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Un Plantenodor de eapacio,. ca aquel apsreto que va a oer 

fijo o re.avJ.bltt,. para evltsr la •lgración Clentaria producida -

por la pérdid11 precoz. o ausencia congtmi ta do uno o man diontee 

temporalea,. traatornot1 de oc1ua16n funcional ani como oobr~ 

enipc1on de dtentCu antagoniotaa. 

Una de !no tuncionea de la dentic16n primaria en con -

oervor el copec1.o nezsouario pera la erupción correcta de loe 

d1ontoe permanenteo,. la incidencia. do la carien dental nique 

eJondo el factor a1eJ4do -.6a reeponaable de la p&rdida en cir -

cunl•~rP.ncla de la arcado. Un diente oc mantiene en posición co­

rrectft en el orco dentario como reaultado de una eerie de fuer­

zaB,. ui alquna de estaa ee altera o suprime,. oourrlr.t.n camblo11-

en lu relación de loa dienten adyacentes con el resultado de 

una m1qrac1on dental y el deSarroJ.10 de un problema de oapacio 

por ejP.mplo1 Jo Jengun Gbicada en pooiclón anormalmente alta en 

combtnnclón con un fuurtl! .a.aculo mentontano puede daftar la. 

ocluo16n dcopu(•o de Ja pérdida du un diente tenaporal. el reoul­

tado e~r.é colapuo del nrco dentario y migración dontol. La suc­

cJ.On del pulgar o de otroe dcdoo produce fuerzas anor1Rftlee so­

bre tau arcos dcntnrloo rcDponoablea de un colaPEJO dcopu6e de -

Ja pérdida dentaria preco~. La longitud Jnadecuada del arco den 

tario y otraB tormos de aaloclusi6n en particular de la vario -

dad claoe II. 1Hvinion I. oe hocen progrenivomcnte máo oeveraa­

despuée de Ja péordida a destiempo d•? un molar tempor,11. Hn gene 

ral en.moa probable que fltl' produzeo mayor p(>rdida d•~ UDPffctn ot 
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hay d~entes en erupción activa adyacentes al eapa.cio dejado por 

Ja piordidn precoz de un diente t~poral. Kn lo práctica del o­

dontOlo90 qeneral necesario la oplicaciOn de conocimientoo -

uobreo Jos cH1erenteo tipoo de mant.enedorro para evitar las mal­

formac1onil!"8 de arco y ~rdida de espacio posterior. (7). 
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JC.ennot. mol"Ca cinco ¡:runton en Ja pérdJdn de eapoclo. Ca­

da diente ee mantiene en ou correcta relación oclu.aal par la 

acc16n d~ tuerzan JndJvidw:llen. la pérdida de cnpac10 móo 

comün ocurre generalmente dontro de loo prJmeroa oe1e moeee 

conoecutJvon ~ Jo perdida de un diente temporal y puedo pre­

Bt?ntarue en el breve plazo de unoo pacoa d1ao o aeawnoe. Loa 

d.ientee tienen unn tucrte tendoncJa a aovoree mcatalmcntc- in 

cluno prev1a111ente a eu eru.pct6n en la boca. A ••te fonómeno­

ec le ha lloJM1do lo "Tendencia al empujo me11ialº.t.oe dientes 

pueteriorcn ce denarrollan y Hacen erupc10n en BU luqar apro 

p1.1do en ln <Jrcudo nl loa dtcntce anter.toreo a •11011 cotón -

en contacto y uanos. 81 ee e~• eopacto .. atal yo no queda -

rcn1utencta o to mlgracJ6n mestal natural. el diento suceda 

n~o hoce orupc16n en una poeic16n 114e anterior en la arcada. 

dJomtnuyendo la longitud de arcada o !•pidiendo !• erupción­

dcl ocqundo mQlftr. A·mP.d1da que loo inciolvon inferJoree per 

•AnentcD van haciendo cnapcton_ loe cnntnoe temporales oe 

~ueven dJatobucalmente. cuando existe una discrepancia toma 

no dentario JongJtud de orcads., loa conJnoo temPoralee oe 

pueden exfoliar prematuramonte por la r~abeor:ctón que produ­

ce la pr·cc16n de loa J.nciotvoo lateraJen aJ hucor erup:::16n -

cctOptcnmente. La anqulloaia ne presenta gPneralmente entre 

Joo 6 y 12 alloo de- edad. Mota caracterizAdo por la oblitertt­

cJOn de la membrana perlodontal por la to:nnacion de hueeo 

que crea una coolocencia de la !Omina durn y el ct•mento. 
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late puente ºª"º i•pide la e-rupclon del diPnta, mlcntralS quu 

100 de.au dJenten en Ja arcada cont1nUan ou erupcJñn. Loa 

dienten ~ont1quoa euelon 1ncl.tn11ree o d~uplozara~ hacia t.•l -

eapaclo oc!usal al diente anqu1Jouado dtomlnuycndo la longi­

tud de la arcada.La auaencta congénita de dlentea cu ftWIB tre 

CU$nte en lo ~ent1c10n pexwanente que en Ja te•poral. Loa -

diente-e qu~ con man trecuencia presentan ausencia cong6nita, 

a excepción de loe terceroa molaren aonr incieivoe latero.loa 

euperlorea, oegundoa pre11oralea infertorea. incialvo. infe -

rlorco y eegundon premolurP.n interloroa. Bate tonómeno oe -

presenta generalmente en roram bilateral. es deoeable l• eva 

lURCión ortodont1co para decidir ol oc debe permitir que oc 

clnrrcn los eopacton o Bine deben connervar.(9). 

siempre que oe pJ~rde preMaturamento un diente priiaario o 

pt;orntAnente~ loo diunteo adyacente& y antogonietaB puedon cam 

b1ar d~ pon1c16n dentro de eua reapectivae arcadao. La ••t•n 

c16n de la malponición eatar6 influida por la ubicac10n del 

areo t-di!ntula y la actividad eruptiva conaecutiva a la pénU 

da de la unidad dentaria. La dentición oata trazada pBra tun 

clonar como unJdad. conacrvada eapecialmonte por la suma de 

loa fuerzao ejercidaa sobre cada miP.mbro individual. aon 

treo las tuerz.ns que octí.ulln. Laa tuerzou ocluaol<.'o de loe -

dientaa primarloo usumP.n una orir.ntnción ~on nl plano oclu 

eaJ. diopooici6n correcta que eo probablcsacnte reoponsttble~ 

en parte por lo menan. poro el espaciamiento t1a1ologico en -

rr1~ntc en la dr.ntic16n pr1marH1 c1.1n d1menruonen ndr•cuadno 
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en 1• arcada. Loe dientes pecaanentea, a1n embargo mantienen 

un9 1nclinac16n 1neaial durante la crupc:10n paoivn. La com­

ponente ontortqr reoultonte de eeoa tuerzan causa un dcaplo­

z.tuniento .coial tiu1ol6gico que puede contribuir ol ctorre­

de cepacio y eutablccimiento consiguiente de un nrco conti 

nuo. Loo auocu.loo de carr1lloo, lobioa y lengua pueden ten­

der o li•itar el movimiento vestibular, labial y lingual de 

loe dlentea. cetne tuerzan contribuyen a la forme de la orco 

da. dentaria al 1r1.ontener el contacto dentario y eetablecer un 

ancho lntermolar e intercanino relativ&Mentc estable. Al con 

tinuar el dcoa.rroilo de loo arcoe y erupcionar lol:S molaren -

permancnteu. !le cjcrct." una poderona fuerz:.o. Ofrece reaiaten­

cia su.ticiente pet"O ei lo continuidad del Arr-o t:u6 alterada­

pc>r pérdida de un diente prt .. rio o pe numen te ee inevitable 

el cierre del cnpacio y cotaa resultado una reducción en la -

longitud de la arcada. La fuerza eruptiva pu.e'"'~ eer iaayor en 

la aC'C'oda int~rlor en tanto la orientac16n .. aolingual del­

ll'lolar 1rlter1or erupc:ionente proveo un contacto precoz y pro­

siOn continua contra el dlt1mo diente do la arcada. La fur · 

zn mcelol auperior puede no aer tan eignificativo. Se eupono 

en roble la dent telón primaria trua la erupción del 2o. molHr 

priraario. retle}o de un equ111brto de tuerzao opucutoo. De -

loa J a loa 6 anoo. lo fuerzo dirigida mcuialmr.onte mas pode­

rosa ejercida oobre la dentición en eapcciaJ en lo mandlbula 

_11e produce durante Jo erupción del prtmer molar pcnnonent1!. 

Loa molares erupcionan meuiitlmcntc; loa premoJctreu y con1 
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nos dietalmente al existe capacio. el 1ncl5lvo permanente 1n 

ferior erupciona llleDiolmente. quiado a au pooic16n del d1cn· 

te m<.!'elaJ. ,elJ un 1nc1oivu pcnnancnte oupcrtor en una d1. 

recclOn di11t.,l ayudado hacin el nl1n,.-omicnto apropiado por 

el diente lnm,,dlatumcntc dlutal .. La pérdida do éntc diento -

orientador pucdr dar por reeultodo un deeplozomiento de lo -

llnco media nn dlrecc16n dol cxceao do copa.clo. Se debe ini­

ciar ~1 1M1nten1m~~nto del eopacio oiempre que la pérdldn d~ 

lou snolarea prJmarioa o permanentes conduzcn a un desplaza -

m'ento per)UdJ~~Htl dt" loo dhmtcu adyaccnteo o antogonietaa. 

(1). Algunuu vcce3 ~l prlmet •olor pcrrnan~nte puede preaon 

tor erupcJOn ~ctOpico produciundo rcoorciOn en el 211 molar -

prtaaarlo quo ttnoli!!drlfl con péordlda te•pra.no do este y pérd1 

da en lo longitu~ del orco. (20). 61 ee produce cierre del­

e~pnclo eute ocurre durante loa primeros 6 m~aea deopuéa de 

la t!Xtrncc16n, cuando ec extrae un temporal y todoe loo fac­

tor,.:n Lndlcon 111 neceaidud de lllllntenlmiento de enpa.cio. lo -

mejor eo lnatalar un aparato tnn pronto como oea pooiblc.lo­

ideal ncr1a fabricar el oporato anteo de la oxtrocc10n e 1ne 

talorJo on lu umH6n de extracción, no eota indicada la ee 

pern nt~nta para v-:r e.1 ee pc-oduce pérdlda de eap.·:u:Lo. Hn la 

prllct.tca d1nr10 el odontólogo oc c-ncontroré con cuaoo en 

loo cuhlea el nlno ya puede tr.ner cambtoa porjud1c1nlea en -

la oclun16n, Aunque haya ocurrido pérdida d'-" enpnc.tn r.n oco­

cloncll puede ecr conveniente conutr.u.ir un mnntenedor de eopa 

cio por lo untca ro2'.6n dl• 1·cutnbJecer lo tunc16n oc::luunl nor 



-U­

n&al de la z.onn • .La edad cronóloglca dal puciont.c no cu ten 

Jmportante como la edad de nu deuorro!Jo,. Joe tcchau prome -

dio di!- la 1•rupc10n no d<-•ben lntluir aobC'c 111a dmucionea 

acerco de lo conatMJcc16n dt..• mantencdorcu du eap11cio ya qut.t 

hay demaclada vortaclon en los tterapoa de erupción de loo 

Ulf'•ntee permuncnten uobre lo baor de Ju cantidad de denarro-

1 lo rndlculilr t1eqtln lof'I radlogrotlaa. La uutora hayo quo 

loa dJent('n ~rupr.1onnn cuando tienen 3/4 de su roiz formada­

.a dN1pecho de ln edad cronol6gica. Las predicciones acerco -

dt.• Jo erupción dental baoadoa .. oobre el deoorrollo radicular 

y la lnr Lu .. nc1n d1.• lll ópoca de la péordido del temporal# no­

aon cunt J.Ot•l"n 01 el hucuo que recubre al J><>nttonuntC" en dcna 

rrol lu tult dt?Bt n.J.ldo por lntecci6n. Bn eoa ol tuscl6n la erup 

ctón d~ un pcnnancnt~ por lo general en acelerado. el odon­

tóloqo de~ preever m .. mtenimlento del eapaclo y explicar a 

loe p1.uJ.rt•fS que- el tJparatu podrn ner ncocnario por un brevc­

t iernpo. 81 hay hue~,, que rocubre las coronas puede prcdecir­

Cacilm~ntc n que lo erupción no ne productrQ en VHrioo me -

Bt:to por d~lanto y eeta indicado un mantenedor dP. espacio. IU 

odontOJogo debe obacl"'.'or la relación de lon dienten en deoa­

rr:oUo y erupción ndy .. i.c•!Olt? al enpacio creado por la perdi­

da 11 deut lf_•mpo d,_. un diente. A menudo ac obaerva que algunoe 

dicnt<'D J>'.•rman1:-ntco ue dr.moran en au deanrrf.!'ollo y conom:un-­

temrnte en cu erupc1iJn. No en poco irf?cucnte obo«rvor- picr.ns 

permanentco parc1aJmcntt~ ri.•tP.nidao o una d1:-aviucl6n de 11..1 

via de.• c.•rupclón y rcouJtllrt1 unn ••rupc16n nnormaJmenlr-



retardada, Bn canoa do CBtQ ,tipo gen11rnlmunte QB ncacAurio -

extraer el tcrnporat. conotruir un montenc-dor dt! cupucto y 

pin:mitlr que et permanente orupc1oné y aoumu ou puu1cton 

normttl. 21 odnntOJogo debt! dt!cidtc ui t'O prudente mnnt1..•ner 

al espacio durant1..~ muchoa anoo hao'Ca que put?da hnceoru~ una -

prfJtPUJ u t 1 Ja o oi PO mejor que el copacio cierre Ha nece­

n.1r10 explicar 1.1 rutuoctón cxiut~ntc y diacutir la potdbi -

Jid1ut de deuttrrollo de unn futura tanlocluo16n ei no ac toman 

l"-15 medidaa para mantener o guiar el dcaorrollo de la oclu -

1116n, ve igual manera aclaré que el epa.rato para montenJmicn 

to d• .. m5pac10~ no· correq1r4 uno .. al.oclua16n existente al no 

que nol11mf.'ntr.- cVJ ic1r."\ que un f'Utndo jndcucublc~ empeoró o 

c:ompl Lquo mo.n. ( 14J. La p6rdida prematura de diente-a poste 

i·ttrren en lo dlmtJc16n primur1a puede ai.:11rrear pérdJda dl!-· 

<"UpétC1o r.n unn dimenaitm poatero-an 'Cerior~ esto ne puede ev1 

tnr un u1mpJI:', r.utét1co y l.'tcctivo mantenedor de cupa 

clo uaudo para provcnl r p6rdidu de eupuc10 en la dcnticiOn -

pct'Tl\On""nte. (11). La valorac1t'1n mi nuciooa cllnica y rodio-

9r.1t lc11mt!nte de cad11 caoo eu Yltal importancia para prevon­

citin de crrorco f. • .'O el tratamiento de cotoe. Hn eotoo caooe­

con co.r1ro nvnnr.nda nn dienteo decJ duoa del cunl ea poai -

ble ouponer uno inteecjón crónica .. ee r.valua cutdfldoanmlmtc 

et ac r~ttl tzará pulpotomla~ cndodoncia o cxtrar.c16n y colo­

cac16n de montenl•dor de eopacio. (l). 



L.:1 dl."nt [':..tr:i;1ón pC"c.•coz d1_• d1onten temporaJco ocactona 

pP.rd1do1 di! La long1tud d•~l arco. ob!lervc la meaializa -

'-~Ion dt.•l primer molar. 



Ma!oclu~l<1n po[" P'f"["dida p["ematura dl" d1entes. 
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lirDlCACIO•llS D• MllHHDOU& D• SSPACIO 

l.'Uundo J.oa tur~rzna que act1lan aobre ol diente nu 1•ulan­

cqulibradua y r.1 .:anólioiu indi«=a una pooiblc lnhndecuactón -

de eepac10 para el diente aucedáneo. cuando cxioten maloclu­

st on que m.Ao adclantu podria catar cornblnad.a con pórdida de 

eepncio .. cuando Ja auoencia dental iniluye deofavorablcmentc 

en ln eetet tea. tunciOn y fonación. cuando la ausencia den -

tal cotlmula la 11pnric10n de hllbitoa ornlce., cuando el ger -

rnP.n drntnrin Pf'nnancntc 111 obncrvarlo radriogr.:\ftcamonte ne­

obuervo cubi,•rto uún con tejido Oueo. (9). La elecciOn cuida -

dm-w e tndivldlllll del mantcnc.•dor de- cupacio a uour du acuer­

do a c11du caco (tijo o ru111ovibl~).Korunthal.ly reportó quo -

los mantenedores fljoo dieron mejore• ceau.ltad.oa y en un 

tiempo mAo corto qu~ loa montcnedoree rcmovJblco loD cualco 

lut•ron lnct•~r:tivoa en mucholl pllclcnteu.(10). 

COWTllAIJIDICACIO••s n• LOS IUllTllHDOIPS DS llBPACIO 

CuandtJ no hay hucno alveolar que recubra la corona del 

d1cn lt: crupc:ifln y hay uut1cicnte capacJo pt1J"l1 tlU erupción 

cuando t..~l espacio diaponible por la ~rdida prematura del 

dicntr. temporal. eu BUJX*rior a lo dimcnoión meniodietml re -

qu1!ridu para lll cr.'Up~16n de uu t."IUC't!l\UC' pcrm<tnm1le y J)(ll' con-· 

e1gu1cnt<.• no copero uno ~rclldn de copilcio, cuando hay rnu 

ch.1 diucrcp.."lncu1 lo cu."ll rt.?q1.un·1r.1 tutura!.l cxtracciuncn y -

trntnmif'flt(r nrtod6ntic11 y cuondo rl dit!n 1 P nuc!L•tu>r pcnnan<•n 

te c~1· ... 1 eonqénttrnnPnll:- HUUente y !U.• dt•or.11 tri m;Juuión delco 

puc,10. ('J). 
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.. 0UIBIT08 D8 ltAllT••llDO .. B D• •&PACID 

Lou nwntenC!dnreu de eopocio no deben .Lntcx:torir con la 

orupc10n do lDD dienten antaqoniataa. debt:n conaorvar cJ ~a 

pocio próxJmul deueado, no deben intcrtorir con la erupción­

da dientan per:mununtee, doben facilitar el espacio meeiodin­

tt11 ouficJonto· para la al1neac10n do dlentoo permanentea on­

erupciOn. no deben interturir con la fonación, manticuciOn y 

movimiento munditru.lor funcional, deben do ocr de diecno aen­

cil lo. tucilcn de limpiar y connervar. (9). Y deben evitar -

inturterenciao con el crecimiento y dcearrollo peicologico,­

!iuico y fia1ol6glco noti:nal.(8). 

CLASI1'ICACID8 D8 flAllT8811DOUB DB SSPACID 

( ICHHTH) 

Fijoo con bandaa, tijon nin bandae ( grabado al 4c1do ) -

rcmovibleo con bdndaa ( s.emitijon ), rt!'movibleB ain bandas -

!uncionaleo ( se puede maaticar Dobre ellos ) y no tunciona­

lt..•o. (9): 

CLASIPICACIOS D8 ""'8T888DDR88 D• SSPACID 

( BllAHAPI ) 

Aporntoo r1100: banda-anr.u. corona-onza. arco lingual 

urco du Nance C palatino ) y b.:indil o corona con eucalOn dis­

tal. AJ~ratoo remov1blca: prOteaio parcial y total de acri-

licu mucodontoaopot'lcldo ) • (lJ. 

""'8T••SDOR co• BAllDA-AllZA o CDRDSA-A•z.A 

Hn el mantenimiento dr:l cnpncio on un cuudt'untc y eon 

torrua unilateral oc uoL\ la colocación du coron11· unza o tJiln 



Corona-anz.a-; ~~rm1nada y lista para J.ü prueb.:t en bucil 

dr?l paciente. 



.J¿. 

da-anza. la construcción de estos oporotoo ha uido t:actlitu 

da con el manejo de bnndao ortod6ntican ( prctobricadali y de 

dlvereoa tanw.n'oa. Una banda propia y occcoiblc pu~dc aor ua­

.lecc:tonodn y ada.ptoda al dienta en cueatión de minutoo. 

cuando se unan la.a bond.a.o ou de vital importancia l.e. re111-

n16n peri6d.Lca· do éBtao ya que pu.oden t:avorccer le doocolci­

( lcación del esmalta y eubeecuentornente carioa copcc11.1lmente 

RBocinda con montenedorcu que han sido uundoo por le.rqoo pe· 

ri6doo de tiempo. La colocac16n de coronas de acero inoxida­

ble tiene muchoe vontojau en ol uoo do bandee. Lo deecalcifi 

cac16n y la carien no ocurre porque la corona dol d.lentc ca­

ta cubierto. cutau dan mc1or retención cuando ae encorvan 

para ajuntaruo en loe margenas cervicalea. Ba llAa ~écil man­

tener el cemento oeco durante la ce111entoci6n y ani garanti­

zar: el nellado adecuado y en aurna no ea neceoario remover y 

recemontorlou. las coronoo de acero inoxidable eon lea indi­

cad.e.e para loa raantenodoreo de espacio 111 ee int:enta que 

lR apl1cac16n oeu por snAa de dos añoc.(18). 

Cuando hay pérdida de capacio interproximal la técnico 

on la colococ10n do coronas ne modifica en lo oiguiente; oc 

hnce dtiuqnet•.? de la uupc-rficic ocluaal (lmm) con re::lactón a 

ou onto.9oniuto. pootcriormentc ae hoce un dcngantc de ln 

eupcrt lelo inttJrprox.imnl ( lmm) y el diente oc~r:ll rcdond1tudu · 

deDdt! auu ltnquloo haatu uuu pr.olubcrnnr. im.• y In reducción 

de la cara bucal y Lingual. La coronu que UI.! vu a cuJ11i::nr :..11.."' 

selecciona mña pc..oqucna que el diente pl t.ir pnril r•·Jui:I r lu 
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ptrdida de espacio interproximal. Al comentar ce importante 

Ja orientación correcta de la creuto morgina1, Cl)UOlil Ja 

corona con a11Catee antes de que endure~ca el cemonto.(l~). 

Jndicac1on••i pe.rdida prematuro de un molar o un diente in­

cisivo te11poral cuando se puedo predecir una d1nainuc16n de 

lo longitud e lo arcada,cuando eata indicada una corona para 

la reatouraclón de un diente que ne pien&a usar como pilar 

on oot(! e.ano ln a·nza puede eer fijada o la corona. Aunque el 

apnrato de corono-onza ce un aparato fuerte se puede roMpcr 

b8 :Jo una fuorz.a onoraal y eo dificil eta reparar ,se ro tira -

con frcnLio o picdran. Ventajaa1 m.lni1ao tioapo empleado, tá -

cll d•J conL1truir y f4cil. de ajustar. ,..ter.l•lea1 aeleccLOn 

do bandan y coronne, empujador de bendao. empujador de ben -

das de mordida. portai•presiOn total. aateriaL de 1•prea10n­

'ºlg1noto). oltcateo .. pinzan Hoo., cera pegajooa, yeuo piedra 

alambre paira ortodoncia nea •• 036 .. pinzan pico de pAjaro .. 16 

piz morcudor. soldadura de plata , flux .. diocoa. polvo para 

pu11r.sopl1?te oe1 como 10Beta eBp1tula y cemento. T6cnica 1 

nolcccc16n de la banda o la corona. adaptación de la raicma -

al diente pilar y tomar lo i•preniOn del cuadrante. retirar 

ln banda del diente con allcatec y ac coloca en lo impre­

eiOn. asegurar con cera pegajosa la banda a la impreaiOn­

obtcncr el poa1t1vo de la lmprcn10n. ConatrucciOn1 tornac un 

gancho doblilndo un trozo de ulombrc de acero inoxidable 

·co.036) con lno alicates. contornee el gancho de man1:-ra que 

deucanue en el tejido .. contactando la o_upcrtic:ie dJutnl dr•J 



Coron11-anza en mod•~lo d'.! trabajo. 
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di•nte anterior al enpe.cto y dejelo un d1Ametro de 1 a Umm. 

para per:111i1 ti r que ol diento en crupc10n ue coloque en eu -

posición correcta .. mnzclé uno pcquefta porclOn de yeaO pie -

dra y aeeguré' la parto del •1-bre on el modelo de yceo di! 

raanora quo no Be mueva al aoldar,. eoldc el gancho bucal y 

11nguol .. nte a lA banda o corona con fundente de acero 

inoxidable y l'foldadura de plata • retire el aparato dol -

modelo y pulalo. •ot•• revJ.110 ni.empre el •poroto en la boca,. 

anegurc ou pau1vtdad y ajuate ante• de cementorla.(9). 

BAJIDA O COllO•A CO• llSCALO• DISTAL 

Ind1cac1oneni un mantenedor do eepscio con banda O corona 

ron eoca16n diutnl eotA indicado cuando ocurre la pérdida -

dn un segundo molar temporal antoa de la erupción de loo pri 

mcron •olaren penuanentea. Ventajaa1 fAcil de conatru.cciOn 

•íni•Q tiempo requerido. !4cil ajuate. previene la migra-

ci6n m..-ntol del primer 110Jar permanente. "nterJoleas oon -

loe •isaoa queo loe que ae uaan en la tabr1cac10n del apara 

to de bendo y barre con el coiaplemento de un coapéB o re­

gla mt t 1m•1trada. d111co de separar y matortal para bandao ana­

trtcea, T(•cnica 1 adepte la corona o la banda en el pri-r 

molar ter11poral tal como lle ha descrito antorionaente. tome 

lA imprca16n. retire lo bünda. nacgurolo en Ja tmpreeión y 

vtertala en el yeeo piedra. con un comp4z •~da en una radio-

grlltio preoperatoria con aleta de murdidn de buena cal 1dud. 

la dintancia entre f:."1 pr1mer molar temporal y la aupertic1e 

111eaiaJ del primer molnr permanente no erupcionado. yn ron r.l 

pooitivo tram1ficra lo diotancin mP.d1da al m1.Jdalo de yeuu 
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y aa.rquela en el ycno. hoga una ranura en ul modelo on eatll 

zona a un •ilimetro por d~bajo dt"l borde morqlnal drl pri­

mnr molar pennan1mt~ no erupcionado. Conotrucción: doblo un 

trozo de olnmbrl'.? dl'l O.OJb. doble la partr:- mOo diotnl r.•n 

torftlll de "U" 6 "V" 9inq1valaunte de ntanorai qut.! encaje en la 

rnnuril elcctuAdo en el modelo de yeao. uolde loo cxtrcmc1n 11 

breu d•.'l alnmbrr• u 111 banda y rctlt'C ~l aparatn dr.l modelo 

a9r<"qu1_o CíJn ooldoduro un trozo de material di:' matriz en lo 

cxtonalf.Jn para ayud11r a que tluya la 11oldadurai • l.o largo -

del alombr'-'• rl'l l'-'"C euta cxtenn10n con 11oldaduro y otile 

ul bordt.!' libre. ColocaclOn1 an·eeteeic la r.ono. glngival don 

d'-' hay CJl"-' r.utnr.nr lLJ cxtenolón '-' introdur.co L'l bot'dt" ti-· 

bre ~n el te;tdo, verifique la corrocc16n de la posición con 

unu rodingrstlo. (9). 

Aaco LHGUAL 

1•u1t:AClUN~S: PürdtdB prematura de uno o mao diant1_oa poo­

terloreo y ~n nlqunoB conoo de ontcriorco. capccialmternto in 

dlcodo en la perdida bilateral 1nult1plc de dlontea.Ventoja.01 

tiempo ~inimo requerido en ou elaboración. tacil do conetru-

1r y de ajuntar. purde diaainuir la pérdida do lu longitud -

dc ln orcadn. controlar rl eopar.in de dt-rJvar ni ro neceHn -

ria. ci tlpo scmiti)o ea moa f4cil de ajuatar y controlar­

quc el fijo. Nuto: Sl un mnntcnedor de cnpoc:fo de arco lin­

gual oc uoa nnt•~a dC" La t?rupr.-1ón de lflu lnciutvoa pcrmum .. •n~ 

teo infrriurcn crupcionnn hnc!a lingual y pueden acr imJ>íidl­

dos c.-n su n.rupci6n o desvindou. hacia lingual dnl nt·1:0 lnlc 
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rlur crl'!ando un problema ad1r=i.onHL. un mnnt1•nt•dnr dt.' hilnQu ·· 

y barra puede oer buena nJternntiva l'O t.•ut.no cuuuu. Mutt~r1n·-

lcn1 !lnn lon mlumuo que para mttntcnHdor bnnda · un:Gu y lou m11 

t~rlolun pllrn t.H arco Ju1gunl ~wmitt JO uno lc10 ntguJl!'ntr . .-u~ -

empu1ador dl• bandau. nltcnteu. doo cic-rreu Jingunlen horJzon 

talr.!O tomarlo o:oJb, uoldador. portalmprcción tutnl uupcrior-

e" Jnt1~rJor. «Jg1n11to. cera ¡J("gajooa. yeno piedra. alambre 

o.OJb. p1nzao plcn de p.j.Juro. iaptz marcador. pinZali hao. lo 

acta. r•upátuln y cr.-mento. Tt-cnica: oclccc16n de loo bandao -

para m1,1urca y adtJ.ptelao en loo molares maa dietulea, ( geno 

rol1nentc lon priml•rna molaren permancntco )., toma de tmprc -

::si.ñn. retirr.- la.u bandao de loa dienten y aeegurclau en la im 

prcalón. obtengu el poultivo. conatruccions Doble el olambrtt 

en torma de "U" con loa dedos y el pulgar de tonna que quede 

l tnqu.1Jm,.ntro 1:•r1 J1JU dlcntf."6, el nlnmbre a de cer pauivo y no 

debe tropezar r.on el tejido ginqivol. loe extremos diBtales-

del aln~br~ han de eotnr en contacto con la aupcr11c1cn l!n-

qualr!R de tan b<tndtlO por r.ncima dr.-1 nivel del tejido qingi-

vnl con ceru pega1oon aaegure el alambre en poaioción udc-

cund.1. aftadH yf?oo en lé..1 porc16n anterior de mnnera que 

JntcrlJr•rn con ln !Uddr.tdura. ooJrl .. C'l nJ.nmbrc u loo dou ban-

diUJ con tund~nte d,.. ilCcro lnoxidobJc y aoldiidura de- plata. 

•utn: No cnJ1Pnlt• 1•1 c.dnmbrP uJ or r.uJ 11•ntn Hl ro1u vivo du 

rnnt1:- l&J ol)ldudura. ~e dchllil;i y put..•dr> dr.'uv1nrui.• de uu PfJOi 

c1ón pr.1r Jfl lr•ngun 11 Ion tuf"r?.rin de• mnotir.w·1tin. ,..nto pur~dr." 

tactlltar la pCrdJ.da <11.- 1•:+pw:to P!lpt.•cHJJmentt• ''" p11t:1 .. nlt.'f> 



-11-

con awsencia de vario• dLcntee • Ketlre el aparato del •ocie­

.lo y pulaJo. Ubeerve el aPftrato en Jo boca del puc1ente y 

aeen)'Ureo do que l.!D paBtvo y ce11entelo. 

Am:O LIGUAL BlllIPJ:JO 

Técnlca1 Adapte las bandas ( tecn1ca iqual que para arco­

.lingual tijo ). rettre laa bandee y t:ij• el cierre. en la 

parte lingual d.e la banda aproxuaeda..,nte en la •itad meeio­

dietalment~ y por encl..a del nivel del tejido gingival en la 

parte angulada apro•i-da-nte a 30 grado hacia ocluaal. 

•ete cierre oe adhiere con soldadura el6ctr1ca a la benda en 

to1'11UJ aegura y alo1arA un ala•bre doble de acero ino•idable 

de U.UJ6 de dlo~etro. •eajuetc lao bondao a loe diente• y to 

me una i•prealón. •aegure laa b9nda11 en la i•pre1116n y vier­

ta el yeeo piedra. aet.ire el 190lde de la J.11pree1on. 

C08T8UCCIOll D• LA PAllTll LI.,_ DU. AJICO 

Uoe alicateo un1Yel'llal para toraar arcoo 11nqualee. Bm­

pieco •doblar el ala•bre cerca del fulcro de loa alicat .. ,­

""ºv1éndo·10 de uno a otro surco de loe alta.tea haata alcan­

&ar el primero. Bate eurco ea del •1amo tarufto que la •s-rtu 

ra del cierre. con el &labre colocado en el surco pequefto -

cercano al extremo. doble el extrellO corto del ala~br:e hacia 

arriba. Hato nctuara COIKJ tope pera J.mpedir que el alaabre­

ae deslice coapleta•ente a lo largo del cierre linqual. Do• 

ble un bucle en torma de CMMtga en el nlaabre anterior ai cie 

rre lingual. Mato per.1t1ra el BJU&te en long1.tud del olar•­

bre de eata noturalez.o. Se realiza colocnndo el cxtrf:"mo do-



Arco lingual cementado en boca. 
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bladu del alambre en el cierre haciendo una marca con el la 

p1z bJAnco pera aarcar arcoo aproxiJaBda•ente 3 ltllft. por dcJ.nn 

~e del c1err-e. Con los alicates de punta tinas torme un bu­

cle en toras de oMega en d1recc1ón gingival. Introduzcn 

alambre en el ciere<e y marquelo para el prOximo dobJez • .IU. -

doblez debe perait1r a la parte anterior dt."l arr:o apoyoree -

en eJ. circulo de loa dientes anter1oreu. Formr. lu curva 01n­

ter1or del arco con el pulgar y loa dedon ca1110 en eJ 

lingual fijo. ter.1ne el bucle y el doblez di1:1t11J. •H 

lado opu.eato como se ha deacr1to antes. corte Jou nobruntcu 

ocluaalea del arco aproxi111adaacnte l -· del cH~rre y puln­

loo extremos cortaaou. caliente el ulmbre l 4~4" e ••n t1ornu 

o con color dorado Di ae usa soldadura a J.a J.lama clr.ctr1c.1 

no deete•ple e.l alaNbre con electrodos elóct.r1coe. •oto: :-,,_. · 

paed.en hacer bucles en toraa de a.ega 01 ee necesitan movlral 

entos pequel\os en loe •olareo. use un alicate howcn # l lU 

para insertar o retirar el aparato. (9). 

Amco PALATillO DS •AllCS ( BUPSRlO• 

Las ventajan. loe raaterlalea. la técnica y la conutruc 

ctón aon lan mtar1Ja que pera el arco lingual ooJrtndu ti jo,.­

excepto que el alambre contornea l.11 bóveda del paladar untf!'­

rtor pera no contactar rl clngulo de loa dientes. Hato ue de 

be al hecho de que loa dientes interiores generalmente 

cluyen en esta parte de loe dienten euperioroe y el eparnto­

puede intertertr en la oclusión o viceveraa. Se puede colo­

car un bo~on de acrilico en la parte anterior del almbre po-



Vista 1ntt'iloral de arco d•~ N.1nc1~ 

c11ml!ntado en bucü dt!l puc1entc 
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ra evi.tar que esta ae hunde en el paladar en caeo de ocurrir 

l19E"ron mov1m1entoa de Joo d1entee. PUede haber un poco de -

1.ntla.a.'.lc1on paJati.na en el lugar que hace contacto eJ. acril 1 

co Pt"'ro eoto dc-nuparece generalmente d.eapueu de.a que Ot:!' re­

tira el aparato. Bn alqunoa caaoa como cuando aolo talta un­

aolo molar puE'de eutar indicada una borra tranopaJut1na. (9). 

lllUITUllDOllU D• llSPACIO UMOYIBLllS 

Jtn la ~rdida de loe di en tea antcr1oreu dec1duou, en t 01· 

.a precoz. oe podrton desarrollar problema.o como hábito de 

lengua. dificultad pera la función y problemao pa1coooc1ct 

ltta. la manera 19818 aegura de prevenir tales problemua 1:-a c:::•J­

locar mantenedores de espacio ya aean fi )oe o remov1 hleu. -

Jean. dice que el .. ntenedor removible no eu el indicado en 

nUloa •enorea de 3 anoe por el riesgo de tracturn o plordtdn 

del a11DK>,. ella propone la técnica de colocac16n en dientmi 

poet:oriores bl!lnd.ae o coronan de acero inox1doble twgün uea 

el caso con arco palatino o lingual. baae de acriltco y dien 

tea anteriores prefabricadoa.(8). Bl traneplante de un dien 

te pre.olar ¡Mira remplazar la pérdida de diente centra! y -

lateral euper1oree. técnica ougerida cuando hay aunencia du 

inciaivoe auperioree 6 cuando eetoe tienen mal pronoat1co 

(~). lnd1cac1oneo: Lae 1ndicac1onee para naantenedor de copa 

cio remov1ble aon liJS mismas qua para laa descritas para lou 

de tipo fJJo 6 semitijoe. Se pueden utilizar en todos loo ca 

aon en que se requiere mantenimiento de eepacio y en lou que 
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la tuncl6n y la eutéttca son tmportanteo. Controindlcactonca1 

Cuando el paciente ou alérgico o.1 .aterial de reo1ne uoodo 

on lü conatniccion del aparato. cuando no hoy colaboractOn ~ 

d~l paciente.cuando ue eopora uno próxima o:nipc16n de vnrioa 

dlcntoo nl poco t to•Po de eer colocado el aparato en boca y 

por connlgutente aean neeeoarlaa 1a11yorea reforma& do eete. 

YcntnjaB J toclt de construir. requiere de poco tiempo do­

elabornclOn. fácil de ajuntar. menoo fuerza sobre loa dien­

teo restantes porque ea eo•tenldo principalmente por tejidos 

blnndun.muyor eotética. técil de li•piar. ae puede hacer run 

cional. rta.tertalca; PortotmpreolOn total superior e interior 

olginoto. yeeo piedra, alm1bre- para ortodoncia 0.030 ( para­

gnncho circular, gancho en fonM. en forma de bola o gancho -

odnma). ~on~noo Adamo prctabricadoa ( opcional ). oeperodor­

ycoo acrillco. cera pcgajoea. re•ina autopoli•erlzable color 

dionte. tronoparente o de color. frena pera acri!ico en for­

ma de pera. puntao de 9otaa para pulir acrilico. dlscoe. fiel 

tro piedra poaex para pu.lir el lllOntenedor cera toda esta­

ción. Técnica1 Tome lod 110deloa aupertor e interior con 1• -

precionea de nig1nato. hago un regiotro de mordida en cera.­

de aanera que ocluyan adecuad.amente a los dlentea. •otnr Bu­

importonte que loo dientco ocluyan correctamente cuando oc -

conutruyn cate tipo de aparato. eepccialmente si hn de uer­

tunclonal. de lo contrario. puede al'.!r dernno1ndo nJ to y rc­

qUe~lr mucho tiempo para ajustarlo o a lu inverno. no ocluir 
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dol todo .. anulado uu propOa1 lu n1 ha du uer tunc1on.-11. eon -

un J.épiz puntlngudo hoga ttl dlecño dr Jou gonchou y la cx­

tención de lo parte acri llca del upa.rato. ( titStc ea un rt.!cor 

dator10 ut11 cuando oeo conntru.ya el aparato o puede- uurvir -

co111n tnt1trocc1oneB J)Ara el tócntcu del laboratorio.) cona­

trucc16n1 Buque J <•lo dP ulambx-c.•1 g'l!ncrolmente conaiute cn­

qnnchoo que 01 rvcn p1.1rn obtener retención para el Opltrato. 

Aigunoa do loo gunchoe man comQn111ente uoadon para ente tipo 

dtt aparatos eon: 11 qancho circular., ee construyo con trozo 

de n lambrc redondo # U. U3b • So dobla para contornear el 

diente o ntvr.1 qin9J.11al y uti l.lEa zona.e de retencionon bu -

cnlr•n. qancho Actamn eo mén d1f1c1J dt'" construir. nin embargo 

otrr.ce D'lltD eatebll1dnd en la retención. Se conotruye con -

trol!o de alnmbre rt!dondo t1' 0.026 O 0.030. ee mide y ee doble 

de nw.nerll que J)'f:"rnlita o loo extrcftlOB de loe ganchoB ajustar-

en lttB Jwnno de retención meniobucal y dietobuca! del 

diente • Ambos extrumon del gancho ne ajuotan en la parte do 

ln rcoina, lo que amiento. 1a estabilidad y la retenciOn. 

•otai Los gnnchou AcJ.dMB prctabricadoa de diterentQB tam.aftoa 

ne pueden obtener en lae carao dentales. Gancho d~ bolo eute 

tambien au puede conaequlr en lao canas dcntulco o ac puede­

tnt.ir1car con un trozo dt• nlnmbre redondo• O.OJU nf\ndiend.o -

unu pr.qucna bola. deo uoldaduro en un eKtremo. Mata dieeftndo -

pnra t 1 )nnie en loo unpncion t ntt_•rproKimaleo de loo diontca­

Knle tipo de qnnchu uo muy Ulll en loa cneoo dandi'.!' no 1•xiatu 

rl.•tencion bUcul en lon moJllrl·o. qnnchon con flpnyo cwluool. -
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tiene muy paco valor coNo rc.tenc1ón y ne usa qeneralmcnt • .- en 

Joo .o.lareu 1nter1orca. se construye con un trozo dt.• uJambre 

O.OJO y ue ext lende hac1a lo tiupe-rticle oclusaJ a lo lnrqo -

del ourco llnqual dcJ molar. su tuncion principal ea impedir 

que el aparato nea desplazado hacia el auelo debido a laa 

fuerzao tuncionaJeo. Cuerpo de reoina e autopo11aaer1zable ). 

Apl tcn1:16n: SWQer)a ol modelo debajo del agua durante 10 mi­

nuten para eliminar ei nire atrapado en loe poroa del yeno. 

•ató evitara que ae fo.r:wen burbuja• entre la hoja de reelno 

y el •Odelo cuando eJ aparato eot6 polimerizodo agua-

cnllente ). Pinte el •odelo con una capa delgada do separa 

dor. 11ttapte y uue..•qure todon loa alambrea con cera pegajooa 

en las auportlciea veetlbularee pera no interter.lr con la 

p,Jrci6n acrJJlca del aparato. aplique alternativamente •o­

n01nero e liquido ) y poll•et'O (polvo) ha11ta aeequrar un ee­

ptmor un1tormc de 2nw de resina para la dure~a del oparato­

de 2mm. de cnpeuor de resina tlene el groaor auticiente y 

al JftinMO tJe"'po no 1ntertiere en 1e1 fonaciOn uno vez obteni 

do el capesor adecua.do recubra la resina con aonO•ero 11qu1 

do y ninlelo con JoD dedos. Con un tnetrumento plano y 

agudo a~pare conculdado el apn.rnto del modelo. Recorte y 

pula con una trcuo pnro acriJ1co en tormo de pt"-ra (por 

razoneo de catabilidn.d y de comodidad del paciente. el acrl 

llco debe quedar 1nt1mamentc odhr.rido o adaptado n Jon 

dit.~ntee ) • ne pule hanto obtener buen brillo cnn cono1:1 y 

ruedan de tieltro con pomc>e humcdo. Plodl lJcuciomm : Se puc 
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den incorporar dlentea de plástico en el aparato 1.:uando ee 

deaea una tunc16n entética adicional. cunndo J oo dic-ntee per 

111.anenteo empleZan a hacer erupc:16n por deba)o del aparato., 

retire c.1 acr1J.1co un cea zona ptu:a penait1r ln l..•rupcilm 

noraal. ( 9) • 

CUIDADO DaL MA.mTa•llDOa Da llSPACIO PIJO 

Wu morder carameloo duros., manr.anau enteras., hielo o 

cu0Jqu1er cona dura. no maeticur chicleo o caru.mcloo pegajo­

aoo .. trugar o comer oern dltlcil hn2ta que e~ nifto oc acoa­

tumbre. no jugar con loe nla11breo., con loo dedoo o con la 

lr.nqu11. u1 picrdL~ cJ. mantenedor de espacio. teletonce ol con 

sultorlo pldLcndo c1tu. oi el alambre oe rompe pOngaoc en 

contacto con •.!l odontólogo. ee cobrar• una cantldad min11D4 -

por nu rcpnrac16n. Hl mantenedor de eapacio neceuitaro un -

camblo cuAndo haqL"ln erupción loa dientes permanentt.!'a. (9). 

CUIDADO Da SU MllTUllDOa Da UPACIO llDK>VlllLa 

Hxpiicor o loa padroe que el awsntenedor eata eepecial­

mentQ conntruido porn lo boca de eu hijo. con el objeto de -

permlt1r una mant1cuc16n adecuada y lee conaervación dol ee­

pocio para un crecimiento y deoarroJJo correctos. Bl mante­

nedor" do eopaclo debe unur:ac c::ont tnu.am•mtu lu:.1 24 hrn. ai -

aparece un punto doJorooo. telelonee inmediatamente para pe 

dir URB cita. HJ. mantenedor ae debt.• uuar 1turnnt1~ b Hru. 

anten de venir nJ. coneultor10. di!' manerA que 1°1 punto dolo­

ronu uea aprentnblc y hacerlos n1ustcn neaeuar1ou. Hl pur · 

cualquier r11z6n ut.• oncu el aparutn de Ja bor:u d1•hf• 1;olocnru1.• 
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a1empre en un vaBo con agua tria. tuera de la luz directa 

del aol y en au lugur donde no pueda caeroe o extrov1aroe. -

Los niñou se udaptan rap1damente a entes mantcncdoren, pcro­

n«!aen1 Ut un periodo de a)uste y un esfuerzo por parte dt.d 

n1~0. lnmed1ataaente deBpU~B de cada com1da y eopecialmente 

antes de acostarse d~brn cep111arnc cu1dadooamcnte loo dien 

tea con el nw1ntcnedor de eapac10 tuera de la boca y 1mt~ t11m 

bJén debe oer ccpll.lodo con pe.ata dental .son riecPoartcm t re· 

cuentes citas de revisión para obseorvar el proqrcoo de lu e­

rupc16n de lon dientes permanantes y el crc."cim1cnto dt.• luu 

maxilares .para compensar el desarrollo y crecimumto uunníll 

puede ser necesario conut ru1 r un aparato de acuerdo lo 

edad del nino. cuidar que el nifto no se aaque el apn-

rato de la boca para ..oatrorlo ya que puede tracturoro~ 

ro.perae. ('J). 
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08.lftlVO 

De la coaunidad odontol6gica intantii atendida en lo­

Cl 1n 1ca de apoyo, en el Anta d.e Odontopediatrlu de la Facul­

tad d~ Odontolog1a. ec:- obllerv6 que Jou pocic-ntl'D p~acntan 

en un gran porcentaJe carien eXtC'naaa (qrado 4) y qur. td tr11 

t-1ento a seguir ha sido la extracción y la colocacaón de 

un .antencdor de eupacio. UeBatortunodamcnte el t1po de pa-· 

c1entea aatetente~ • lo consulta. por desconoc1m1ento o por 

taita de recuruos J.legan a la cllntca con cxtrar:c1•m•·!·1 pn•­

.aturaa .qur or1g1nan la p6rd1da de espacio en J uu L11:cadnu, 

eotoa aeontL"C'iaiento• non han he-cho pensar en lo val touo qu1:0 

eo ln eoncervaciOn de loa d1entPD temporolea y la colocu­

c1on de un ..antenedor ele espacio cuando Be ha pCrdu1u una 

pieza dental. •a p:>r ello que la tlnalidad de ~ota thoinn 

fu&z 

Detectar el problema. tebr1car y colocar el t1po de monte 

nedor de espacio oegun eea neceeorlo y con ello no pcDnitJ r 

Jo p('<rdida de la longitud del arco dentar10. 
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""'TRRil\LRS Y IUITODOS 

lJf"! ·¡u p.:1r.icntcu entre l y lJ onno de C'!'dud utendidou tm 

la c11nica de upoyo del 4º pluo del aron de Udontoped1utr1a 

de lo tncultad dl! Odontologia dl! ln U.N.A.11 •• ne valoro 11 dl 

chos pacle11L•!n clln1ca y radlo9rót1camente para d.etermlnar 

el tlpo de mantenedor de eopo.cio corroepondiente a coda 

caso: Banda -nn"-'t• corona-anz.a. z.npatllla dlotal.. arco de 

Nance, orco l1ngua1 y ploca parcial rcmovible ont.eric1r y poa 

terlor. Pu['a ello :jt? ut1llzó el Hlotorial clinico y radlo­

grot100 dentonlv...-olareo del # 1 y 2 001 como modeloe de cutu 

dio y explorac16n bucal (espejo# 3 ). Para la explnraclOn 

ne acnto al paciente en pon1ci6n o6pina con el operador een 

tnd•> P.n banqui.1 lo dental y crm reopecto a las manectlluo del 

reloJ a J.us 11 horuu. La tecn1ca Utilizada pore tomo de 

rndlograt1uu tul- de la blccctr1z. PoE1<:16n 1, pura dentadura 

BUJX!'r1or: Ja cabeE.a debe llev<u-neo hacia adelante,. de manera 

qut~ el plano 01::luoal de la oreada eu~rior- quede- horiz1mtol 

Al pian l trHgua-alfl de J.o nariz ) . Poo1ci6n XX, para J.a. 

rtentucturu lnterJ1.Jr: la ctt.bP.Z!a debe llcvartl•~ h11c1a atran de 

"'an<•ro que el plano or.tuaoJ. JntL•rJ.or quede horizontnJ al pi-

oo ( trnqun-cornHUJC"il lnb111L 

diente- 01 dlC"Ot(" en <.•Lllud10 

y con la angutncton c:orroopnn-



OGULACIOllS 
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Molares supcr1 orr.•u 

PremoJarea nuper1orP.u 

C.:on1no oupcr1or 
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Lateral y can 1 no uupet·11>i:­

Ccntralco oupc-r1oreu 

f'lot.'lrr.~:.; 1 n ter1 on.-u 

PremoJurco 1ntcrJt1rc.•o 

canino inter1or 

Latera.l y canino lnlr-r1or 

Ccntralt.?n 1ntt.>r1urcu 



aa&ULTADOS -2U-

'J'otaJ ae prtc1ent• .. o atendidos t?n la c1in1.ca 

de apoyo de odontopedl.atrla ...••.•••..•.••••••••• ·•• ·¡o. 

Total d.e pac1entea que no rcqui.rio de 

.antenedor •••••••••••••.••••••••••••••••••• 0 -, 

Total de pacient•~B que requirto 

•antenedor .•........•.•.•••.•.• , .. , ••. ·• -. 

l'ob.lac1on total tenmt?n1na ••••••••• •., •• 

1'oblac16n total 

De loe l / pacientes 

tiexo tf!'Men1no ••••••••• , •••••••••••••••••• , •••• · ••• , JU 

Sexo maacul 1 no ..•••••..••••••..•••••••••• , •••••••• 

.Kdadee de loe pectentee a los que entre 1 y 9 anos 

ae lee coloco mantenedor. 

Total de aparatos co.locndoa •••.••••..••••• ,....... l'J 

Total de aparatos P1joa........................... lJ 

Total de aparatos Jfel90vtblea •.•.••••••••••••••.•••. 

·rotal de aparatos un.ilatcles ti Jos •••••••••••• -.-••• ·• 12 

Total de aparatoe lh latclales ti)on .••••••.•.••• •· •. 

Total de d.ientea aunen tea ••••••••••• , ••••••••••••••• ~8 

Total de• dientes au¡>er1orcs •.•..••••••••.•••• , •••••• ~u 

Total de dientes tnteri.ores •••••••••••••••• ,., ••.••• 

'J'ota.1 de d.lentt!o antcr1orea •• ....................... l'/ 

·rotat de dtcntPB pooter1.or.ea .••...••.• , •••••• , •••• ,. 12 



sft/,A TESIS 110 DfBE 
DE LA B/BLJOIECA 
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-LM:lOll lH'AllTIL roa ... º gua •• COLOCO MllTHIUIOR 

75.8 ' 

~.-.imo 

lIIIIIIIl IMSCULHO 
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POllCallTAJI Da PACIPTllS gua Jl&OUUUllO• LA COLOCACIO• 

Da TIPO Da llAllTa•lblOI DI llSPACIO. 

•o llQUIIIO llAllTa•RDO• Da llSPACIO 

SI UQUIIIO llAllTUllllOI DI UPACIO 
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- Sexo Diente 111U1ent• flllntenedor colocado 

l ado " ""'"º Re•ov1ble mucodento-

soportada 

3 aftoa p BA!AB Rc1novible muc;od1~nto-

soportada 

4 ª"ºª F lo Banda-onza. 

4 aftoe " ¿] Removible mucodento-

uoportaaa 

4 alloa p BAf Ali lleniovible mucodcnto-

aoportada 

S aftoe " lo Corona-anz.a 

5 ª"ºª " In Corona-anz.a 

ª"ºª • ~ Corona-onza 

atloa p r. Corona-anza 

afto• " ro Corona-anzo 

atlOD l' ¿] corona-onza 

fli Uand.a-anza 

8 Gi"IOD F Dl Corona-anza 



B af\OB I' ~ Rcmovible raucodcnto-

eoportada. 

ti at\oa " ~ Removible mucodento-

HOportedo 

8 aftoB • wf Bu Arco de ilance 

8 ª"ºª " -;¡ coroniJ-anza 

9 aftoa • ¿.J Corona·-anza 

[ñ Banda-onza 



Dl&CUSIO• 

Los dienten teompc>ralcs son los RH?Jorea mentenedorea 

de espacio y en aueenci.a de eutoa se uti.li.z.an m.:int1.•neao 

ree pretabr1cados nechos a Ja medidH d•-• Ja bnctt deol 

n1fto. La perdida preco% de d1entea temporales en lo 

.ayorJ.a. de loa caooa por cariee eMtenaAa. producid1to 

por .a.ngcota de dieta con nbundant1~0 curbohtdrat.ou. 

aunada a la laltn de higiene. l.a 1qnorunc1n de• loo pa­

dree. tutocee o personas encaC'C)ad.ae de la edu1.:o.cion de 

los niños sobre eJ rctorzamiento continuo d1.· lou hllbltnu 

hig16n1eo-dletéticoe ( habito de mami.la. tecn1co. 11e ce 

pil.lado. uao de hilo dental,. tratmniento dental apropio 

do aeo11paftado de profJ.lax1a y apl1cac1on per10dl<.:a de 

tlour )1 ha dado como reoultLido nltn 1nc1<11·ru·10 dP 

car~ea de divernou grados en nlftoa de muy corta ednd.Lu 

conaervnc10n de Joe dientes teaporaleu ca reaponuub111 

dad de todoB ( padres. r11no.. tamiJ 1.arr.a. odontoloqo y 

educ::adorca en qene-ral ) • 

- :12-



COllCLUSIOHS 

El seao femenino equtvaltmte o un 14.2 t rcquirJo 

de mayor cantidad de colocación de asntenedorea de cu 

pacJo comparativamente con el 10 ' del u1..•xo maucuJ..ino 

Loa apo.raton colocados en mayor nOmPro tucron Joo 

aantenedorea fijos untlutero.lee . 

De total del grupo deo ntftoa el 24.2& rC!'quJ.rtn d~ c-oln 

co.&.oc:actón de aant"enedoreo de eupac10 y el l'J.u" nu Ju 

requtrlo. 

Laa piezas auoentea prcdom1nantea tueron; lon dien­

tes anteriores euperioreo. 

A las ntnoe de 8 oftoe de edad ee lea colocaron méa -

apar:atoo. 

-3J-
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Bn lo conuul t11 dontaJ,. del óreo do Udontopcd1atr1a 

O.b1catJ.11 en ol 4" ptuo de la Fncultnd de Odontologta de­

ln Un1veru1dad Nuc1ona1 Autónoma de Mox1co D.F oc 

reoltr.6 una 1nvent1gac1ón con 70 ni~oa entre uno y lJ 

anoo de edad. de Joe cualee el 6Dt pertenecieron al ee­

xo tem~ntno y el 40t reostante al sexo aaaculino. Se d&­

tC*ctt1ron lon pacientes que nosecJtoban algun tipo de 

mantcncdol" .. a.:- elabOraron y colocaron de acuerdo o cada 

clloo en total ne elaboraron y colocaron 19 11antenedorea 

a·~ ••Dpacio .. de elloo fijoa ll .. re110viblea 6 un.Llotoral­

tJ Jau 12 y bilateral fijo l. 

0t;!' ·10 pac!r.ntea el 75.B t no requtrlo algun tipo de­

opornto y c-J. ¿4.21 ae lo coloco mantenedoreo do espacio 

con reapt..octu al sexo J?J 14.2t pertenoce al aexo temeni­

no y el 101 al eexo •aoculJno. 

Ue acuerdo a la ubicaeJOn dei diente auaentet dicn­

teu anterioC'CWO J ·1 p1czao .. dJ.enteo poaterJ.oreo 12 piczao 

d!entea uupcrloreu 20 p!ezao dienten interiores 9 piezas 

ReiacJ on f:."dad y numero de npt1rotoo cotocaQrJe: 

1 atto - un aparato .. J aí'los - 1 aparato,. 4 aftoo .J 11p¡1ra 

too. ~ añou 2 aparatoo. 6 af\on l uparato. ·1 atloo 4 apn 

ratos .. 8 m1oa ~ aparatos .. ~ anou ;¿ apuratno. 



CASO CLlHCO 

Interrroqatorio indirecto (madre), 

Madre de 22 añua de edad y padrL .. de 28. ambos aparente 

.ente sanos. Hi10 un1cu obtenido por parto cut6oico. -

oin problemas durante el embarazo. In1c1a al1mcntac::1on 

con seno materno haato loa 2 meneo de edad. o partir de 

de esta techa su ali11etacion ha a1do con b100ron 

indicandolc la madre que eliminara cut e ) -

Ablactac16n dende loo dos meacc de edad con al1mcntou­

notur~lco p1cadoa. enJütonoa y cmbutidoo. 

Paciente maaculino de 2 ano~ de ~dad que a la cxplo 

roctón bucal ae recibe en loo 01q. condlcionron: 

malo. higiene dental. oclua16n dental normuJ. con prcuen 

c1a de eepec1ou prilft8tea. plano tenainal vertical y 

h4bito de biberOn. 

cuadrante superior derecho: 

A - Destcucc16n coronaria C C-4 ) necroa13 pulpar 

e - Destrucción coronaria porcio! ( c-2 ) 

C - C-1 

D - C-1 

cuadrante superior Jzquicrdo: 

A - Veo~rucción coronaria C-4 necroaia pu!par 

u .. 

C - C-1 

D t:-i 

-3~-



CUftdrante interior derechos 

D - C-2 

cuadrante interior izquil!rdOJ 

D - C-2 

•ota1 C-1 ( curnalte ) • C-2 

( eoma.lte, dent1na y pulpa 

eomol te dentina ) • C-3 

y c-4. ( candidato o. .. 

oxtracciOn, trocono de trota~iento pulpar, t1etula -

y nt:tcr<.1aia pulpar ) 

DingnOot1co1 ·stndrolflc de biberón. 

Plan de tratn•ientot 

1. - K11rrlinac16n de carioD y reotaurecion con amelga 

sna en lJ nup. derecho e i~quierdo y U interioros­

derccho e izquierdo, 

2.- BliaainactOn do cartea y reatauración con resina 

en e superior derecho e izquierdo. 

J,· Pulpcctomla y obturaciOn con O•Blqamn en A ou~­

rior derecho y A-O ouperior izquierdo. 

4.- 8labor11clón de ..antonedor de eapacio removible. 

procedl1l'iento1 

Toma do rodiogrotioo ocluoalea auperior e lnto -

rior .. lnetruntcntacion de conductos ( lima K del 

I l~ 01 2~ ). obturücion temporal con puntnu dopa­

pel con tot1r1ocresul ee dejo en obuervacion durante 

quince dloe. Trunocurrido t~Bte tiempo no prcaento -

INll olor o Blntomatoloqtn 11lguna .. oc procedio n la 

obturación de loa conductoo con oxido de zinc y cu 

-Jb-



gonol puro con t6cn1ca de jering.:i. ae tomaron rad to 

grattao de control. oc doeobturoron heata un t~rc1o 

do uu ralz con eocavador y oc obturaron con amalga-

hnnto nivel do enc10. So tomo 1mprC"o16n superior 

e lntorior con alginato y ee obtuvo el positivo con 

ycno ptcdra. Por separado a un tipcdonto do ecrili­

co ue tomo impresión con alginato y oe corrio con -

ocrJ!ico outopo11merioable para obtener 1oe dienten 

anterioren. una vez polimer1zadoe ee recortan y oe­

actn.ptan al proceoo del paciente. 

Pura la conotruccl6n do lo plaquita ee realizan­

loo 019. poooo1 Se elaboran ganchoo de retención 

Adamn on Ht!. y eeailunures en C•. en el modelo de -

trobojt1 oc pone separador. oe permite que seque y 

rw lnlcio con técnica do polvo liquido el oBpolvo­

rt!odo. oe adaptan genchoo de retención y ee acriliza 

ron. Recorte y pulido de placa. obe•rvaciOn directa 

en bocn dC"l paciente y ajuntea nec~sarioa. 

-J·1. 



S1narom~ de bl. be ron r.."n pacir•nte d•-:- un ar'11J on1.:~ m·~n'~~ 

de ec:nd. Preparación de conductoc pitra trnlum1enfo 

endodont ice en ru1ccs d•? d.l.cnt1Js ant•.>rtoros tempQrtJ · 

lec. 



Mud1~lon de tr.1bnj<:> pdra la elaboractón de placa parcial 

t·r~muv l h l • • . C l d:.: r,, 1 t:t.·~ ur..- con~'~ rva ron tratamiento -

i?nr.bdunt ti:•J y obtur11r.J.Qn cnn oxido de z.1nc / t!uqenol y 

nm,,lg.:tm.i huut.:i ntvf?l de enc1n. 



CASO CLI•ICO 



Vlata lntraoral de un pacLente d.e b años de edad que 

presenta perdida de D superior der•~cho 



VuJta lntraura! del miemu paci.ente 

o~~rvese Ja banda ya adaptada 



P\anten<.•dor de eopac10 de Handa-anzn ya pul ido 



Vista 1ntraoral del mismo paciente con el mantencaor 

de eopecio ya cementado con iono.ero de vidrio 
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