se corta Ja superdicie dol
widelo G la Hnes aingival on eele momento y recortarle coando
s haga el exdmen goncrat del encerado beeminado. | Se hacen marcas
teiangulares  para  marcor ba longitud y posicidn de Jas rafces
recartando gue la safz del cansnt superior es 1o mae larua v 1o de
akteral’ ws la mie certa. bBs 1o central es  dé ana langitud
“inkermedia  oatre los dos. €0 la protesis indferioe, la eals dol
canino @s ta wae laraa, ta del tneisivo contral 1a més certa v la
die’ lateral os do loangiiad interpedia.  Se raspa la cora entre las
e Utk Ios espocaos Triagulare lo cual la forpa de las

ralees comienza o vpsinparee, Fobeo ochpeoe agndne v oruanoses de
Yas ‘rajces s redondeon con un racpacion. grangse Yy con wa ospatula

no se e acentuard demasiacio.

La superficic lingual de la protes inforior s hace  Jigeramente
concava., sin gue la concavilidad e extienda  debajo dee Ia
supkrficie  iinqual de los Jdienkes.  Una proyeccidn del diente mds
alld de 1o swperdicie pd 1dn actoa cono un socavado on el cual 5
doslizard  la lenaua del paciente, roausando el aflojamionto di la
protesis.  ka  superfioier olating de la pratesis superioe
w#ACErara hanta una sunerdicie caci wnitorme de 2.5 mmy Y
y pupiiarss la resging corada, el saladar serd tan fino como
factihle, vy sin cobarao suficispfenente gruess para ou
revistente,  El festoneado 1ing cndetn fouet 1o narte de
SUpE Ll Fioonded el diente  que nea rooroduce dinnt
artificiaies,




FURHACTOR Y _‘I‘HLPAI?"ICJHI;' HEL HBF

s vl Enneradas tas pratesis de pruoeba,..  se les prepara para 1a
inelasitin s afla. S wsaoounas euflie eyectorda Sde o Tlaman o para
factljhar ol rofiro g la prolesis despucs delsour adt, nif.rigsgu
Sutur‘ayﬂ fa protesis,

RS T

La protecis [enterada de prucba ea la mufla para . de m:inm." su
TaltUeatoe la. parte ioferior de la mufla, silos dientes astbuvieran
wty - altoe, se reduce la base del medelo deddndols mase dina. EL
Choedo del acilelo doho vshar al miweo nival de la parto inferior de
famafla . para evitaer wuno posd i

Ll una  itractura del  wodclo ol
sopararse mas adelante lazm dus mitades de Ja nudfla.

He  eoloca una mezola del yeso piedra en la parte inferior de  le
afla v ose ubica el aotelo.  que previamente s vinceld con medio
separador . sobre el yeso hasta gue el borde aste practicamente on
el iz nivel el borde superior de ta sefla. La mufla se
celoci oy aaus hirviendo v el Je deda de 4 s b mioutos,  se siea vy
e abre del lado contrario al mayor socabeda dezl omodela despues se
eltimipnan Las rostoc Jo cera con 2l chorro de agua.

G sl e hasta que o coque nl yean, s piata la poarte interss de
la wmufla con serador, il aual no debe de ponoree en contacto con
s dientes 3 inwvadir ol modde.

CARGADD G EMPAQUET ALY DE LA HUFLA

Dese  al material la  fores de un cigarro despuds  dee haberco
mezelado el polimero y el monomeoro, y atouirido éste Ia
consistencia adecuada. El rollo we coloca entre dos hojas de papel
de separar v s l1e da un espesor de nedio centimetra, so
trozos  de largo aprostimade de los flanecos y so colncan ale
de. la superticic vestibular vy palatina del  eolde superlor v
alrededor de la vostibalar v 1inguatl del molde inferior.

La -mufla se transtiere & unin brida con recsorle, despu e urra
vopera Jde 38 a 6B minutuen. Para dajar gque el Higuido penctee bien
en ki polve, la wmufla y la brida se colocan en una unidad de
curado. La  protesis  we  polimeriza durante 9@ horas o agua @
temperatta constanbe G 7@ gra centiar ades v se dedn endriar &
tangeratiura ambiental.

DESYASTARY Y PULIDO DE LAD BAS

Vi

DE KESTHA {HURANAL.

bLa wducoauion del paciente  aen cusnto a o limitacion  de la
priovesi tonn sustitutos de loe tedidos vivientes, debe s un
procesa continue desds la prisera vista del paciente hasha oe se
terminen jous ajustes. Bin eebar s penester retoreser o) maneio
the ciertas dificulbasl aue Son bnharent a las nuovias pratesis y
a la formacion referente &l cuidado de Tas mismas ol colocarsel s
POr prinera ves. )




e wmenester . recordir 4l pacionte que sue - ondicitoes flsicas,
muntates v hudalps san dn aatwraloze todividuals  Asi pd suo podrdn
CORPAarar . su . progresa con les priotesis naevas vy o esporiencias de
Toiras porsonas,  Aaqunllo que oos dosagradable oy salovoss pars
algimos, paede sor impor taneis sirctedariv greari ol e,

INSTRUCCTON EUEECIAL PARA L1 PACTENIE

fLas protoesis ¢r separan de- Jos aodelos diz yeso piedro. rebanadas y
sobrantes de  las  basns se recortan. con ltmas, taspadoras vy
pimdras, WNodebon guedor trozos e yese, ni rayas pre ohwmdas dispuds
dee la preparacion para 2l pulido. Un palido de deterwinacida e
atta hritlo se dd » todas las superticies con ractdas de tela v
wmatwrial pulido.

12 :«pr/q:nder & masticar satisfactoriamenie con las prétesis
yrneralwant:  requieren un periado de por lo mends de seis a  ocha
stmanas.  ha  vez gue se vuelven antrmaticamente 1os patrones  oe
hatdto, € process. masticatorio tiene  lugsr  @in esfuorzos
conscientes:




CICIPBET B

Go entisnde por. edoatactOn: doral, T 1a pirdide de todosdos LI;Pnh....
dm ambus o maxi lares o gy o suloc  Prostudoneia total.as porsi i
Canbove” ) estuding de la . edintaridee otola)s oy s teatamimibo -
pr-)tvtn o 5 S . R

La p!—‘f‘dldu de tmlrw 105 dienles po es un sern e dents: on davida
el ser humancs:  comperta s toda una - serle de modiFie wes. en - gran
parte irresistibile, aque alteran 1o condiciones e vithie o

Bon tratamientas prwvu-ﬂ ivos' de.la oededtacidn” Lodes 'led" gus
justifican la odontologia . preventivioy los gque dosarrellan Ja
adantologla proventiva v 1o otortalogfa CAISEE VAL a. Sr
dusarrollan - a lo largo de ésta investioacidn, despuds do ectuadiar
Ta anatemia protéetica la serie de alteracionns gue la edentiacidn
comparta, fis procedintentos tendoentes a’ 54 restawracion
ot i, asd comnt-la wmsdida gue ellos procuran ol equilibrio o
nosmatizacion de) desdentato.

f.a  edantacitn ind luye desfovarahtemante en el equidlibrio orndnico
v snocial del ser punanos Lrans{urm.\ el aspects facial, branstorna
ta dicciédn portirbada la alimentacidn, reporcute on la mente v en
Llas spntidos, y afeota la vida de relacian,

Muchas  aspectos de ta proskodoncia se han mantenido en un  estado
dir cambio deede ol inicio oo la profesisdn,  pero  lowm principios
basicas son 1ps misnws est ob jetive SO

liabilitar at- paclontc para masticar hasta quv obl‘enga una adecuada
nutrzcxun. . S

Hatistacer lns
. :\pnl iuncxa siarmal dcl par_lh

Ayudar  al  paciente A hablar cono  s8i congorver i Bl dj eritos
nhaturales. R
nfwrmar &0 paciente  ocerca de Jos canbinos :aénur’amw:» v los
tejides doe soportn v convencerlo de la necesidad de una revisidn
periddica y de un nuev tratamiertn @noLAaso Pocesie .

La relacisdn de dstee obictivos ecatarad Timitada por las cowndicion
peicoldgicas  del paciente,  Parn Joorar e} itn - es necosari

la
cooperacidn  ded paciente y Jos siguienies reauisitoe. wine deberd

treunir 2l cirugero dentista tog cuales son:

@ Ea onecesar o teddr un conacimiento completor de la riabomia de
la cabiza y del cuello para zlaborar o intorpretar lass
Impresinner.,

b= "Durante” ‘la  elaboracion Ty tolocacidn de las  deotadiras, el
prr}tndonr};i sta. dobpe  ser canaz.  de o entender  las implicatons
pricoloni cas del trata m:m..n. .




Ldurante el tratamiento.

= ast L misne CdEBe ser popae 6o diagnoisticar Yol otar cresiones. v

reconneer. . mani festacionos aralués | provocadas: . poe nrobl cimas
wigtemdticasy T T T Tk :

- Clambi O Tdibe | see éapaz e Seron g T el alami oot i Tas o
limitacivnes: impuestas par’ ta salad generalidet’ pacionte, 'y estac

Terguro de ) quessy tratamiento ne dntentieralcon el bl enestar ided

paciente.. oo TN SR

- lguaimente . importante es 17 toneeimi Ento quus debie Lener el
cirujano | dentista. de’ “los meadicamentos-gue tendriasi gues o utiliar

f~'El cornprimients acerca die la nutricidn y el - edpc e l1a
prétesis sobre el régimen alimenticio, tambidn es iaportante: g

Cuperamos 1r sea util éesta investigacidn a todes oauellos médicos
y estudiantes que pudieran tener alguna duda sebre’ prostodonei a
total. Recordando aque el paciente &5 el objetive principail - de
nuerstro estudio. )




DS FRERFE Xy

PROSTODANGCER, FETAL,

PROSTODONGIA: DENTAL CUMPLETA
Johan 3. starry
Ed. Tr;way

‘Primera edicion.

PRUTESIS PAF(AV 1. DISSDEMTADD T(]TAL}
(':ar-ll 0 Boucher - :
.'.‘ludé;:;n (] Hicue\)

‘BCC‘I"!}'{H‘A zarb

Ed. Phindi ,'

‘uéptima edicien.




	Portada
	Introducción
	Índice
	Capítulo I. Historia Clínica
	Capítulo II. Impresiones Primarias y Anatómicas
	Capítulo III. Modelos de Estudio
	Capítulo IV. Porta Impresión Individual
	Capítulo V. Impresiones Fisiológicas
	Capítulo VI. Modelos de Trabajo
	Capítulo VII. Base de Registro con Rodillo de Cera
	Capítulo VIII. Dimensión Vertical y Relación Céntrica
	Capítulo IX. Montaje en el Articulador
	Capítulo X. Enfilado y Articulado de los Dientes Artificiales
	Capítulo XI. Encerado y Proceso
	Conclusiones
	Bibliografía



