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CAPITULO 1
GENERALIDADES,

Amalgama dental- La amalgama de plata- estafio-mercurio es el

material mis usado para la restauracidn de la estructura dentaria

perdida.

La amalgama es una clase especial de aleacién, uno de cuyog -

componentes es el mercurio, el mercurio ligquido, a la temperatura

ambiente, se alea con otros metales gwe se hallan en estado s61i-

do; llamado a esté conjunto amalgamacidén.

Tecnicamente la aleacién para amalgama dentas, es la unién

del merxcurio con la aleacién plata-estafio, que por lo general coq ..

AEl.bdcngélqgo adquiere l;.éiéacién para amalgama en forma de -
limaduras pulverizadas, estas se obtienen desgasténdo un lingote -
colado con una herramienta para cortar metales. Algunas vecos, se-
pesan y envasan las limaduras en nequefiog sobres de plistico.

Otra manera es comprimir cierta cantidad por peso de estas limadu-

ras y darle forma de pastillas o takletas: c¢n esté caso, las finas

particulas de aleacidn se hallan sometidas a una precidn suficiente
para que se forme una 'piel"” en la parte externa de la tableta y -
gue brinde cierta cohesién en el interior.Empero, la cohesidn no -
egsta grande que lag particulas no puedan ser separadas facilmente-

al ser amalgamadas.lLa aleacidén tambidn puede venir en formu de pe-

guefiag particulas esfericas.




Habitualmente el dentista mezcla la aleacidn para amalgama
¥y el mercurio, el proceso de la mezcla se le conoce con el nom
bre tecnicamente de trituracifn en una mesa pl&stica similar a

aguellas que se obtiene en la funcibén de cualquier aleacitn a

las temperaturas entre lﬁquidoé v los s8lidos, por medio de ing

trumentos especiales, la masa plidstica se presiona dentro de la

cavidad dentaria por medio de un pProceso que se denomina conden

sacién.

Despues de la condengacién toman ciertos cambio metalogrd -

ficos y aparecen nuevas faces que estan caracterizadas porgqua -

solidifican a temperaturas Jue dentro de condiciones normale«, -

egtin por encima de las_que pueden presentarse en la boca las

de 1a amalgama.Desde el puhﬁo de vista qufmico~ metaldrgico lag-

reacciones entre los metales a estas bajas temperaturas son dnji
cas.

Regtauraciones Clinicas.- la amalgama e¢s un excelente mate -~
rial para obturacidn, no solo es el material qQue ge utiliza con-

mayor frecuencia en operatoria dental, sino, también ¢l gue pre-

centa menores m rcentajes de fallas con la amalgama dental se ey
pande o se contrae durante su endurecimiento, segin sca su compn

sicidn y preparacidn, la composicidn de la amalgama a este respeg

to es muy importante.




La resistencia de la amalgama se mide bajo una carga de compre-

8i6n, aungue en ciertos casos la resistencia a la traceién llo-

ga a ser muy importante.

Bl escurrimiento de la amalgama se presenta bajo una carqga-
conparativamente liviana, este escurrimiento puede deberse a tu
incapacidad para endurecer por deformacién.las propiedadaes tan

to de resistencia como de escurrimicnto se hallan en parte bajo

al control del odontélogo.

Es inmportante gue el odontdlogo conozca los principion fun_
damentales de iz manipulacidn y su efecto en las propiedadas ~--

fisicas,ya que de lo contrario se ’puedej‘ haceruna restauracién-

nnientoé' apropiados de t?itutaciﬁn- 4 ‘c*.ondensacién.

Respecto a cualgquier otro tipo d2 material para cobturacitn-
una de las razones del excelente rendimiento clfnico de la amzl
gama es la tendencia a disminuir la filtracida marginal,

S2 ha discutido repetidas ocaciones gue no hay material de-
restauracidn que se adhiera al dientoe; por consiguiente la peng

tracibén de liguidoe y residuos es una de las causas mis inportapn

tes de reyiduos de caries y fracasosz, la amalgama proporciona

8010 una adaptacibn razonable a las parcdes de la cavidad talla-

das .Por egta razdn, sc utiliza barnioes cavitarios para aminorar

la £iltracién ygroegera al rededor de la reastauvzacién nuova.




La poca filtracidn que con el tiempo se produce cuande se
utiliza este material de restauracidén se ha visto que es -

dnica en su género.

Se ha observado que si la cavidad esta bien hecha la -
filtracidn disminuye a medida gue la restauracidn envejece -

an la boca.

Propiedades Figicas.~ En la amalgama dental una de las -
dimenciones de rutina ea el cambio gue sa efectua durante -

el fraguado.




CAPITUIO 11
ALEACIONES PARA AMALGAMA DENTAL,PROPIEDADES

Y COMPONENTES.

Aleaciones para Amalgama.- Ascciacién Dental Americana en
especificacidn ndm.l establece limites de compocicién, porque
no se dispone de una prueba satisfactoria de deslustrado o --
corrnsifdn; Ninguno de los ensayos de corrosi®n actuales lamen
tablemsnte permiten las buenas correlaciones con los trabajos-
clinicos, por lo cual , los 1lfmites de composicién proporcio--
nan ciertas pautas regpecto a la resistencia a la corrocién, -
también prohfben la inclucién de metales dafiinos, tales como -
plomo. .

‘1as aloacionss modernas para fabricaciéa de plata s es-
tafio es una relacién de 3 a 1 . Generalnnnte‘la mayoria de los
fabricantes modifican sus aleaclones con el propSsito de alcan

zar caracterfsticas de manidlacién y prcopledadec f£isicas Sptimas

Se funden plata, estafio y cobre puros, y vestigios de cinc,
gse cuelasn en lingotes, tendran precauciones especiales para --

mantener un medio no oxidante durante el colado, a causa del

enfriamientc relativamente rdpido del lingote, habri una distri

bucibdn desaguilibrada de las feces de la aleacidn . El lingo-

te que mide 2 pulgadas de dfamatro y 16 pulgadas de longitud

contendrd granos grandes y pedquefios, la composicifin de los gra-

nos del borde del lingote sera diferente de la de 1oy centra

les o© de los extremos.




Para conseguir la conmposicién uniforme de los granos os -

necesario relizar un tratamiento térmico de homogeneizacién.

Tamafio de las particulas.- Se debe de tomar en cuenta

el tamafio de las particulas de una aleacidn, el tamafio mis -

comiin de las aleaciones modernas es de unos 35 micrones con-

una variante, de mis o menos micrones.

La diferencia mias grande radica no 2n el tamafic promydio

de la particula, sino en la distribucidn de tamafio al rededor

del promedio, se necaesita una mayor cantidad de mercurio para

la amalgamacidn cuando hay una gran cantidad de particulas

sumamente pequefias.

i se ‘toman las precauciones apropiadas para fegular'la -
distribucidn del tamayo de las particulas, al igual gue el -
promzdio del tamafio de las particulas, se2 pueden conseguir -
excelentes resultados sobre las aleaciones con particulas de-

menor tamafic.

La técnica actual para la amalgama preconiza gue el tama

fio de las partfculas sea pequefio, obtenido ya sea del porceso
de fabricacién o del mezclado, si los demis factores son igua
les, el tamafio pequefio de las particulas producen un endureci
miento mis rapido de la amalgama, con mayor resistencia ini
cial, que si las particulas de la alcacién fuera de mayor ta -

mafio,

Otro problema que se presenta en amalgamas de partficulas -




Grandes es que la mezcla final de mercurio y alemacién -

es propensa a carecer de blandura, ello dificultard la adap-

tacién de la amalgama a las paredes cavitarias durante la

-

condensaciébn.

El volumen de la restauracién terminada estd compuesta -

por particulas de la aleacidén original rodeada de mercurio,

fases ,de mercurio-~ estafio y mercurio- plata, el tamaflo origji
nal de los grancs altera las caracterfsticas de la superficie
terminada, una vez gue la amalgama endurxece parcialmente,se -

talla en ella la anatomfa dentaria con un instrumento filoso.

Cuando se una una aleaciéﬁ con’ particulas grandea la -obt

3rac16n puede ser expulsada de la matriz, de]ando ‘una auperfx—

cie &spera y susceptible a la corrosién.

Envejecimiento.—~ Es llamado a las microtensiones induci-

das en las particulas durante =21 corte y el molidn con bolas

deben ser liberadas.Si no lo hace el fabricante =ze irdn liba

rando lentamente durante cierto tiempo, produciendo un cam--

bio en la aleacidén v en los cambios dimenciocnalez que se prg

ducieran durante el endurecimiento.

Aleacifnes Esfericas.- Otro tipo de partfculas en forma-

de pequefiisimas esferas.Varios son los precesos para hacer --

esto, las técnicas mds ccnocidas tvecurren a la "stomizacifn'-

de la masa fundida de la aleacién.




En la amalgama preparada de aleacidnes esferfcas gufren
sobre sus propiedades fisicas la influencia del tamafio de -
sus particulas, se obtienen las propiocdades Sptimas y carag
teristicas de manipulacifn graduando el tamafio de las partf
culas.hA estas particulas esféricas tambien se les pwde apli
car un tratamiento térmico apropiado.

Existen diferencias entre las aleacivnes de limaduras
¥y las esféricas: tales como, la resisiencia inicial a la cop
presifn de las amalgamas preparadas de particulas ecféricas-
es de 25 por 100 mds elevada que la de las amalgamas hechas-
de aleaciones comunes del sistema basico plata- estafio, aun-

que desde gu=s se introdujeran las aleaciones esféricas se

i

han fabricado. varios. tipos de aleaciones comunes. cuyos valo-

‘reg

e ‘resistencia son muy comunes y sem:jantes a las esffri
cas, tambien se registro que las resistencias finales a 1la -
compresidn y traccibn esféricas son superiores, como tambidfn

lo es la registencia marginal.

La mayor importancia cs el hecho de que las amalgamas eog
féricas exiqgzn el cunmplimiento de una tdcnica correcta del -~
uso de la matriz, como la amalgama ticne poso cusrpo, no se-
puede confiar en la presidn de condensacifn colozar una ma--
triz y cufia; de lo contrario Juzdardn mirgenes cervicales --

desbordantes, contornos proximales planos y contacto inade -

cuados.




Siendo lo maAs apropiado para todo tipo de aleacidén ne-

cesario la colofacién de una matriz.

PORCENTAJE MAS ACEPTABLE DE ILOS COMPONENTES

PARA AMALGAMAS,

PLATA. - omwm— e s e 69.4 % Mfnimo.

COBRE 3.6 % Miximo.

ESTANG, ~--mmemme s o oo 26.2 % Mfnimo.

Zinc, — sesessmssme—me—eeemeee 0.8 % Miximo.
PLATA._

Esg el principal componente, aumenta la re-

sistencia dz2 la amalgama y Sisminuye su escurrimiento.-

Su e¢ecto general es. auunntar la 9xpansiﬁn, pero si 1a~«

plata entra;en,mayor'pomc ,aje'esta pupde resultar de~

mayoxr magnltua que 1la neécesaria.la plata contribuye a -

gue la amalgama sea resistente a la pigmantacidn

ESTAMO.- En presencia de estafio tambidn acelera el

tiemzo de endurecimiento requerido por la amalgams, si

el contenido de plata es demaciado hajo o el del

IS

esca—:

fio se caracteriza por reducir la expansibdn de la amal-

gama © aumentar su contraccidn, disminuye la resisten-

cia y la duxeza, debido a que posec mayor afinidad con

el marcurio, gque con la plata y ¢l cobre, tienc ademds

1a apreciable ventaja de facilitar la anmlgamacién de -

la aleacifn.




COBRE.- En conbinacién con la plata tiende a aumentar

la expansién de la

amalgama. Se afiade en pequefias cantida

deg reemplazando a la plata.

Sin embargo se usa una prbporcién aproximadamente supe

t

rior a 5 %, la dilatacifn puede ser excesiva, la incorpora

cidén del cobre aumenta la resistencia y la dureza de la ama)l

gama y reduce su escurrimiento, también hace gque esta sca -
menos susceptibles a las inevitakles variaciones que s8¢ pro-

ducen durante las manipulaciones gue realiza el odontologo,

ZING .~ Aun en pequefias proporciones 21 zing, prcduce

una expansién anormal en presencia dz humsdad.

El objeto de incluir el zing, fue el de lograr un liiigo:‘ -

te limpio despu€s de la fusidn original de los compoaentes

-

de la aleacién.Este metal act® comno un barredor ya gque duran

te la fusida se une el oxigeno a otras inpurezas presentes v

evita de esta manera la ozidacién de los otxros m=taleg,.




CAPITULO 111

INDICACIONES; CONTRAINDICACIONES,VENTAJAS, DESVENTAJAS

INDICACIONES,

En los dientes.Amalgama cuaternaria.

En cavidades de clase 1 en dientes posteriores y

cingulc de dientes anteriores sup=ariores.
En la técnica de pivota.

En cavidades de clase V no aparcntos a la vista

'CONTRAINDICACIONES, "

En cavidades de dientes anteriores Que estén

expuestas a la vista.

Enn bocas donde existan restauraciones con otros

ma2tales.

En piezas con gran destruscifn.




VENTAJAS.,

Tiene facilidades de manipulacién.
Adaptabilidad a las paredes de la cavidad.
Es insoluble a los flufdos bucales.

Tien=s alta resistencia a la compresién,

Se puede pulir fdicilmente.

Restaura grandes porciones destruidag.{t€cnica -

dea pivote).

Bajo costo del material.

No estética.

Tien= tendencia a la contraccién (relativamente)

Tiens tendencia a la expancién(relativamente)

Tien= tendencia al escurrimiento{(relativamante)

No tiene resistencia de borde.

Er conductora térmica y eléctrica.




CAPITULO 1V

AISIAMIENTO DEL CAMPO OPERATORIC

PREPARACION DE CAVIDADES,

Aislamiento comgpleto del campo operatorio:

A) .- Preparacién del campo oeratorio,

B).~ Aislamiento efectivo.
PREPARACION DEL CAMPO OPERATORIO,
Se lavan las piezas dentarias con el atomizador.

Se embadurna la regidn con un antiséptico.Es cop

venignts ‘agregarle algin anestésico sobre todo-.

retirééélﬁoﬂavia ai.éuello dentario,

Sa ejecuta la extraccién del t&rtaro y al mismo
tiempo la exploracidn cervical,

Se cortan todos los bordes o picos cortantes
del esmalte en caso de caries y obturacion=s -
m2l hechas y s= va eliminando,

Se quita toda dentina cariada al rededor de 1l1la
cavidad.

Se quita el esmalte debilitado por la falta de

apoyo dentinario 2n todos los bozdes de la

cavidad.




7.- Se pasa un hilo de seda encerado antre los puntoy de con-

tacto.,

8.~ Se limpian las superficies proximales.,
9.~ Hay que darse cusnta de la facilidad o dificultad para -
que pase el digue caucho.
10.~- Si la caries ha destruido alguna paved hasta debajo éel
reborde gingival esa pared debe reconstruirse,con mate-

rial estético 2n los dientes anterliores y con cemnto -

en los pogteriores.

11.- En caso de destruccidn coronaria sz puede cementar una-
corona de acrilico =n los anteriores y de aluminio 5 de
acero inoxidable en los posteriores.

12.- Cuando axiste una caries ag cervical: 82

| 'ttatamient¢_as‘:onvgnienté*antes'de poner el giﬁﬁé apii
car eugenato de zinc.
AISIATIVAMENTE EFECTIVO Y SUS PUNTOS IMPORTANTES
1.~

Elacecién del diqu=a: Es un invento sancillo de 1o m&s

Util en nuestra profesién, introducido en la prdactica -~
odontolSgica por BARWNUN en 1864, sino 21 digu= no serfa
posible realizar los trabajoz miAs finos y delicados.Se
les prefiere de color obscuro por el contraste con los
dientes y de grosor mediano porgque el delgado sa desga
rra facilmente.Vienen rollos de una anchura de 15 cms.

X

sa corta en trozos ée largo variable, los trozos lavados

sccados y espolvoreados con talco 3o guardan en cajas eg

peciales,




l.- DE 15cm. Para molares adultos.

11.- De 12cm. para dientes anteriores.

111.- para v6venes y nifios todavia m&s cortas.
2.~ Determinacién del diente o los dientes por aislar; Se de-

termina el diente o los dientes gQue se van aislar y se hacen --

las perforaciones.Si el acceso es solo oclusal, en los posterig

res, o linqual en los anteriores, basta muchas vecesg aislar dnji
camente la pieza que se ha ce tratar., Si la cavidad es ocluso -

proximal o linguo-proximal se debe también incluir la contigua-

a esta o las piezas vecinas cuando la cavidad os modelo MDL en-

n; 103 anteri.ores A veces aﬁn ‘e cavi.dade' oclu-ale ycon ell::.‘ob"

eto de lograr una. mjor-fijaci&n'-y mayor. viaibi.lidad se a:.sla-

la pieza posterior a la que rxequiere el tratamiento.

2.~ Las perforaciones del dique:deben de ser de un didmetro

minimo pero suficiente para que no se desgarre el dique al in-~

gertarlo,

El forceps perforador.- Tiene de 4 a 5 agujeros de tamafio-

progresgivos.

El mis pequefio es para los incisivos inferiores
¥y el mis grande para los molares,

El mis grande para los moclares.

Log intermedios son para los incisivos inferiores

caninos y premolares en general.




Estas perforaciones pueden hacerse también con instrumentos -
calientes.

SITIO.~ La ubicacibn recom=ndada de las perforaciones tiene
su importancia, se recomienda hacerlas en tal forma que el borde
superior del digue guede debajo de la narxfz y el resto eaté so-
bre la boca proyectando imaginariamente las dos arcadas sobre &1
nos parece Jjustificada por.-

1.- El borde superior debe pasar un poco la punta nasal para
evitar la contaminaci&n del campo por el aire aspiradoc por la -

nariz y en caso de estornudo.

2.- Solo en los casog rarcs de aigslamiento bilateral debe

el dique centrar

se sobre las arcadas.En la mayorfa de los casos -

en los dientes posteriores la excesiva y molesta tensién de la-~
otra técnica sobre la camisura y los labios la resultante trac-

cién a veces bota la grapa, en posicifm algo lateral tiene ade-

mis la ventaja de facilitar:

a).- La toma de radiograffas sin gujtar el -

aislamiento.
b).~ L2 respiracién por la boca a los que -
tienen obstruccién nasal.
3.- Distancia la separacifn entre loa agujeros no puede es-
tandarizarse, deben estar en relacifn con la distuancia del cue-

1llo de los dientes mads la altura de la papila dontaria, como

bases ne pueden aceptar 5 M.




Generalmente en las perforaciones giempre en lineas media -
vertical del digue, empezado para los centrales a 3 cm. del bor
de superior en los de arriba y en inferior en los de abajo.las~
perforaciones van alejandase de estos bordes segin la numeracién
dentaria, hasta 8 o sea tercer molar que queda cerca de la l1linea
mzdia horizontal.

El, ideal aislamiento dentario se logra cuendo las perforacig
nes permiten un ajuste completo cervical del digue y una reten

¢ién £irmz cubriendo completamente toda la mucosa, con inposibi-

lidad: de infiltracifn marginal.

4.- Eleccifén de la grapa mis adecuada *.— Hay una gran varie ~
ad. que:.se distingue en

Y érolodéacxpnes dlveréés”de sus ramas_horlééﬂtales;fés éa;fes
mAs importantes de ias grapas son: Log extremos o picos de las
abrazaderas, estos picos deben estar bien afilados.,
A.— UNLIVERSALES,- Son un par de grapas necesgarios o indispen-
sables, universales para dientes anteriores
y premolares y universales para irolarxes.

B, - ESPECIALES, - Pueden ser varia.

a) .- Universales para dientes anterjores y premolares.
b} .~ Universales para molares.
¢) .- Especiales para premclares a venes para anterlores.

d).- Ecpeciales para incisivos inforicres,

n) .- Easpeciales para molares inferiorns,




£) .~ Especiales para Superiores Derechos.

g) .~ Especiales para Molares Superiores Izquierdos.

h) .- Especiales para raices.

Existen grapas especiales entre lag cuales estd@n la espe-
cial de Haller.~- Aungue raras veces sc usa; en Endodocia pue-

de ser util para retener con una longitud el dique de hule -

debajo del reborde gingival en el tratamiento de raices con -~

coronas destruidas.

Existen grapas Especiales §.S. White.- Para la primera depn
ticidn.

5.~ Prueba de la Grapa. Después de lavar y desinfectax

pun;; aé'iég'EQQCeps §§££a.g¥apas siendo ei hﬁé'ihdicado el ;
del Dr. Watting”’s porque sus puntas estan en &ngulo mis obtu-
so se lleva la grapa cuidadosamente hagta un poco antes del -
cuello dentario y se elige la que m&s quede fija sin lastimar

mucosa,Aundue no siempre se utilice debe estar ya fijada en el

porta grapas lista para usarse,

6.~ Fijacién del dique sobre el arco; para mejorar visibi,

lidad y mids facil manejo debe preferirse en seguida hacer las

fijaciones del dique sobre el arco.

Hay dos clases de arcos.- l.—- El mot&lico de JOION,

2.- El de Plastico de OSTBY,este-

tiene la ventaja de no proyectarse sobre las radiograffias por-

gue los rayos lo atraviesan, no asf{ el metd&lico.




7.- Aislamiento propiamente dicho.- Para insertar el digque

al rededor del borde gingival: Hay 4 formas a seguir.-
1.~ PRIMER MODO; Se pasa el dique y se fija sin grapa

muchag veces en los dientes anteriores y en algunos casos de -
premolares y tal vez en algunog molares se puedan precendir --
las grapas. Untando vaselina alrededor de la perforacién sobrec
la cara del digque dque se pone c¢n contacto con el diente se f£a-
cilita de esta manera su deslizamiento,

Se retira un poco el digque al nivel de la perforacién en -

sentido vestibulo lingual y con una ligera presién pasa losg

puntos de contacto.Se requiere a veces la ayuda del hilo seda-

7?1
espacio interdentario para separar un poco log dientes.Una vez
pasado el dique sobre una o varias piezas dentarias esto solo
basta especialmehte en los anteriores.Para que se fije con ma-

yor seguridad ei ,dique se pueda poner:

a) .- Pequeflas cintas del mismo caucho entre los puntos de
contacto que obrardn como cufias retentivas.El hilo -

geda se anuda a nivel del cuello.

2.- Se ingerta el dique y ensequida se coloca la -

grapa.

A). Se pasa el digque en la forma descrita anterior

mante.,

B).~ Se le mantiene en posicién con los dedos de la

mano izguierda.




Con la derecha se toma el porte grapas que tiene ya -

enganchada-~la grapa.
Se le hace pasar el reborde gingival quedarido terming
este modo.

3.~ Se coloca la grapa vy después se pasa el digue sQ

bre ella.Este modo de proceder requiere una perforacién
mayor para due no se desgarre, el dique, estd indicada

v

en las piezas posteriores v en donde no esti&n muy cexra

dos los puntos de contacto.
Una vez fijada la grapa sobre la pieza dentaria:

A) .- Se pasa el dique sobre el arco de la grapa.

D).~ Se hace pasar el caucho por log puntos de contac-

to quedando terminada de éste modo.

4.~ Se coloca la grapa con el dique, sin el arco simul
taneamente de la siguiente manera;

A).- SObre la grapa sostenida ya por el forceps, se deg
liza el dique por el arco.

B) .~ Se recoge el caucho con log dedos de lamano izquier
da para que no sgc¢ obstruya la visibilidad esta la --
excepcifn, por no estar estirado sobre el arco.

C).- Con la mano derecha se maneja el forceps para llevaxr
la grepa a lapicza dentariam.

D).- Se pasa cl dique devajo de la grapa y de log puntos-

de contacto .




E).~ Se estira el caucho sobre el porta digue esta indicada

de este modo en los nifios:; en aberturas labiales reduci
das: Boca chica de adultos, en los dltimos molares y en
general en los bordos como las piezas dentarias aisladas
Secado de la regifn.- Se seca con aire de presitn el cam
po aislado, se espera unos minutos y mientras se anota
en la ficha especial el mimero de la grapa se introduce-~
en la boca un buen ayector de saliva.

Cuando se termina
de trabajar se hace 1lo siguiente.

1.- Se quita la grapa o ligaduras o cufias ¢Que

se hayan usado.

vestfbulo Lingual.’
3.- Se quita el ayector.

Se lava la regifém con el atomizador y gse

masajea la encia con una torunda de algo-
d86n, si el digue esta en buenas condicio-
nes sc lava, se seca Yy se le pone un poco
de talco por las dos superficies, se guax
da en un sobre con el nombre del paciente
para usarlo en las siguientes sesiones.

Si se posee rastantes grapas la clegida y
ugada se guarda aparte en la caja con clg
ruro de benzalconlo para volverla a usar-

con el mismo paciente.




PREPARACION DE CAVIDADES,

"Eg una serie de procedimientos empleados para la recién del
tejido carioso, efectuados en una pieza aentaria, de tal manera--
que despues de restaurada le gea devuelta su forma y funcilonamiepn
to con la mejor estética”.

PASOS PARA LA PREPARACION DE CAVIDADES.

1.- Disefio de la cavidad.

2,~- Forma de resistencia.

3.~ Forma de retencién.

4 .- Forma de conveniencia

5.- Remocién de la dentina cariosa

6.~ tallado de las paredes adamantinas.

8.~ Forma fisiolégica.
LOS POSTULADOS DE BLACK.- Son un conjuntoc de reglas
o principios, para la preparacién de cavidades que se deben sequir

ya que estan basados en principios o leyes de fisica mecdniza Y

son:

1.~ Referente a la forma de la cavidad.- " Debe te-
ner forma de caja con paredes paralelas, piso plano y &ngulos rec-~
tos de 90 grados".

2.~ raferente a los tejidos que abarca la cavidad,~

"paredes de esmalte scporitadas por dentina sana".

3.~ Referente a la extencidn que debe darse a la

-

cavidad. - "Extencidén por pravencién".




Respecto a la forma do retencidn Black sefiala una re-

gla general para todas las clasgs que dice:

"Toda cavidad cuya profun&idad sea igual por lo menos a

su anchura es de por si retentiva."”
CLASE DE CAVIDADES.

CIASE 1.~ Cavidades que se presentan en caras oclusales

de molares y premolares, en fosctas, deproaciones o defectos estrug

turales. En el cingulo de los dientes anteriores y en las caras Ly

cal o lingual de todos los dientes en su terclo oclusal siewpre y

cuando haya un surco, deprecidén, ctec.

CIASE 11.- Cavidades a

ge presentan’ en’ caras'proxima- ‘

njde;ébléngVyuPi?mbiéies.

CIASE 111l.- Cavidades que se presentan en caras proxima

les de incisivos y caninos sin abarcar el Angulo.

CLASE 1V,.~ Cavidades Queo se presentan en el tercio gin-

gival de las caras bucal o lingual de todas las pic:zas.

CLASE 1.- Varios pasos en la prepavracién de todan  las
clasces son comuneg vy de cstos principalmzntes la apertura do la-

cavidad, rrmocidn de 1la dentina cariosae v limitacidén de contornos,




Existen diferencias en los tres primeros seglin ge trate

de cavidades pequefias o amplias.
La apertura en cavidades pequefias, la iniciamos con un

instrumento cortante rotatorio, fresa redonda dentada, despues la

canbiamos por una de mayor grosor para ampliar mids, continuamosn

1

con una fresa tronco cénica esta se coloca perpendicularmente a

lo
que serd el piso de la cavidad, el SObrepasar en profundidad al eg
malte se sentira que corta con mis facilidad, lo que nos indica que

llegamos & dentina,

En cavidadzes muy profundas para hacer la remocifén de te-

jido carioso, debemos usar cucharillas, es m&s tardado pero asf e-

vitaremos lasiones a la pulpa.

B

apertura de ‘la ééQidéd.ﬁ;J“:
PREFARACION DE CAVIDADES.

En el ler, premolar inferior debido a un puente de esmal
te de gran espesor, que separa las fosas mesial y distal se prepa-
ran dos cavidades siempre que ¢l puente no esté lesionado. En caso
que el puente egté socavado por la caries se le da forma de &, uni

ando las dos fosetas,

En la forma de B tambien se preparan los premolarcs supe -

riores,

En ¢l 2do. premolarx inferior se le da una forma semi-lunar

cuya concavidad debe abrazar la oidgpide bucal.




En el primer y texcer molares inferiores el recorrido de 1los
surcos es la forma irregular.

En los 2 Molares inferiores se hard la cavidad en forma de =
cruz.

En los molares superiores que cuentan con el puente fuerte -
de esmalte se prepara una o dos cavidades segln el caso.

En el cingulo de los dientes.anteriores, se prepara la ca-

vidad haciendo en pequefio una reproduccién de la cara a tratar-

En los puntos, fisuras,etc.,bucales o linguales si hay una-

buena distancia con la cavidad oclusal, se preparan independien

temente, pero si el puente de esmalte es débil se unen las cavi

o ser Afficil -
cuando la caries es incipiente,En los comienzos de ella, solo -
es posible descubrirla por medios radiogridficos.La apertura de-
estas cavidades varia si existe o no el diente contiguo.Cuando-
no exista pieza contigua, el disefio de la cavidad debe ser una-
reproduccién en pequefio de la cara en cuestién, pero, si la ca-
vidad estd muy cerca del borde oclusal, debemos preparar una ca
vidad conpuesta.

Cunado exista pieza contigua y haya una pequefia caries pro-
ximal, la presencia de la pieza vecina complica la apertura sien

do de las mias dificiles que puedan presentarse.




Cilfnicamente.- Por incipiente:que sea el -proceso carioso
obliga a la confeccién de una cavidad compuesta y al abor
daje de la caries desde 1la cara oclusal, aunque &sta no -

se halle afectada.

CLASE 111l.- En estas cavidades por la est€ftica no es con -

veniente el uso de la amalgama.

SIMON Hizo una excepcién.- Aconsejé la amalgama en la cara
distal del canino, ya que en esa carxa la estética no por -
judica, ademds es necesario un metal para mantener la super

ficie de contacto el mayor tiempo posible, ya que es bisico

en ese punto.

Para esa.}pi“epva‘tici&“x;necgiifeirémba,‘ée'p'g‘f'ar las piezas

en caso de que haya pieza contigua.

En el caso de que no haya pieza contigua, la prepara -
cifn se hace siguiendo la forma de la cara a tratar, es de-

cir, casi triangular, con la base hacia gingival y el vér -

tice hacia incisal.

Para la apertura podemos usar Instrumentos de mano o

fresa de bola pequefia,

Para darle la forma y para formar el pisoc se usari -

una fresa peguefla de cono invertido, la pared axial de la

cavidad debe ser paralela al contorno externo ded diente,

La retencidén se realiza preferentenente en ¢l &ngulo

gingivo axial con fresa de cono invertido.




CILASE V.- La causa principal de estas cavidades eg el
dngulo muerto gque se forma por la convexidad de €stas caras v-
que no reoibe los beneficios de la autoclisis.

PREPARACION DE CAVIDADES,

l.- Con una fresa de bola iniciamis nuestro corte.

2.- En seguida con una fre.sa cilindrica llevamos el
corte distal a mesial, dandole una forma de ri-
fion, .

3.- La pared gingival debe de qQquedar cuando menos a
1 Mn. fuera de la encia libre.

4.~ Las paredes mesial y distal guedardn hasta los
angulos correspondientes.

o i) de uni
‘tercio gingival medio, en sentido horizomtal.

6.~ La pared axial o piso de la cavidad deberad ta
llarge lisa y siguiendo 1la forma de la cara -
correspondiente.

7.~ Con una fresa de bola, se hacen las retencin
nes en la uniém de los &ngulos liniales axio-
gingival.

8. —

La forma de retencidén nos la puede dar también

el piso convexo en sentido mesiodistal y plano

en sentido gingivo oclusal.




TESIS DONADA POR

- D.G.B. - UNAM
El contorno gingival adecuadamente restaurado permite
que los alimentos se ‘dslicen sin que haya empaquetamiento
La reincidencia de caries es mayor en el tercio gingi
val que en —ninguna otra zona del diente.De ahi gue sea-de

vital importancia gque se restablezca el grado de convexi-~-

dad requerida para cada caso.




MODIFICACIONES A LA TECNICA DEL DR.BLACK

Con el transcurso de los afios, se han hecho varias -

modificaciones a la técnica del Dr. Blak para las prepara

ciones de cavidades.

Las primeras modificaciones han sido:

MARKLEY .- Dice que las paredes de la cavidad deven cop
verger ligeramente hacia oclusal y que la unién de 1las pa-

redeg de la cavidad con el piso de la misma, se deberin

acer retenciones .
El Dr. BICK.-~ Dice que todas las preparacicnes deben -

Poseer paredes paralelas y pisos planos, formando entre si

dngulos de 302

Sabemos que los prismas del esmalte son perpendiculares
a la superficie externa de la pieza.Por lo tanto dependiendo

del criterio del operador y de las nccesidades dei caso, se

usard una u otra téfenica.




De acuerdo a lo anterior, en plezas que poseen surcos

may profundos haremos huso de la técnica de MARKLEY, en-
el caso contrario usaremos la técnica de WARD y si nos en=-
contramos con piezas que posean surcos y fisural de profup

didad normal emplearemos entonces la técmica de BLACK,




PIGMENTACION ¥ CORROSION

Se sabe que en la cavidad bucal las restauraciones de
amalgama dental frecuentemente se piguenta Yy se deslustra,y quo

a veces se corroe; por lo general se usa en  términos generales-~

en los dientes posteriores, la capa pigmmtada y deslustrada con

vierte la restauracién en pasgiva, y el atague no prosigue, en

estos casos la capa suele ser un sulfuro.

La amalgama dental carese, por si misma de homogenei-

dad estructural que asegure la resistencia a la pigmentacién y

la corrosién. ILas diferentes fases presentes en la amalgama ¢n
durecida tiene diferentes potenciales de electrodo ,canstituyég~*-

litro es la saliva.

El producto de corrosién de esta naturaleza es el de-
pSsito de estafio, con vestigios dentarics, si no se los protege

con barniz cavitario todo el diente puede llegar a cambiar de cg

lor.

El pulido a fondo de una restatiracién de amalgama, una

vez que estd bien endurecida, acresienta mucho la resistencia a

la corrosidn, les huecos y concavidades ¢uce quedan en la superfi-

cie despues del tallado proporcionan la e¢portunidad para que se




produzeca la corrosién por concentracifn de pilans., La

eliminacifn de éstas irregqularidades mediante el pulido re.

duce la posibilidad de formacidn de &stas pilas. Ademis,

la capa m&s homogénea obtenida por el pulido mis reciente

es mids fdcil de corroer. ILa superficle se puede pigmentar

levemente, pero por lo general no se corroe. Probablemen-

te el pulido de la restauracién es una variable de manipu-

lacién tan importante como cualguier otra en el control del

color de la boca.

Aundque los productos que se forman de corrosifn ayudan

a sellar la restauxaclén, la reaccién puede avanzar por las

porosidades:y microgrletas haci i

‘restauracién "en" casos ertremos ésta penetracidn debxl*ta 1la

restauracién y es previsible dque reduzca su vida dtil.

El mercurio no influye en la pigmentacién y el deslus-

trado: la mayor cantidad de m2rcurio no rpoduce necesaria-~-

mente mayor corrosidn. Sin embargo, las restauraciones con

mds alto contenido de mercurio sufren un deterioro de la su

perficie que acelera la pigmentacién. Por lo tanto, las tég
nicas pergefiadas para reducir el contenido final de mercurio
en lasg restauraciones brindando mayor rvesigtencia a la pig--

mantacidn y deslustrado porgue dan de resultadao superficics

Y zonag marginales de mayor lisura.




generalmente el cambio de color guarda relacidn con

el medio bucal, con las corrientes galvdnicas y con la

aspereza de la superficie. Todo lo que se haga para dig

minuir las irregularidades superficiales reduce la pilg--
mentacidén y la corrosién, se deben evitar la contamina--
cifn con humedad, las cantidades elevadas de mercurio rq

sidual, la falta de trituracifn y el pulido insuficiente.

IMPORTANCIA CLINICA DE ILOS CAMBIOS EN

LAS DIMEMNCIONES

Dos causa_ de xpansi.dnu excesiva de la

amalgama;l.~- Es la trituracién Y condensacién insuficiente
2.- Eg la expansién retardada producida por la --
contaminacién de la amalgama con humedad durante la tritu-

racifn y la condensacién, indudablemente &ata es la prin-

cipal.

hay una teorfa aceptada gue dice.- La expansién retar

dada tienc origen en la presién interna ejercida por el hi
drdgeno, gue es uno de los productos de corrosifn antre el

zinc y la amalgama y la humedad Incorporada, la gran expan

5i6n comienza a los cuatro o cinco dfas de hecha la condepn




sacifn, presumiblemente la expansidn se retarda hasta

que se acumula suficiente hidrSgeno para hacer que la ama)

gama se expanda. Con frecuencia ésta expansién produce un

intenso dolor. Se supone que al haber una expansién de éstn
magnitud, la restauracidn se acufia de tal manera contra las
paredes cavitatorias que se origina una presicién hacia 1la

cdmara pulpar. Es posible que el dolor gea resultado del trp

uma existente. Este dolor aparece entre 10 y 12 después de-

colocada la restauracién.

ALEACIONES SIN ZINC

efectos dsletérecs d:la'hivedad han’estimlado el’
interés pﬁi ias aieéciones siﬂ éinc. Su uso se justifica-
en aquellas zonas donde es virtualmante impogsible mantener
gseca la boca o zona de trabajo, como sucede en los nifios,

principalmente en los dientes posteriores.




EFECTOS IEIL MERCURIO

La restauracién de amalgama solo es posible en virtud
de las caracteristicas peculiares del mercurio. Es é&ste-
el material que proporciona la masa pldstica que puede ser
colocada en los dientes y terminada y que despuda se andu-
rece y forma una estructura que resiste las exigoncias del

del madio bucal. Sin embargc es tambien el elemento qQue ipn

fluye con intensidad en las propiedades basicas necesarias

para el éxito clfnico.

TOXICIDAD.- Se conjetura que la taxicidad del mercurio de. -

nesvhé.ai;gﬁ6§£icada;Q “Sé&hé’éﬁéefiad;'aééﬁﬁs éue la inha-
laciémn de vapor de mercurio durante la mezcla es un verdade
ro peligro que producirfa un efecto téxico acumulativo.

Sin duda el mercurio de la restauracidn penetra en la estrug
tura dentaria. El an&lisis de la dentina que se halla bajo
las restauraciones de amalgama revela la presencia de mercu-
rio, que en parte seria la causa del cambio de color del di-
ente. La posibilidad de reacciones téxicas en pacientes,
proviene de éstos vestigios de mercurio que penetran en el

diente, o la sensibilisacidén originada porque sales de mer-

curio disueltas de la superficie de la amalgamz es remota.
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DETERIORO MARGINAL

Una de las fallas mAs comunes de la amalgama es la -

restauracidn denominada con zanjas. Aungue la zanja no

haya avanzado hasta el punto en gque se formS la caries se
cundaria, la restauracién es antiestética y es previsible
que el deterioro prosiga. Con frecuencia €stas fallas son

atribuidas a la contraccién de la amalgama, pero ello no

es probable. La restauracién de la amalgama dental pre--

senta que su destruccién marginal estd basada en varios -
factores :
EXCESO DE MERCURIO.- La determinacidén de la relacién

mercurio-aleacifn, la trituracién minucios y:i;wadecg;dq.:

RPN

cdﬁbengaci@h-rcdu&eﬁf robabilidad - de tales fallas. .

ESCURRIMIENTO.~ Si el escurrimiento din&mico de la a-

leacién es indebidamente alto, o si la manipulacién es tal

gque tiende a aumentar los valores de escurrimiento de la

amalgama, se producen fallas marginales de magnitud.

TALLADO CAVITATORIO O TERMINACION INADECUADA.-~ Si en

las zonas marginales del tallado sc deja esmalte sin sopor

te, la egstructura dentaria se fractura con el tiempo. Por

ello, la amalgama con zanjas comprende a veces la fractura

del esmalte y adyacente y tambien la de la amalgama.




RESTAURACIONES DE AMALGAMA REPARADAS.- A veces, cuando

falla una restauracién de amalgama, a causa de una fractura

marginal, se le repara en vez de reenplazarla.

Se condensa una nueva mezcla de amalgama contra la parte---

regtante de la restauracidn. Estas restauraciones ge hallan

sometidas a tensiones por contraccién y tangenciales. Por

ello es importante la resistencia de la unién entre la nueva

v la vieja amalgama.




CAPITULO V

CONSIDERACIONES TECNICAS, MANIPULACION, CONDENSACION

TALLADO ¥ PULIDO DE LA AMALGAMA DENTAL.

MANIPULACION DE LA AMAIGAMA,

Las propiedades de la aleacifn de plata varian segin los -

1

diversos métodos para preparar la amalgama.

Es escencial que las amalgamas contengan proporciones defi

nidas de mercurio y plata, la mezcla habitual cmmsta de ocho -

partes en peso de marcurio por cinco de aleacién de platay cuan

do es posible conviene pesar el mercurio y la plata,Para hacer-

la mezcla existente, hay dlferentes aparatos q_ue lni.den e],':- o]_ﬁ

,lsn de 1a amalgama por nsarse.

Las proporciones adecuadas de Hg y ‘aleacifn de Ag se coloca

en un mortero bien limpio de cristal esmerilado, tanto la man0 -

del mortero, como £€ste se limpia con una solucién de HCL al 2 %

después de cada manipulacién,

No se comenzard la preparacién de la amalgama hasta que la

cavidad esté terminada, el diente aislado y seco, los bordes

linpios v si fuera necesario la matriz colocada.Se sabe que las-

proporciones incorrectas de Hg y aleacidén de Ag disminuyen pro=

piedades a la amalgama.Una amalgama.Insuficiente mezcla de dila-

ta y tiene una débil, cchegién.Una amalgama mezclada en exceso -

tiene una gran cohesién pero pucde contraerse en demasia

Iy



Cuando la mezcla es correcta la amalgama presenta unua ligera
dilatacifn con la cohesifn conveniente, al preparar la amalgama -

en nuestro mortero y despii¥s poner en movimiento la mano del mor

tero obteniendo una mezcla, actualmente se obtiene dicha mozcla

con movimientos determinados.
1.~ Circulares a nivel de las paredes.

11.- Circulares sobre las paredes y el fondo, la operacién
se continda recorrido la mano del mortero a todas las suparficies

de tal manera que desaparezca la sensacién granulienta de particu-

las de plata, la amalgama debe ser brillante y las huellas del

recorrido de la mano del mortero aparecerdn en forma de lfnans f£i-

nas e imperceptibles seqin los movimiemtos.

a dedo fndice ‘se trasladard la amalgama del mortero a un campo -~
egtéril no deberd partirse en porciones dicha amalgama sino en el

preciso momento en que se vaya a verificar su condensacién no -

conviene afiadir mercurio.
A la amalgama para proiongar ou plasticidad pues si se hiciera
la amalgama perderia susg buenas cualidades en astos casos si se

retarda la obturacifin es conveniente desecharla y preparar una

<

mezcla para terminar la obturacibén esto desde luego no debe de sy
ceder .Nunca debe terminarse lapreparacién de la mezcla en la mano
pues &sata se humedese en detrimento de la restauracifn,ya qQue la

mezcla pierde cualidades y ademis punde mezclarse cou colulas




epiteliales,pelusa, etc.Cuando se introduzca la mezcla en la ~

vavidad cualquier vestigio de saliva puede ser sumamente nocivo

no solo porque aumente la dilatacién de la masa sino también -~

porgue altera su homoganeidad, .la humedad impide unién de la

amalgama condensada ya con la que va affadiendo durante la conden

zacién.

CONDEZACION DE LA AMALGAMA,

[}

Una buena obturacién de amalgama ha de ajustarse exactamonte
en los bordes, poseer una gran c¢ohegifn y dilatarse muy poco.

Con frecuencia las amalgamas no quedan bien empacadas en log-
bordes de la cavidad sobre todo en las paredes proximales en las

areas donde estan sujetas a presién y esto se produce por una

_insuficiente condenzacién por ejemplo - E

en una esquina trzangular formada por la pared de la cavidad Y e
la matriz con el borde de la cavidad resultando la obturacién con

una debilidad en los bordes de la amalgama por lo tanto se reco-

mienda usar retacadores trianguladores o exagonales lo Que permi

te que uno de sus vértices condense la amalgama en 21 dngulo es -

quina antes ya indicada.

Otra causa del fracasoilde los bordes de la amalgama es poner

una cantidad insuficiente de dicha amalgama.También la £alta de -
fuerza empleada en la condenzacién perjudica la amalgama por lo -
tanto el Odont&8logo deberi esforzarse en la adaptacidn marginal -

de la amalgama durante todo el trabajo de la condenzacién.Una vez

preparada la cavidad para recibir el material obturador lo hacemcs

de €sta manera.-




1.~ Se exprime el exceso de mercurio de una porcién de

una coreién de amalgama con tela especial para esto.

2,- Tomamos la amalgama con el porta amalgama introduciendo

este material en la cavidad.

3.- Con un retacador,

redondo plano, triangular o exagonal
1

seqin el caso se procede a la condenzacién en la unidn de la

pared con el fondo, verificado perfectamnte esta condenzacién

.

hasta terminar de hacer en total la cavidad.

Cuando la condenzacién de exceso de mercurio sale €ste hacia
la superficie y se retira con instrumento romo dejando solamente

una delgada pelicula de mercurio gue servird como liga entre la

Eg necesario llenar las cavidades con exceso da amalgama

rebasando el nivel de la cavidad procederemos a eliminar la par

te sobrante de la mezcla en el tallado y modelado.

TALLADO Y PULIDO,

A los efectos de reproducir“la anatomfa particular del diep

te después de condenzar la amalgama en la cavidad se hace el

esculpido correspondiente. E1 objetivo del tallado es simular -
la anatomia vy no reproducir estremadaments Ios detalles finos.

De un esculpido demasiado profunde, ¢l valumen de la amalgama -
particularmente en las zonas marginales, se reduce.Con esta re-

duccidn, las porciones adelgazadas s= puede fraciurar bajo las -~
4

a




Tenciones magsticatorias. Si se ha seguido una téanica -
conveniente, la amalgama se podri tallar tan pronto como se r:.
haya terminado la condezacién. Sin embargo, no deberi comenzar

hasta que esté suficientemente dura como para ofrecer resis-

tencia al instrumental de esculpido, Al hacer esta operacién

la amalgama, bajo la accifén del instrumento cortante, debe Pro
ducir un sonido de crepitacidn,.Si el tallado se comienza dema-
siado pronto al estar la amalgama todavfa pl&istica, se corre-
el riesgo de los esculpidos, por mis cortantes que gean, des -
prenden porciones de los mirgenes.Una vez que la amalgama esta
en condiciones es esculpido debe hacerse teniendo especial cui

dado de no perturbar la’ adapt:acién cuando mds cortante sean --

Independi.entemnte dela Htersu'ra que pueda‘v‘:presen"t:ér la su-
perficie de la amalgama antes de su endurecimiento luego de 24-
hras.Tendri una superficie 4spera.Adn con @l uso de aleasiones s
de grano fino con trituracidén completa, es una superficie talla_
da se comprueba ¢ue el nivel microsclpico, es 4spera.Sin embar-~
un pulido adecuado de la restauracién elimina la mayori{d de las

rugosidades superficiales.

Antes de proceder al pulide final,por lo menos se dejarésn

transcurrir 24 hrs, y de vreferencia una semana lapso Que se

supone que la amalgama a endurecido comapletamente.S{i se intepn
ta hacerlo inmediatamante degpuds del esculpido, solo se con-~!

stynari brufilr el mercurio v las pertes de la amalgama.




adn blandas al producirse posteriormente lag roacciones

finales, la superficie pierde el brilloc y a veces se torna dspera.
Durante el pulido es sumamente importante evitar el ca--

lor, toda temperatura por encima de los 65°C, hard aflojar el mer-

curio a las superficies y las zonas asi aféctadas sufriran un debi-

litamiento y una predispocicién a la fractura o la corrosiédn. Bl

uso de polvos y discos secos puede elevar facilemte la temperatura
de la superficie a dichos el agente de elieccién serd un polvo abra-

sivo himedo en pasta. El pulido final se obtiene con una pasta com

puesta de tiza y agua aplicada con un cepillo blando.
E]l pulido no debe ser subestimado, la restauracién no es-
ta terminada hasta despues de pulida.



CAPITULQ V1

CAMBIOS EN LAS DIMENRCIONES,RESISTENCIA, ESCURRI-

MIENTO ¥ FLUIDEZ.

No cabe duda que la manipuldcifn de la amalgama por el
odontdlogo es un factor inportante en la composicidn v las pro--
piedades fisicas de este material, se explicard cémo, por que eg

te factor afecta a los cambios en las dimenciones, a la resisten-

cia, al escurrimiento y la fluidez.

CAMBIOS EN. LAS DIMENCIONES.

-Se‘haAaceptadqﬁupotﬁlpimgi»
nbgfpo:ﬂrazénes teGriqas,ique_una“amalgama:dental;se~expahd¢,ﬂ

vemente durante el endurecimiento. ILa expansifn excesiva puede-

producir la protrusién de la restauracién de la cavidad tallada.

y se puede afirmar que la contraccién indebida aumenta la filtra
cién alrededor de la restauracién.

EFECTO DE LA RELACION MERCURIO-ALEACION.- Aungue uno de
los objetivos de la condenzacién es eliminar la mayor cantidad po
sible de mercurio libre, cuando mayor es la cantidad de mercurio-
m2zclada con la aleacién, mayor es la cantidad retenida en la a-
malgama para una determinada presién de condensacién, todo mercu-
rio que exceda del que se precisa para producir las reacciones

de

fraguado necesarias afecta al cambioc de dimenciones. Si deseamos




evitar cambios de dimenciones exagerados Y regular ptrag

propiedades fisicas, debemos establecer cuidadosamente ‘las propor-

ciones de aleacién y mercurio.

EFECTO DE LA TRITURACION.- En 1la trituracifn de la amal-

gama intervienen dos factores y ambos ejercen un pronunciado efec-
o en el cambio de dimenciocnes de la amalgama. Otro factor que en

tra en juego es el tiempo de trituracién, monor es 1la expancién o
mayor es la contraccién de la amalgama, cuando m&s prolongado es el

tiempo de trituracién, es necesario controlar rigurosamente la tri-
trituracién si se desea regular el cambio de dimenciones de la amal

gama, tal control asegura una mezcla uniforme Y congtante, y consti
*t e uno’ de los przncipi.oe cardinales de. la. té’cnica de lag amalgamas

EPECTO . DE LA counzusac:on.-131 1a. trituracién se*mantieng
constante, el efecto del aumento de presién de condensacién es redny

cir la expancidén. Siempre que ge empleen técnicas aceptadas,

las va
riaciones en la presién de condensacién es re

ducir la expancién.
sienpre que se empleen técnicas aceptadas, las variaciones e¢n la -

presién de condensacién no ejercen influencia en el cambio de dimepn

ciones Que tenga importancia clfnica.

EFECTO DEL TAMANO DE LAS PARTICULAS.- Eg evidento que cuan
do mayor es el tamaflo de 1las particulas, menor es 1la expanctdén apli-
cando la micma té€cnica de pPreparacién.



EFECTO DE LA CONTAMINACIO.- Hasta ahora, todas las observa
ciones de los cambios de dimensiones de la amalgama de plata

era 24 hrs de duracién, aungue hay expansiones y contracciones-
pequefias de algunos micrones durante los meses y afios sucesivos

los cambios de dimensiones son minimod después de 24 hrs. Sin

embargo, si la humedad llega a contaminar la amalgama, se prody

ce una expansién considerable.

LY

La expansidn retardada tiene que ver con el zing de la amal
gama.Pero el contenido del zinc no es la causa directa de la eyx

pansién retaxdada, el efecto gse debe a cierto tipo de corro

T

8i8n relacionada con la presencia de zinc.Egste efecto no se re-

giatra en amalgama carentes de zinc. se ha comprobado claramente

que la substancia contaminante es.e

et rsiotntias.

Uno de 1los éfoductos de la corrosién electrdiftica es hidrd
geno. Es producido por la accidn electrolitica entre el zinc, -
el electrolito vy los elementos anddicos presentes el nidrdgeno-

no se combina con los componentes de la amalgama, sino que se -

acumula dentro de la restauracién,

se ha comprobado, que la

presién del Hidrégeno as{ genrado internamente puede presentar

aumento hasta el punto de causar escurrimiento en la amalgama y

la expansién.

Si no hay =zinc, no hay expansifén.Seflalemos que la caontamina

cidén, una vez condensada la amalgama, la nuperficie externa pue-

de estar en constacto con la saliva sin quec purja efecto ncgati-

vo alguno, en lo que se refiere a cambion dimensionales.




La contaminacifn de la amalgama puede suceder en casi -

cualgquier momento de su preparacién y colocacién en la cavidad
Si durante la trituracién o condenzatiSn tocamos con la mano-
la amalgama Que contiene zinc, es factible que introduzcamos -~
secreciones de piel.Si no mantenemos seca la zona de trabajo -
la saliva puede cc;ntamina la amalgama durante la condenzacidén

En resumen, cualguier contaminacién de la amalgama con humedad

gsea cual sea la fuente, antes de ser introducida en la cavidad

tallada produce una expancidn retardada si estd presente el zinc
RESISTENCIA.- Es obvio que la resistencia suficiente para

impedir la fractura es un requisito fundamental de todo materi-

-0 el desgaste de"los margenes, -
de c‘aries‘ir el fracaso clfnico, dura.i;rte mucho. tiempo se ha reco-
nocido que la falta de una resistencia adecuada para soportar --
las fuerzas masticatorias es uno de los puntos débiles de la reg
tauracién de amalgama.Por esta razon hay qua diseflar adecuada -

mente la cavidad para proporcionar ciertoc volumen de amalgama -

si se han de soportar fuerzas y para evitar bordes delgados de
amalgama es las zonas marginales.
ESCURRIMIENTO Y CORRIMIENTO,- Se recordari que cuando un -

metal se halla bajo una carga, inmediatamcnte experimenta una -

deformacién plastica y después realiza adaptaciones pldsticas -

en su estructura interna, asf{ cuando se coloca la amalgama bajo

una carga estdtlca, presenta euss deformaciédn muy cebajo del




limete proporcional.Al contrario de la muestra de alea-
cién de oro, la amalgama sigue deformandose bajo una cargu
estdtica: por, ello se puede suponer que las amalgamas no -
endurecen por deformacién con tanta facilidad como las alea
ciones de oro sin embargo, prsumimog que la amalgama endurq
ce parcialmente por deformacién, porque su régimen de defor
macidn bajo una carga estdtica es menor gue el de un metal-
como el estafio que no endurece por deformacién, a la tempe-

ratura.Ambiente como se deduce de la teorid de la relaja --

cidn a mayor temperatura , mayor es régimen de escurrimi -

ento .

El escurrimiento se relaciona con la deformacién, bajo-

carga estitica, antes de que el material haya endurecido’

r completo.El corrimiento se reficre a la deformacin’en~:
funcién del tiempo, producida por una fuerza, en un s6lido-
completamente fraguado. Es asi que el corrimiento puede ser
una propiedad mis significativa para describir la deforma-

cién de la restauracidn clinica pues por lo general las fuer

zas de la masticacidn actdan después del total endurccimiento

de la amalgama.



CAPITULO V11,

MATRICES,

Todas las cavidades es indispensable que estén limitadas
por paredes de relativa solidez para permitir la condenzacién

de la amalgama,asi tenemos las cavidades uno u unos de las

clases quinta estan rodeados de paredas de tejidos dentario

por lo cual no necesitan matrices.

Las cavidades de la clase dos necesita matriz para susti -
tuir la pared mesial o distal que £falta.

MATRIZ, - Es una banda que ha de ser un material rigido

que no se altera por el mercurio, ni lo medifigue.Seri lo

-

’

'suficiente ancha para;llegar por abajo hasta el nivel del fon

o 'cerviqalfy}pbrrarribafhasta mis allf del lfmite de la su

perficie oclusal, se recomienda gque la banda circule el dien-

te.

La matriz se gostiene firmemente es posicién mediante un-
porta-matriz adecuado, existen variog modeloss Gtiles para ca-

da caso, necesita una particular atencifn en la adaptacién de

la banda v en el regulado del porta-matriz.

La banda matriz ha de quedar por encima del 1imite de la-
cara oclusal a fin de poner un exceso de amalgama,a su vez ha
de llegar por debajo del fondo cervical de la cavidad, estc
permite colocar una cufia entre la matriz v el dien contiguon

la cual comprimird la matriz contra la rafz de

1 diente, azf

se evita que la amalgama forwme una rcbaba zsingivel, hay Que



aplicar una fuerza o presidn de mediana instensidad

sobre la cufia sobre la cufia para lograr no solo un perfecto

ajunste de la matriz al borde cervical de la cavidad, sino -
una ligeré separacién de los dientes,

La separacién equivale al grosor de la matriz, para ase-
gurar el contacto entre la restauracién y el diente contiguo
después de quitar la banda.Con frecuencia es necesario apre-
tar la matriz en tornoc al diente para facilitar la colocacidn
de la cufia cervical despué€s se le afloja gradualmente para -
restablecer el contorno normal del diente y su contacto con~

el comtiguo.

Cuando 1la cavidadnaba:ca,més de dos caras de una molar a

" molar,{1a’ ban

sé éepata dé'ésté éérc; de la parte oclusal por lo éue no -
ofrece el suficiente soporte para la adecuada condensacién -~
de la amalgama, es necesario en estos cam g después de colo-
car la matriz introducir entre ésta y el diente un pedazo -
del mismo material de la banda, suplemento gque gueda aplica
do contra la superficie bucal o lingual de la cavidad.

El espacio que queda entre la banda y el suplemento se -~
rellena con gutapercha o modelina y se enfria, entonces se -
aprieta el porte el pota-matriz con lo cual pe fuerza la

gutapercha contra el suplemento que asf ¢ueda adosado fuerte

mente a la cavidad dentaria,permiticndo de dgta manera una -

perfecta condensacién de la amalgama.



Clase quinta estas cavidades estan Limitadas por una sola

superficie dentaria pueden restaurarse sin la ayuda de la -

matriz; sin embargo si la cavidad se extiende hasta estar en
contacto con un espacio interdentario, hace falta un sopor-

te para conseguir la perfecta condenzacién de la amalgama, -

este soporte puede consegulirse de esta manera.-

Se adapta una matriz de acero en torno aldlente, sgse le
sostiene en posicién con un porta-matriz de Ivory colocado en
la cara labial o vestibular.

Una vez ajustada la matriz se hace una seflal con un ings=

trumento punzante directamente sobre en centro de la cavidad

se retira la matriz y se hace un o@ificio en el punto donde .

‘con’ una fresa de fisura o‘una_piedra montada se agranda el -

orificio siguiendo la forma de la cavidad pero sin llegar a
los bordes, es decir, que la abertura de la matriz debe ser
de monor que la de cavidad,

Esta matriz que cubre los bordes de las paredes de la -

cavidad sirve para contener la amalgama durante su proceso-~

de condenzacidén y permite que en una sola sesidn sepuede -~

condesar la amalgama en dicha cavidad.

LA



CAPITULO V111l

CAUSAS DEL FRACASO,

l.- Por lo regular se deben a la incorrecta prepara-

cifn de las cavidades es decir a una falta de profundidad

vy a la poca extensifn que:se le da a los miargenan.

2.~ A la mala manipulaqgién de la alaacién y a la con

taminacién de las amalgamas.

3.~ Puede deberse también a la ausencia de base donde

&gte indicada.

4.— Por una mala condenzaciédn de la amalgama.

5.— Por una incorrecta terminacién.

amalgama Que esta parcialmente- fraguada.

— -
Te—

Por empacar una amalgama que se desmorone.

8.~ Por contaminacién de una amalgama nuevaa.

9.~ Tambidén son causas de fracaso los metales dimi-

sibles en contacto.

P

10.~ Causa de fracaso es la filtracidén vya que puede
ocasionar caries recurrente, fracturas, cambio

dimencional o excesiva pigm ntacién vy corrosién




CAPITULO 1X

CONCLUSIONES,

1.~ Creenmos Qque siguiendo todos los pasos de la técnica -

adecuada para las obturaciones de amalgama podremos lo-
‘. grar un trabajo durable y efectivo.

2.- BE1 gsabor metdlico que generalmente demuestran los mata -
les en disolucién, raramente se percibe en la boca psi 1la
restauracién con amalgama estd bien hecha.

3.~ El uso correcto y minucioso en su manipulacidn nos lleva-
x4 al éxito.

4.~

La técnica de Black a pesar de ser tan antigqua, es impor-

tante hasta la fecha para obtener un buen trabajo.

racién permanente nos da grandes ventajas.

6.~ Bl éxito o el fracaso pos-operatorio dependeri del cul -
dado gque tenga el paciente con sus obturaciones.
7.- Debe indicarse al paciente de la necesidad de los éxa-
menes periddicos y tratamientos profildcticos,
8.- Debe tener m€todo definido para cepillar los dientes.
(Ensefiar si es neczesario la técnica de cepillado).
9,- Es considerada como material de confianza y usado con

buen juicio,la amalgama descmpefia todas las funciones

roaqueridas.,
10.~ Como material obturante para plezas cariadas la amal-

Ggama ha demostrado suy cualidades macmificas.
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