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CAPITOW 11 I 11 

DEFINICION DE OPERA'IORIA JJENTM, 

Ia Operatoria Dental es una rana de la Ciiontología que 

trata de conservar en buen estado a los dientes, así. co:no a sus 

tejidos de sostén; o bim, les devuelve su salud, y su fisiolo

gía dándoles una buena est6t.i..ca, cuando están enfermos, o no cum 

. plen correctamente sus funciones . 

. Tiene pues, dos atributos que son: Los preve.nti:vós y cur~ 
. . 

t.i.7ros é> rest,aurat.i:vos. En otras palabras lo icJ&·ü ser.fu pl'."E.'\fenir 

en:tcrme:lacies· <;l~ los dientes y sus tejidos de sootén y no te-: 

lo. cua.l se lograría ccn>una fuen3. oouc:ación den .. 
' ·.' '.;.: . . . : ... · .. · ···-.· 
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g!a que están íntim.3mente relacionadas con ellas: cano la Ana

taña Dental, Histolog:la y Embriología sin las cuales no es po

sible reconstruir anatóm.icarnente un diente. 

En relaci6n a la Anatcnúa Fisio16gica, no es posible re

construir tampoco un diente, con un buen funcionamiento si des

cxmocezros los rrov.imi.entos fisiol6gicos de la masticación y las 

relaciones y oontactos correctos de los diéntes contiguos u ~ 

nentes. 

COn la Ortodoncia, la Operatoria Dental también tiene tina 

íntima.· relación, pues los dientes mal colocados forman espacios 

anormales entre ellos, en donde se depositan detrib.ls .al:il'flenti-. 

cios que favorecen, junto con los gér:mene.s, 
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a) .- Quirúrgica.- Es cuando cortamos tejido dentario. 

b) . - Mecánica. - Es cuando restaurarnos los tejidos duros 

que, se rem:ivieron quir(rrgicamente. 

CONCEPTOS FtJNDAMEN'.I'.ALES PARA. EL PROCEOIHIENIO OPERAIDRIO 

U:>s ronceptos m!is ii'lT...ortantes que hay que tener en cuen-

ta son la asepsia y antisepsia. 

ASEPSIA. - Es el conjtu1to de medios de gue nos valerros pa:... 

ra.evitar 1rr llega.& de gérmenes al organism:i, en otras palabras 

es la higiene, que con sus reglas previene la infe::ción. 

J12fl'ISEPSIA. - Es el conjlUlto de medios p::ir los cuales d~ 

truím:>s los gél.1nenes ya existentes en el organiErnO. El :m:rlo cano 

actG-:m los .:1n.tisépt:icos sobre los gérmenes es oxidando y coa~ 

''do:la substancia. al~idea que constituye el organism:> microbi~ 

( :' ... . ,· . 

encoritrado,aún elantiSéPtiCo id@, 
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l.- C).Iidado del eguip:i y de todos los aparatos. 

2.- L:impieza ah::-0luta del operador y cuidado en sus nanoo. 

3.- Hacer tma antisepsia total del carq:io operatorio. 

4.- Ester:ilizaci6n de los instrumentos y accesorios. 

Aunque no es posible la estedlización de todos los apa-

. · · - ratos que canp:men el consultorio dental, pero si. es indispen.._<>a.;. 

ble la más meticulosa limpieza, siguiendo las reglas de la higi~ 

ne. Ad.alás~ ca.usarle unr'l muy buena impresión al paciente 

en lo relativo a la linpieza y orden. l'ar ejewplo en el sui6n 

dental en .doirle se ap::iyan la cabeza y las rranc.s, cuantas infe::c.i:?_' 

nes _se µiErlen transmitir si no se ponen en el cabezal toallas lim .. . ~ - . . - . - . ,_-

'. pias y en los bi:az0s del sill6n reálizai. la limpieza con algGn · 

i:iriti~t.ico, cOn a~ de a1qtln algcrlón. F.l Bracire~· o sea la cl15; ••.• 
_, __ ·;·_ 

;~:K:~i,·:, /_:-;~¡él·.~ Ú.gue;1ci:llGcam6sÍc:; _.i.ns~toSckbe: ser.ctiarld~-m:u-1()~'. , . 

~:; ~· .. :~··' ?~::·::·;·>.~ ··::·L.Y·-~':" ,:\ "-"· .. ~-: __ ._<~~·-' . . -•':< ~ .- ';~·~-.··_i;_<,'·. ::.:':'?· 

rx»=· ~ ·~. l~afiY.>S·.la an~ es c::J.. ~:- ; 

~~~f¡~I~~~~~!!~ 
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el f:J.arneo directo a la. lá~Jra de alcohol, (agujas y sondas) o 

por la oolcx:aci6n de los j_m~trumer1tos dentro de.l esterilizador 

del aire oa1i.ente durante una hora y a la terrp"_.ratura de 175ºC a 

205°C. El únicO incom•eniente de este si.st<5rs es que los instru-

mantos pierden su temple. 

La esterilización por medio de el calor hl'!f1>'3do, consiste 

en la colocación de los j.nstrumentos durante un m.'i.ninu de 15 mi-

nutos en !l.gua hirvi.endo, Este otro .si;;;h>.iP.'1 tiene el inconveniente 

de que los ü1strume11tos corren e1 p-:;lígro de q_1e µ:¡eden oxidarse. 

POOerros dL"iffii.nuir este :i.nceinvi?Jüente colocando en el. esteriliza·-

dor. un.•s pastillas antioxidantes. 

la esi;&ilizaci6n, existe ta."!'bién .otro . a~ . 

<>u·u-.._..,_ª'"c:' · ql.le opera· con vaf)Ol'.' a presión;· pero. oolo 
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la blena impresi6n del consultorio, si vamos a errplear altas ve-

loc.i&-ides en camrn húmooo, de.berros cambiar en su presencia el e-

yector de s..=tliva, que va cona::tado al sist.ema de aspiración. 

El operador, debe ser ejernrllo de limpieza, por el b:lño 

diario y el frecuente cambio de 1-op:i, deberá usar siemr.tre una ~ 

ta imeculadamente limpia, evitar tener el cabello largo, en las 

mujeres tenerlo recogido, se rasurara ctiariamente. 

S.\l roe.a y cli.entes de!x>..rán c~star perfe:::t..anente limpios y 

sanos, sti alienta inoloro. Sus m.mos escn.ipulosame..'lte limpias con. 

uñas cortas y limpias y muy tersas. Las mrJJJOs deberán lavarse con . 

cepillo y jab5n antiséptlcos 1 ·.de· preferencia con · agu.:i. ·.caliente Y 
. .. . . . 

d~~ enjuagarlas con alcohol antes de operar:. 
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Si necesitamos un campo se::o, es ne::esario la col<!>Caei6n 

del dique de gc.nu, el cual adenás de mantener seco el campo lo 

mantenar~ est&-il. 
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El esnalte es el tejido más duro del organi.sno hunano, su 

dureza es aproximadamente igual a la del cuarzo. Contiene solamE!!l 

te de 2% a 4% de materia argfurlca. 

El mayor porcentaje de sal.es orgánicas en el esnalte es 

la del fosfato de calcio (90%) / el porcentaje restante es carbo

nato cároico, fosfato de magnesio, fluorum cálcico y otras sales. 

El esnalte fotma una cap;!, que cubre la dentina a manera. 

de c-..aperuza. En lo que corresp:mde a la corona de los dientes, ~ 

ta capói alcanza su mayor grosor en el barde de loo incisivos y en 

las c(tspides de los premolares y molares, y se va atenuando pro

gresivamente hacia el cuello, quedando a este nivel reducida a u

ria finÍsima lámina~ 

,~,' Dila ~a triturantede.·Ios dientes lilult:l.cúspiae~ se> ve <·~ ·C; 

1~,l~i~~6~7~;~~~;;-~:,:1,~ 
'~~f:~~·~¡4~~~(i''+,\;\i. 

·:,";~~·~\<.'\'·:> ' ',~·· :~ ·.:.,:>··'-~ , 
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de la dentina hasta la superficie de-.l diente, sin interrupci6n, 

o se:i que su, e>..trerro interior no se hllla nunca en el espesor de 

la capa del esnalte¡ t:arnporo hay lflt"...nos prisnas intercalarlas entre 

·los qt.ie van desde la denti.:r"1 a la superficie del diente, cano ~ 

diera creerse en atenci6n de que el espacio ocu¡:::ado por el esmtl

te S6 ensaIY'....ba gradualmente de la dentina a la superficie, puesto 

que esta arnpliaci6n del mencionado espacio ·queda canpensado por 

el aunento del grosór de los prismas y'de la substancia·interpr.~ 

nática. 

Obsel:vándo los pri.smas aurrentadDs de tamaño, se ve un.a. de 

licada: extracc.í6n longitudir.al que, ev.irlentem.snte hay que. a tri :"" 

.···btiir. ¡;j. las pr:9lon]aciones de los ameloblastos. 

En los, a:irtes . tránsversales de dientes. humanos, · 
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qufill.os, p::>r una lire:l l:imitante obscura. 

La substancfa interpri.snática, algunos la dencminan ~ 

to, pero, no se ha logrado descul:n:':i.r, si p::¡see esta función ce

menta.ria. Esta substanc.ia interpri.snática que no.r.maJ.mente está 

calcificada, aparece cuando se le examina a gran aumento, atrave-

sada p:lr filamentos que unen transversalmente los prismas entre 

sí. El esmalte se encuentra protegido en su sup.;!rficie, poc una 

capa hialina, l.Íamada cutícula del esmalte o cutícula de Nrueyth, 

la .cual S&,Jún von Ebner y otros autores, es el últ:im::> prc<lt...icto i!l 

diferenciado de los. ameloblastos. Tiene pocas micras de gr0sor y 
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nes que no corresp:indan a la an:itanía del diente. 

Hay taiubién huellas de otros elernent.os, cono ront.amfuan

tes m la farmaci6n del esnalt.e y los principales son: estroncio, 

fierro, z:inc, robre, nagnesfo, bario y ctras. 

ros ami.nooci.dos contenidos en las proteínas, que son un 

3% cano ccmpone.nte orgánico son: arginina, ticido glutánico, fis

ti.filna, glicina, balina, metioarnina, leúcina y tirocina. 

OJando hay mala dirección de los prismas, w p.t~ta el 

esmalte nudoso, estos están retorcidos. ~tro de la clínica dei_l · 

· · tal esto es :importante px ser fmf.xneno del estado de resiS1,:encla 

,·natural de los dientes, también se presentan las estr!as de Ret• 

quci .ro. son más que el. residuo del nacimiento del. esrel.te: 

.. •J?'iie&m :pt:e!SElJ1tarse. prol01ig09io~ ~ las, f:i.brillas ··del Thanas; ' 
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CAPITUID . " I!I " 

PRINCIPIOS PAAA LA PREPARACION DE CAVIDADES 

I.a preparaci6n de oavic\ade!l es el cimiento de la restáur~ 

· ci6n y. tel::ap1uticamente son procedimientos ejecutados en los tej,f_ . 

. dos duros. del diente r:or IllP...dio de insb.i.uoc:ntos oortantes girato

rios y de mano, extirpando la p..'l.tDlogía, p.1:eparando al diente pa-

Para• lggrar tal fina.lid.ad~ es necesario seguir mia serie 
. . - . ' -
" .. 

(la iei;JJ.as, las .cuales van a p:xler ser permisihlemente alteradas, 
.. •'" .. ·.; ., ·. . ,. . . . 

sUficientes habilidades para }Jaqerlo. · 
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7 .- Limpieza de la cavicl1.d. 

Clyde Davis agrega a estos tiempos propuestos por 

Black, uno que se denomina "Ganar acceso a la cavidad". 

Zabotinsky considera seis tiempos: 

1.- Apertura de la cavidad. 

2 .- Remoción de la den ti.na cariada. 

3.- Delimit{lci6n de los con.tornos. 

4.- Tallado de la cavidad. 

5.- Biselado de los bordes. 

6•- Limpieza definitiva de la cavidad. 

y carrer, dividen en cinco 
·': 

biisadas en t~cnicas expuestas ,por los. otros 

. '·.de los ~Ül.CÓ ÚentpC>S l()S. Sllodivide en 
. :. ' ,. ~ ' . ' . ' 
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De estas tres definiciones, aparentemente di&ti~ 

tas, tomaremos la de Black, para su desglosaroiento in

dividual. 

DISENO DE LA CAVIDAD.-

Será la forma y contorno que se hará en la supe; 

ficie del diente, incluyendo la lesi6n cariosa y las zo 

nas que están susceptibles a ella Los márgenes, deben 

quedar delimitGtdos en zonas que es~n aptas para la l~ 

pü~za del dí.ente ya sea por la masticaci6n o por apar!:_ 

tos de higiene bucal • 

. sfu.e afectan. e:J. diseño de la cavidad : 

·.La relaci6n cavo superficial, forma parte del di 

~~~-: ;f3eño aé Úi cavidad. Cua.ndo se va a obturar con un mate 

ll~~-~lt~~~~~::~:i~··~:!::~~~?-:···:~!~:!' .. ··· .. ;.· ... 
\l~~~t~j~~~~,¡g¡f'~:~zr~~~~l~d~f;~~ de.. }}1¡Ji 

~~í'.~Jiié'.·"/~t'.en$i~ri -~9é'~f~~@~~nr~;º·••.~S~E< .,:·•:.y;; 
:.'~r~~~\i: -~~-~taq:':~>ajrl · .. ~t~~~~~#;it:~~.:~;~~kox~.:.::;;~t(}· /·~:!, 

.: ·~·- :::;':~'. 
.. ~; 
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de la forma. Las normas a seguir al hacer el diseño de 

la cavidad son: 

a}. La magnitud del esmalte afectado (generalme~ 

te descalcif icaci6n) • 

b}. La extensi6n de la caries a nivel de la unión 

de la dentina y del esmalte (grado de socava 

miento). 

e) • Las áreas incluidas en la extensión por pre-

vención (colocaci6n de los mirgenes en zonas 

inmunes) • 

Las dos primeras normas son dadas pór la lesión, 

nq'..éntras que la última va a ser dada, por la ana tomfa 

superficie afectada. 

S\{;.;··· Reg\ll<lrmente existen surcos secundarios q1:le. se 

H/'· ·:¿¡~"~~.n éti.~JI1é\r gu~c1a,ndo• el. mi:írgen de la. cavid¿¡d, en .:. 

~1i-.?i;i'.Hi~~<.i>i~1i6~·de .las ~ús~ides y deprei;i<;ines donae· termi~ 
;:;·,,.~;'•\'~~~~~~.!~~ ·s\}i:co~ •. · cu~ndo_ .. s.· .. , e. •• µG\c;e .er aisE:!ñ() de la forma .... 
~'.~~~~~";:(~§ :; ;·":°':~. ~ . 

se . <;¡U:ier·C:'! · 
··;.";,:·:; 

en zonas de auto'ciisis, -. - ._- ·. '. ;-:1.:L-~F 

·,-:-', 1 ••• .,;··,' .: • _. ~, •• 
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tauraci6n se va utilizar. 

El márgen de la cavidad, constituye la uni6n en

tre la restauraci6n y el diente. Es crítica la forma 

de la cavidad, y no se comienza su preparaci6n hasta 

que se haya determinado el diseño. 

FORMA DE RESISTENCIA.-

.La forma de resistencia, debe evitar que se frá~ 

ture tanto el diente, como larestauraci6n. Esto .se 19_ 

gra dando. la forma de retención y usando algunos prin-

cipl.6s de ingeniería. El diseño de la. cavidad y el gr~ 

s~r de 
. 

la restauradi6n, es taran calcul~dospara amor~ 

:.~\,/ tiguar y)d~sv~ár las tensiones. La forma de faltad~ 

~rMi:#té: ~:esisi:eti:é!ia: se "ª ª ·ver . c:uartcfo, . se· ·haya:~ f ta9tiir~ªº -l.ª. . . 

~11~?f:~~~t~~~~~~~~~~·rQ~~~t:t~1!ª~.~·~~r~~ª:f ¡ri•• :::~ 
;:):;'.~~~f Aii~~fíi!~~lt1~i~~!!~~~;~¡¡~~flt:· ·•.·.·., J,~; 

~,,~~¡11~~11~~~~~~ljj~~~I 
\o;-<e", ~,:·_,:•-""'-:;.~·> ·-·'"-, :~,~~-~~·. ~~,'~·-·· ~'-·"~;- ~:·:,:,·:, 

•. ,. ; ' . / ·'< '., • ·"~ ~--;;· . ,.. . - • ,. . • •• ! -. - . ~ ... ' ,::·'.: 

· .. ,:~~~~i~~~~~f~~.~~~~,·ci~·,,?~?ni:~pfa~/:bt~~!t'.'r::::.~~~: 
i ',. ,,-., :' ... ~~ .::-.· ¿ ~ '·, .·.· :.:;:: - :, '~-~ .. '..: ·?·, __ . ·¡;-,'.-~~~; ~; 1~- 'i::" -

.{'.:-':. ·'\~~1~: 
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den afectar la resistencia; por ejemplo: las restaura 

cienes metálicas están indicadas solamente para los 

dientes posteriores u otros sitios donde se verifique 

la aplicaci6n de la fuerza directamente. 

En el caso de las cavidades para incrustación, 

las preparaciones han sido hechas en forma divergente 

intencionalmente para retirar o insertar la restaura-

ci6n; pero nunca deberán ser exageradas estas formas, 

ya que será desalojada por una pobre resistencia, y 

poca forma de retención. La angulaci6n ayuda mucho.a 

noexista·desalojamiento de la restauración porque 

cavidad eri "forma de plato", nos dará un mal apo.,. .. 

y que eXis"." · 

en 'cambio. los ángttlo~ .. 

y~l 



Tipos de forma de retenci6n 

l.- Por fricci6n con las paredes. 

2.- Retenci6n mecánica 

21 

3.- Surcos, agujeros, accesorios, espigas y co

las de milano. 

1.- Retenci6n eor fricción de la pared : 

Estará dada por la uni6n del material de obtura:.; 

ci6n, con la pared de la cavidad, y siendo más áspera 

Ja pared dentro de los límites razonables, existirá'. ma 

yor retenci6n. La pared de la cavidad no ser~ rayada 

a prop6sito ni se le harán grandes retenciones para s~ 

tisfacer este principio, sino que .la propia fostrumen.;.. 
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Los surcos y los agujeros se harán cuando noexis 

tan otros métodos de retenci6n, en lesiones extensas y 

restauraciones vaciadas. 

Estos auxiliares pueden usarse en combinaci6n con . 

colas de milano o cajas retentivas. 

En las restauraciones de III y IV clases, la co

la de milano y los agujeros para poste se colocarán lo. 

más lejos.posible de la pared cervical, para soportar 

las palancas de fuerza. 

La forma de retención ha sido mejorada empleando 

Existen diferentes tipos de espigas y proced!; •. · 
. . . 

. retenciones adi.cionales a· las aro.alga-
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MF:I'CIXB PARA OBTENER lA FORMA DE CCNV'ENIENCIA : 

1). Extensi6n de la preparac.i6n de la cavidad;-

El diente pue:l.e ser prc:.parado pll"a·lograr el acceso de 

la caries y a la dentina, y esto se lo:¡ra cambiando la angulaci6n 

de .la pared, o quitando tejido sano. 

2). Selección del instrumental.-

El uso·de instrumentos pequeños, o disefíados especial

.mente para poder preparar la cá:vidad, y poder llegar a lugares de.· .. 

difícil acceso; un ejanplo es el contrill~ulo. 

3) • Méto:los mecánicos. -

La sep:u:aci6n mediata ~ irmru.iata de los dientes, así . ·· 

la .r.etrar::ci6n g:irqival, nos dan conveni.encia. al prep<Jrar. u'." 

pirra oro; e:npÍean "arios factores r:xrr¿i · ... · . ' . . .. , . ~ .-' ' . ' ' 
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piezas de mano, y fresas de tam:tño un ¡::ceo mas pequeñas que las 

normales, y que también se usan en niños. 

r.a forma. de convenienc:iil, es· muy ne:::esaria en <"..l. proced.i-

miento odontol6gico, ya que si no hay acx::eso adecuado, no sepa-

drán dar las dimensiones ni el acabado ade:mados a la restaura'-

ci6n. 

ELIMJNACION DE CARIES. -

r.a caries es 1ID tejido inf~ciOso blando o esponjoso, el 

cual no se debe dejar al colocar la restauraci6n pe.1:manente, ya 

que es un mal cimiento para ésta, y a la vez notivo de alguna i_!!. 

f€cci6n: fub.rra. Este :rraterial cari.oso, deberá ser. el:im.inado total:_ 

· · mente, resta dejar un-1. pare:l de dentina sana. En algunas o:;asi°7 

nes ·.la . p:irea está manchada, debido.?- bacter)'.as . cmraif.x;feneas, .~.· ·• .. 
ser :retirada ya que es tejido sar¡o; aigu-

no:S:'.JlnV'eSticradores. Cl.J • .LL!lla'U •. que es fa oorciÓn eStéril, de• ia le-
.·-·.- __ · .· ...... - '·- - •: - ·.· ., ;-· ,. 
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pero quedando organisrros viables, y cuando estas bacterias reci -

ban nutrientes, la cavidad cari6gena será estimulada, esto pue::le 

su::eder al fracurarse la restauraci6n que cubre los micrcorganis-

mos, permitiendo la entrada de líquidos hasta la caries residual. 

El retiro de la caries elimina los irritantes a la estruc-

tura dental. El hed10 de que el tejido carioso sea blan:lo, lo ha 

ce incanpatible con la restauración. 

Sin emb.:irgo, la exp<>...riencia profesional de un buen nGmero 

de cirujanos dentistas de:nuestra que ante la presencia de tejido 

reblan:lecido profundo es aconsejable no elinúnarlo y colocar, m~ 

. di.ante un riguroso lavado y aislado de la cavidad, una capa de -

. h:l.Cr6xido de calcio, .el cual como ya se dijo anteriormente es pr~ 

, ferible usarlo qullnicamente piro; ·y sobre éste colocar 'otro ce

.mento i:o· ,iiritable fano podría ser el óx:ido de zinc y eugenol. En 

·· .. eitas co1ldiciones se requiere dejár en observación dicho diente 

. : ·• > #,;Uri:J.ªpso qu~ puede ªUl'.7~ ·ae los diez a fos ~~ ·d!aS .·~... " 
/: <·•·· ;_~;(;a·~t d<liii6ti •. '..a'1a. f0t1n:kii6~ & ,<lentinaSa:!~ia,. ~fu§_···· ' .. ·~ 

ll1r~/ljl~~i~~"~i~i~ii~~zl 
.,:1,~Íl-f!li~~:Je:;ft,',~]¡~¡;~ 

.. #~~.~~~sáaaf 11P:~'t.s·ci~to:~1~6, · siii:!:iliiPoiwJ·Y.i:l~1~ 
':? ~,-... ·.>>.: . .,. . .,'"·. -;· ~-'- . :,- ~-.-''/ :.:.~· 

~, :._~:<:·, :·-·<>:-~>Af~i 
' '. ,;, >< · .. '.:: ·,·'·' - . »~ ",:. ~·~ :.'.,:-~;.:~· 
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El ángulo cavo-superficial, de.be llevar un terminado de 

ángulo recto, o bien biselado, según la restauraci6n a usar, ¡:era 

¡;xñer prcteger al diente p:ir restaurar. 

Se dele procurar también, crear unas pare:les aisladas, sin 

discrepan::ias, aún cuando esto es difícil, ya que p:ira lograrlo 

se lleva bastante tiempo, y el uso de distintos instrun\<'....ntos; la 

p:u:ed de una cavidad alisada y definida, favorece todos los prf!!. 

cipios de preparaci6n de cwidades. 

LIMPIEZP. DE LA Cll.VIDIID.-

Este es el últim:> principio que deberá'. reali7..arse. Black 

aecía, que ninguna cavidad debia restaurarse, sino había sido l~ .· 

.piad.':I. y secada para su ~ci6n. 

Si se llegará a querer di&nimrlr la cont:ammaci6n aei aiaj: 

;;,: ., .... ·.·. ;r.é.se.~it,úEiit.·ei, dique de caucho. 

l~~r··:~'~<, .. ' ' ,< ·.· : 1~ han ~lea~~ muchOs ~agentes 

"'':'.,~,fill~íf 4t~~i~t:!tf~=:,i'i1 

,,,~:;~11.lillliJl.~rl1 
.. '. ,' -~ - .'" : , 
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qui.r.úrgico, regido por ciertos principios, incluyendo factores -

bicrnecánicos, aceptados universalmente por la profesi6n. 
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CAPITULO " Dl 11 

_Estableceraros ante todo, dos grandes divisiones, tcirl.endo 

e¡lcÚ~ta para ello ~a finalidad qt.."E! perseguimos al llevar a rebo. 

:.lfl. preparación de la cavidad. 

Nuestra intei:venci6n pueO.e tener: 

. A) • ··una· f.inal.idad Terapéutica . 

·. < .B). Una finalidad J?rotésica. 

•_.•.•·A): .. ~lNl\UDAI)···-~EifÍ'rGA·"." Se.i:~á c:uar;tdcinu€$b:'á :i.I1tci:ver1"." 
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a) .- según su situación, se disting'..ien en: 

1. - Proximales 

2. - Expuestas 

I.as primeras denominaciones también intersticiales, son las 

~iales y Distales. 

tas segundas (expuestas) son las que asient?..n en las caras 

libres del diente: oclusa.les, bucales, linguales. 

b).- Según su extensi6n, las cavidades se dividen en: 

1.- Simples 

2.- canpuestas. 

3. - Cetnplejas 
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que las hace aptas p:i.ra el estancamiento alimenticio. 

De aquí qte s6lo se observan cavidades de caries en las -

prineras y éstas cavidades, de acuerdo oon lo que hemos dicho han 

sido divididas r:or Black, en dos grandes grupos: 

a) . Las que cc:rnienzan en los defectos estructurales de es-

ll'illte {fosas o surcos muy profundos o fisura.dos), son 

las denc::minn.das Cavidades de Puntos y Fisuras. 

b) • Ias que se inician a nivel de zonas que par la situa:... 

ci6n especial, escapan a los hf>..neficios de la Aut.ocli-

sis p::>r hallarse ubicadas en s~ficies lisas es de-

cir, que no suelen presentar soluciones de o:intinuidad 

{a la inVersa de lo que v:imos en el grtlfXJ anterior) se 

les ha designado con el nanbre de Cavidades deSl.lfel:-

adiniten una serie de ·sul.xlivisfones en relaciqn. 

si. <ilo oc:up;tQU por iia cavidad, sino i:ami:,ién 'Xlri ~l' . 
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oclusales de las caras bucales 

y linguales de los no.lareS. 
d) . cavidades en c:aras prox:im::tles -

de rocil.ares y prarolares. 

e) • cavidades de las caras proxina-

les de incisivos y cairi.ros, que 

no afe::t'.an el rutgul.o incisal. 

f) • cavidades de las caras proxima;:.. · · 

les de incisivos y Caninos que 

aféctan el <ÚlgUlO incisal. 

g). cavidades del tercio gingíval .. 

de'·Ias· caras. bUcales .y. lingua-' 

.les de los dientes • 
• • - • • 1 ... ..': ,-

--~< ·::-::::···::··:- >.· 

i·.\~~~~icliid~k:'que ..••... ···.·.·.• ~·k . .c .. ian..... eh ... ~.:.•· : ~/ f'~·, iiSut.a$ ;p{ 
:·~~:·,· .. ::·::.:;:<~ ··'.·:-.;'..',< ._ '. /''. ,. 



33 

CIASE IV.- cavidades de las caras proximales de i.n::isivos y ca-

runos que afectan el ángulo incisal. 

CLASE V .- cavidades del t.ercio gingival de las caras bucales y 

linguales de todos los dientes. 

cavidades del 9EuPJ "B" : 

cavidades que tienen po.r misi6n recibir una in::rustaci6n 

destinada a servir de sostén a puentes fijos, han sido agrupa.das 

p:>r Boisson en clase única, él denani.n6 VI clase y que agregó a 

las cinco clases de Black. Esta a su vez se divide en: 

a).- cavidades Centrales. 

b) ,"".cavidades Periféricas. 

' ' . 

Las Centrales, por regla general exigen un mayor tallado 

.. profl.mdización en el'te~ido dentad;. 



StJR:OS, 

y 

FISUFA'3. 
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StJPERFICIES 
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Canplejas: l!l"'..sio-buco tri turánte; 

labiopr6ximo-lingual. 

caras oclusales-molares y pranola-

res; cara palatina incisivos y can! 

nos ~ioresi 2/3 oclusales caras 

bucal y lingual de nolares. 

(Clase I). 

- . 

caras proximales ae molares Celase 

II) y pre:nolares cru:;as proxim:ües 
- - . ·. ·. 

de inCiSivosy caninos, no.at~ 
, . ' . . 

el &rigulo inC:isll.l . (Ciase III) 
;·- . 
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O\PITULO · " V " 
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CAPITULO " V " 

PREPARACION DE CAVIDADES DEL DR. ZABaI'It-SKY 

Vamos a mencionar tambíén los pasos p:;ra la preparaci6n de· 

. cavidades de aaierdo al Dr. Al.l:erto Zaboti.nscy. 

Seis son ·1os tiernp:>s que estudia la Dentística Conservad()-. 

·. ra en la pr:eparaci6n de una ca"idad. 

l.- Apertura de la cavídad. 

2.- Raroci6n del tejidó cariado. 

3 • .- Llln.:i..i:aci6n de los contornos. 



37 

Para lrlrer la apertura, deberros tarar en cuenta el tipo de 

caries de que se trate: 

a) • CARIES EN IAS SUPERFICIES LIB.RES DEL DIENTE 

C\land:J se trata de caries fisuradas estrechas, situildas 

en las caras oclusales de los prarolares y rrolares; la 

obse.:r:vaci6n de lx:irdes de esmalte socavados (cornisas 

diamantinas) , es mucho menos frecuente, puesto que la 

acci6n mecánica de la masticaCi6n no tarda e.ri fractnrar 

los, a no ser que el enfel.1ro, debido al dolor evite de 

masticar de ese lado_ Se puede reC'Llrrir al siguiente -

procedimiento: excavar una pequei'ia depresi6n en la pa:E_ .. 

te nedia de la caries, con una fresa redonda de di.ama!!. 

lfr.¡ercii:nente ·mayor que . el. de. la &vid.ad· ya e.'tistente. 

'""""'l-''-"'"" Con una fresa cilíndrica o tronco05nica exten-
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mente se anplean pequeñas fresas redondas de diamante. 

e). En caries a nivel de las caras proximales de los dien-

tes anteriores el esmalte afectado se presenta de co-

lar obscuro y h--iy persistencia de éste pese a su cara~ 

t.erística fragilidad por tratarse de cavidades int.ers-

ticiales, protegidas por su .misna si tuaci6n de la ac-

ción dirECta de. los rrasticadores. 

a.ando . la caries es pequeña con una fresa redonda pe

quei'ia se logra la apertura del diente. Cuando es gran;.. 

de la a~ira se realiza con piedras tronooc6nicas de 

cliaman te . 

d) . caries proximales de los pre.rolares y nolares cUandO 

a0<:!rt:ur~:1..s~hac~·~iendo 'de .la cara oclu&;Ü 

~te rirlonaa clüca~ se h.ice 
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afe:::ción. Con una pequeña pierlra redorrla de diamante, . 
que se coloca en la zona del surco oclusal, se talla 

la caries, se ensancha con piedra de di.amante cilín·· 

drica o troncoo&tica hasta eliminar el esmalte socava-

do. Estas caries p:¡r su situaci6n y dirrensiones exige 

ser abiertas a partir de una sur:erfi.cie indemne del - · 

diente; A veces estas caries prox:ímales avanzan faci •· 

litando la apertura de la cavidad, p<>..ro E>.J. trat.amien-

to debe roolizarse lo Iras pronto posible, 

le.siotlt€'..s pllp:i.res. 

2 ..... Rem::lci6n del 'l'ejido cari.acb 

En eh'i:e !:ierrp:l del::emos eliminar del interiór de la cavidad 

los tejidos que se hallan afeetado. Para la rem:x:i6n' de la 

oer1tula·.,cru::iae:la se. ~ea una fi:esa redonda lisa rOOdianá· Lá deh.,.: .. · 
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j:iébs sanos, de color blano:> amarillento. Podeiros· utilizar también 

el explorador y si herros retirado todos los tejidos enfenros, J?eE. 

cibiraros al deslizar el instrumento por todos los ptmtos de la 

cavidad, un sonido característico que se conoce con el naibre de 

"grito dentinario" este sonido está dado por la dureza del tejido 

normal. 

Si toaavia existe dentina. reblande::id3 la punta aguda del 

explorador levantará pequeños trozos de tejido enfermo, tejido de~ 

calcificado y no producir ningún ruido al deslizarse, con el ex.;.; 

plorador· también· nos damos cuenta si baros perforado. o no la.~. 

ra.puipar. 

Se aconseja usar la cucharilla de Black, que son útiles·~ ,_, _. ·. . . . - -
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d) .- Extensi6n por razones me::ánicas. 

a).- EXTENSIOO PREVENTIVA.- Consiste en llevar los tordes cavita-

ríos hasta zonas il1!1W1es al desarrollo de la caries oon el fin ·de 

evitar recidivas al nivel de los J::ordes de obturació.'l. Es la lla-

maea extensión preventiva de Black. En ocasio.'1es encontram:>S ca:.. 

ri.es en las zonas irmtunes pero se debe a la presencia de defe::l:os 

est.ru::turales, fosas o surcos fisurados; o de di51:csiciones ana~ 

micas especiales; en estos casos deb€.m:)s incluir dichos defectos 

estru::iturales Ejem: Una cavidad iniciada en la cara proxi.mal de un 

di.ente, en las inmediaciones de. su punto de contacto, del:e ser ~ 

hasta .deh-ijo del l:orde libre de la encía; en sentidos ~ 

....... .,4 ,..,....., .hacia las raras, J.ibr.es ~l misrrc ncmbre, 

.!'fU9UL1.J;:r .d.KJ.cl.Ll;~::i CPne$pOndienteS / . áill'lCjUe ,Sin. 1).egar ..• a 

la Zcíru dél puri~ de. con~~tor ext:eni:u.ei 
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resistir, de PJr si, las presiones desarrolladas por las fuerzas 

de la masticaci6n o PJr ciertas maniobras operatorias, cnno el ob 

turar· la cavidad. 

d) .- EX'mNSION POR RAZONES DE ESTE.TIC./\.- Nuestra cavidad ¡xn: razo

nes cb mecánica deberos extenderla y así se mantie.ne f.:i:rmaní:>J1te la 

obturaci6n en su sitio durante el acto rrasti.catorio dismi.nu:t'€'ndo 

las fuerzas desarrolladas por las paredes dentarias. 

4. - Talládo de la cavidad : 

Este paso ronpre.'1de todas aquellas operacio1~s que capaci.:.. 

la cavidad ¡;ara manterer a la substancia obturadora, ci.iya' -

. finalidad será la &~ devolver al diente su función fisiológica a

na tótica y estética • 

. Por o:msiguiente la cavidaddebe tener las siguientes Cua";" 
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dora no puede ser desplazada de ella bajo la acci6n de las fuer-

zas masticatorias. 

e).- rore11\ DE OJNVEmEN:IA.-

Se refiere tanto a los procedimientos que nos facilit.en el 

tallado de la c.avida.d, la restauraci6n, el instruuental, o sea te_ 

do lo que nos facilite la preparación y obturaci6n de la misma. 

También se refiere a la forma que se le.dé ai tallq.do de la cavi

dad de m:rlo que se adapte a las necesidades del rre.terial que va-
. . 
iros a usar. 

5 .- Biselado de los bo~: 

. Es el desgaste qt.E· se realiza en algunos ca<;0s en el oo:i:-de 

cavo-:-supé.rfici.al de las cavidades para proteger los pr.isnBs ada-
"", ·· .. :':•. ' 

nantlrPs o las ~s cavi.tarias y para obtener. el perfectO se-
~ ·--;' ··.: 

r\~J; ''/ •.·.·· ll~clQ!de. uraobturación'iretfil.ica.· El biselailo sirve·de pro1:€Cci6~ :· 

0f'l·?~\''·~~~;;,:i.l~¡."t~~'f' 

i1~1~(-1il~~-·fJ 
'.:~_::,·, ~·~:_~t: .:._'.>; .:·:;·~~ :,,_.,,:_ ... :·.· .. --::_·._:·;.:.: .. ,-~ ~:,~:i 
- ,. __ : :-) ' -':. -- ~..,..::---~: ---
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tm segunéb de mayor extensi6n superficial) • 

La porcelana. oocida, el ~to de silimto, la analgam:i 

oo permiten la oonfe:::ci6n de biseles en las cavidades par su gran 

fragilidad, el material se fracturaría en las zonas de m'lyor es

pesor quedando una solución de continuidad, por consiguiente re~ 

diva de caries. 

6.-· ~eza definitiva de la cavidad : 

a::rnprende la eliminación de todos los residuos que hayan 

quedado en el interior de la cavidad: polvo de dentina. o prisnas 

adamant:.ioos, restos de esmalte, de sangre o de saliva que pu:lie;.;. · 

.. ran existir en la cavidad, y dejar las J_:l'lrooes de la cavidad aséE_ 

. t:.iécls p:1ra que pueda ser obturada sin peligro de dejar gépnenes 
., - . . . ' - . . . - . . . . 

limpieza, se: aislad~ préferencia 
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CAPITllJ:.O " VI 11 .. 



46 

~I'l'G'ID " VI " 

USO DE MEDICAMENIDS &"J IJ', PREPAAACION JE CAVIDADES. 

En prillcipio la nnlicaci6n de las cavidades deberá prac~ ·· 

carse sobre un cam,,.r.:o operatorio tota.L'Tiente seco y aislado. UtiU 

zando para lograr dicho !Jl'OpSsito el dique de gana. 

Cuando el Cirujano Dentista e:'cctúa la melicación de la -

cavjiJad, e.st:ará llcnancb dos obj~'tivos: EJ. prilllP...XO de ellos fué 

deserito p:ir el Dr. G.V. Black cerno la "Realización del aseo ele 

lá \..avidad". Esto significa si.'11J?lE'1:1Fdite que cuando se. apile.a fa 

superficies internas de 1á c¿¡_V:Í.dad - : · 
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e) .- Cavidad preparada que se extiende dentro de la dent:!, 

na a tal grado que el tejido pulpat" queda casi al d~ 

cubierto. Sin embargo, ptrsiste una ptred de dentina~ 

d) .- cavidad preparada que se extiende dentro de la dent!_ 

na h.3.sta observar una verdad...ora ~sici6n de una á

rea pequeña de la pulpa; no ha habido signos y sínto

mas de degeneración de la pulpa. 

Las cavidades preparadas, tanto en los dientes. anteriores 

cano ¡:osteriores, son trata.des en la siguiente forna de acuerdo 

crin· la clasificaei6n que les corresponda. 
. ' 

La.medicaci6nde ia· eavidad es, IX!!'.'. supuesto·oCl!tO.Ya di-

\-• . 

. ·.··:,··.~;%~~"~~;~·~;·_1fü~0~c>~•.:s-.'.ts·'.-J;_.,1~~ 

wi,rltli~1~~~titsJ;;f l;1t·~······ 
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cualquier resto aceitoso del medicamento con un algodoncito m:>j!:_ 

do ron Soltrol 130. En los casos de que se aplica aire ca.TJprimirlo 

a la superficie de la dentina, del::e evitarse la desecación. 

Se aplica entonces a las paredes de la cavidaJ un aislador 

o barniz con un pequefio ta:_xmcito de algod6n o ron una punta ab

sorbente. El aislador o barniz dP...be de it" bien diluído. Es prefe- · 

rible f-Botr dos o nás aplicaciones diluídas ·e.en tiempo suficiente 

para que sequen después de cada aplicaci6n, que aplicar una sola 

c.ap3. espesa. La. é;¡periencía sugiere que el barniz puede ll&ct.rse 

}1asta los rordes cavosuperficiale.s, eY.ccpto cuando se va a utili-

zar silicato ccimo ma.t.erial .restaurador. El barniz sabre las par~ 

des élcl esn:alte, cuando se aplica en capas delgadas, ayuda' a evi"."' 

tar la penetrac~6n de los liquides l::rucales, sin ser peligroso su 
' j)p.sp'.lés ~ todo esto puede colocaxse eJ. rrateriaJ. ;res~- ' 
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po de medicación diferentcc! que las cio.s clas.:;s aescritas am:.ericr-

rente. En esta clase la cavidad se Lilnpia prir.ero de toco::: lm-. --

restos que tenga ron 1ma torun.di ta de algodón hJJm'..::élecida en la so 

lución 1-2-3, y después se seca con otra torund.i.ta de algod6n. Se 

colo:a des;:més sobre la dentina una delgada ca.pa de 6xido de zinc 

y eugenol. Se necesitan prop.1rciores muy elevadas de ¡:olvo-líqui-

do pna evitar la irritaci6n pul.par que se prcxfocirá a causa del 

eugenol libre en las mezclas r;uy diluídas. 

El cerraito de 6xido de zin::: y eugenol puede ser a9licado 

y acelearse su fragmdo si se emplea una torundita de algodón hu-

medecida con agua. Se rolocan dos capas de l:arniz s.::ibre la base 

y el resto de las part:;des de la cavidad; despufo se canform;¡ una. 

J:ase de cemento de fosfato de zinc a la forma. deseada de 

:ta eavidad y se _.inserta el naterial de restauración~ 

del-tejidOpulpar durante l:á -prÍ:?ferac.:i.6n . . ' -_ . 
·. ·. .' _.,. 

aecisi6!l:i.ntenta.r c0iocru:-Seura 

necesairiD·_--•. ~fu- .al •--·diel1te• .• ~r 
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rea de la pulpa que ha quedado e.>~uesta, mimtras menor sea el á 

rea nayor será el éxito. Habiendo ext:i.xµldo primero la dentina -

cariada de las áreas periféricas de la cavidad, la mq;:osici6n de 

la pulpa se hace en un camp::> limpio y aislado. Se coloca cuidado

sarrente una cap:i de hidr.6xido de calcio sobre la pulpa y el b:irde 

de la dentina que rodea el área e::--'Puesta. cuarrlo el resto de la 

dentina es delgada, se coloca soore to:.'la el. área \ma cai::a de &U -
' 

do ·de zinc y eugmol,. incluyendo el hidl::61ddo de calcio. Se bar-

nizan las paredes de la cavidad y se coloca una l:ase de 08!1\ento 

. de fosfato de zinc. Debe tenerse mucbo cuida.do durante todos es-
tos proo::ilirnientos prra minimizar cualquier presi6n ejercida di..; 

;ra::ta.-rertte sobre el tejido de la pu.l:¡:x¡. o la delgada cap:'!. de <fun

t:ina· gu= la rede.a. 

lo ·mas·•pronto posible, la res~ura,".' 

---·,.-·.- Soloamndo.éxisté .. UP.a .franca canunicaci$hpui"-



t:ensarnente en la odontología operatoria. r.arnentablanente, con el 

esralte y la dentina no foman una verdadera unión, son solubles 

y se desintegran px:o a poa:; en los fltúdos bucales. Estos son -

los defectos por los que no se les oonsidera (.X)JllO materiales para 

obturaci6n pennanente. Sfo enbargo poseen otras buenas cualidades 

deseables que justifican que se les utilice entre el 40% y cl 60% 

de todas las restauraciones. 

Usos : 

1.- Se ernple:m cano medios cenentant.es p;.ra fijar reitaur~ 

ciores.colocadas o bandas artod6nticas. 

• 2 ~ - Caro· medios . aislantes térmicos por deb.:"ljo de . obturacie_ 

nes metálicas • 

3.- Cano nal:eriales para obtüraé:i6n temporarJa.o ~-mm€:'.!1-> 
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CUISIFICACION DE Ia5 CE."1!!NIDS DENI'ALES MEDic:ru:x.::s : 

!Ds cerrentos dentales medicados se clasifican de acuerdo 

oon su o::rnp:lSici6n química, tal y cano es de. apreciar en la tabla 

siguiente: 

CEMEN'ID 

Hidróxido de 
calcio. 

Oxido de Zinc 
y 

.Eugmol 

PRINCIPAL 

Protector Pulp;ir 

Obturaciones ~ 
rales. 
Aislador térmico y 
eléctrico. 
Prote:::tor pulpar. 

Medio para canentar 
ii:lc!:ustáciores.ela-. 

·ooradas fuera de la 
boca. · · 

SECUNDARIO 

-- - - - - -. 

Para.obturar 
conductos. 

Obturador .tem
parario y ais

. lador< t&mico. 
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Con el propSsito de transformarlos en substancias "°1! po

d=>....r l:.acteriostático, a veces se les incorporan sales de cobre, de 

plata y de mercurio. Con el mismo objeto, se reemplaza el 6xido 

de zinc p:>r el 6xido d(~ cobre. El incxmveníente que existe es q<.>e 

los cementos o:m propiedades ant.ibacterianas son mas irritantes 

que aquellos que no las p:isee.1. Su aplicaci6n, por lo general, es 

tá desigr.ada a los proc"edimientos endoc16ntiéos. 

CU:l.ndo las p:iredes dl2? una cavidad dentaria están muy pró- · 

xi.'tlas a la pulpc.1., p:ira protegerla del choque rrecánico y t&mico. 

se interp:me una capc.1. de cemento que la separa de la obturaci6n ·. 

definitiva. Exceptuando los de silicato y los de cobre qt.'e se OO.!! · 

sideran muy irritantes, cualesquiera de los cementos mediC.:!.'.'los 

.ff .. ; •~_c;:'•:,.r:::::te~~e~::::r::n
1

:s::
0

:::s
2

:a 
W·l':r: ;;1,.'<~ª~er ~ la pül~ (X)ntra. ei ch<xJue mé=weo. ~imi&ro~ furo . 
;·'.ffj.>; .. :·";"·'· 

t;i''.:::L::• J'~:Ú~~b~: ¿ !~s otro.? m1~iales ,que se utilizan ¡:ara bases• ~n :. ··" -····: ¡" ·-.'~ ·,,_'. ... ". 
;;ta!nbiéri··~~]&i)füs i!:Lsiadores téilnicos.···· ·· 

.;",-.\:'':·.·':.:17::,:. :\',.,;.;· ;, 

~~liJ-~r~~t~l~1!~ 
" .. -~-' :.:.-,- ,. :;'; >/-¿_ ~. • -J. 

í~étf~~~j~~~iQ~~~~;:~~~~T"~, •. : 
··· ~!~~·~:r:~w~~i0t1~~~·;.i.: 

. --:,;;·;·<~.-. - . " "< . - •º:' . • .. . -

·.Ói~:!:;r;f l~;~~;~\;~(.('~-~~;i§~\~;f ¡,,¡¡¡}_ if;j 
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cavidad oral. 

'l.Odos los canentos se contraen al fraguar, to:1os presentan 

eso:isa dureza y resistencia en canparación con los metales y cerno 

":Ja dijimos anteriormente se desintegran lentill:lente por los fluí-

dos bucales. Todavía no ha sido posible encont.rar una solución sin 

estosJ ·.::iroblenus, por lo tanto siempre que se emplean estos mate

riales hay que tener en cuenta estos fact.ores negativos. 

wscementos cuyo líquido sea el ácido fosf6rico (fosfato 

de zinc) oo son c;emo...ntos medi.Ci:ldos y solo se colocarán po-.c enci-

. ma de ~entos de óx.i.do de zinc-ougenol o Hidr6xido de calcio, ~ 

ra protegerlos .. Pero al mismo tiempo los cementos cuyo líquido es 

:el· ácido fosf6rico ti.enen una ventaja que tienen acci6n bact:eri

p.m:,, tienen lugar preponderante entre 



\, 
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El cenento de 6xido de zjnc-eugenol es superior a todos 

por ser sedante, aderrás de sellador por excelencia y quelante, 

propiedad que le pennite inhibir la acci6n de las bacterias pro~ 

líticas o sus enzinas. El hidróxido de calcio posee también apre

ciables cualidades que le penniten ser el Iredicamento de elección 

p:u:a tratar cavidades muy profundas, siaupre y cuar:rlo el diente 

no presente dolor. 

Una de las propiedades que lo reroniendan cano cemento roo-

dicado es la de ser el menos irritante de todos por su P·-H de 7, 

el cual es o:mstante aún en el m:rnento de ser llevado. a la boca. 

Su canp'.)sición es casi enteramente igual a la de los ccxnpuestos 

zin:J'..ien6Hcos de los materi,ales di": impresi6n, aunque sin materi~ 

les de relleno y !Jlastificantes .. Si bien. con solo el 6xido de -

ziiÍc de1tipoadeo.iado y rogenolse obtiene un.o:mento con menas 

;.: ;; ' ~icJ.:lde~, lé!.inanipuiad6n se mejora oon ciertos aditivos. 

''.:: .c.;· <.: : , . r.á- ¡¡esina ffirijO:Ca la o:msistencia y hOm::xJerieiaad de la inez;..• · · 
?bi~:~/ ... ~.·'/: ~ ~ · -·. ... ;:L·.~; 

:~~e·,~ 'd~> ,_~}iet;~/•fundid61 rosf~to diCáieic6, • eti1C/?iuiosa. y mica ~ · ) 

l~::t.·:;~ '; ... ;1i,ffltYt?:~,éri_ .. l~)~:C#~·~~~t'Já:d~' .El ª~tato Ck z~, ·- . )) 

;;~~fit]'i~'.~~~~t•i~1t~,a~~r~¿J~1i 
,,~i'~iz~·tv~· y lá.~~* ;·~~ 

~,~j~~~~-¡~~>·'.,'· 
:,'::'J::;i;~,:J,,'i:.::::¿;EJ:,,,,,I;0ti. ::~(-i :~<. ~,',< ,, ' , 

.,~~~1~t4!~~J,1;~~~,'.:~~t,1ri{¡{~:1\~~i;,f~~)~171L. 
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esencia de laurel y par el guayaco! • 

Tienpo de Fraguado .-

Este estará dado par la cantidad del J.X>lvo, el cual, entre 

rms pequeñas sean sus partículas, fraguará'. más rápido. cabe hacer 
mtar que se debe tener precaooi6n de no exponer el cemento al a! 

re, pues absorbe humedad, fonrárrlose carbonato de zinc que modi..;. 

fic:a la, reactividad de las partículas. Para controlar el tiaTipO 

de fraguado es aoonsejable adicionar un acelerador a alguno de -

los eleirentos o a ambos. A mayor cantidad de pal vo con ~to 

al· eugenol, será !Ms corto el ti.aupo de fraguado; asimismo, a ~ 

nortempe.ratura de la loseta, el tiempo será mayor. Con agua~ 

sente, es difícil preparar una rrezcla ade'.::uada antes de que se 

produzca el fraguaéb. 

~paj.ación .- .-~/ 

u Para~ionax:·.ei ~do·Y·1XÍ1vorio.es jna1~~~E!,,·: j; 
;.=s·· ... . . µ$ar~&,~, poos'ia c6n.ikt!maia;aesei9a':~t:#á f:!~;ieiaóifi~ '.••·.:~.:;.t.: ..•. ·.· 
, .. _,, ,,.,;··--. 

¡iti;::} ;~~rit~~·~·.4~~'f:41~i 
• 'i • : ,:. : • · .• :· cla, ·p<µ:á: úna ~. ~~ de ~íquidO' ~ u$az:¿¡ el ~: 

···:,::::.;:,11a~~~~i•i~:rt~~ 
.~. j;t~~"el:t;~. de fr~dd y<la iriéol;pqt'ación.de mayoces can"::'" . ~J 

• ~á>/ ·\)"t.r.,;.".~.•.·.;.!i~.~.~•.\.i.•.,~.~.1;,~·;_, .. :'. . ·':(·, J.:;·. ~ :./ .. :.> ) ······. .. . . . . ·+, •itt;;;i@ 
. .. ,/,¡.;.:, :·: .. ;_ .... ,: :/ .. ·. L <··· ·. .. ~.:-~ .. :.~:.:~ ... :·~ ... ; .•. '.·~,;.~ ,;;;·:'.',\.~i:.·:~_·k.~ J.,'.\;.H~~,~. ~· ·,. -:·.~.~::- .:-. .. ·, .-,;~-:/<;o;.:•:;,;~·:. .. (;.';, (.-;•i,- -- --_~,-- -_ -. ' - ' .: . ::~:~::, ;;i~·,~<:?: ··--,~ 1,;·:.: 

li~J)~j~~{;i;,~11r,1.111t~:;¡;;f i#i~;;¿,,~,Ó;~i.,~~i,;ict'~,,~,¿,:,~,~~J;5:,,,;s 
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I.a mezcla se inicia incor¡;x:irando al líquido ~ p:!queria 

cantidad de p:Jlvo para contribuir a la neutralizaci6n de la aci-

dez, haciendo l.ll1 rrovimiento rota.río a la espé'.tula de acero inoxi-

dable se adicionan cada vez pequeñas cantidades de y:olvo. I.a mez

cla se extiende en una amplia porci6n de la loseta (cada increm:m 

to se espat\lla durante 20 segundos corro nonna.l) • 

El timlpO total empleado no es estricto, pero se considera 

de minuto y.me:lio o::m:i ideal. 

I.a consistmcia de la mezcla fiml será de ac...'Uerdo al fin 

que se persiga. Esta consistencia se logra añadiendo nayor cant:!:_ 

dad de p-:>lvo, nunca esperando que una mezcla fluída adquierama-, 

· yor viscosidad ¡;x:>r si sola. Si se procede agf, se fracturan los 

·. ciristales .Yª. formados y se dehl.iita el cemento • 

. · 'ELJ.§uido del cemsnto ~ásiempre tapa&). EtLCasO 

"" . ci6n.'~;~~;·.cori· gu~p>..rehai ,5~:·. ··_::.:·:::f\' 
.~,::;;:.·.,~:··?. ';ft '.~;,t~3~;.C:;>.':'.·~;~:J'.*'fjf ;;¡:>;:;Nf:;!~;~ 
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CAPI'J.VlO 11 VII " 



60 

CAPITUID " VII " 

IJTILIZACICN DE LOS CEMlli'lDS MEDICA!XlS Y·Brum:CES 

El uso de canentos medicados y barnices, son de gran ut! 

l:i.aad ántes de colo::ar cualquier restauración. Elci.sten en el mer

caao infinidad ae estos barnices y canentos o base.s, pero existen 

ciertos re,iuisitos o prq>iedades que deh?n cumplir para poderlos 
' . . 

. utilizar con eficacia ':!confiabilidad. Estas pi::opie:lades ron: 

A) • .:.. La base o el barniz debe rrejorar el sel.lado marginal y la 

. adaPtapi6n a. las pa.redes .de la cavidad • 

. rá.·co~ térmica ere ia restauraci6n · 
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rellenar retenciones intencionales en caso de que existan 

éstas. 

No todos los materiales p::>seen estas cualidades, pero es-

. to sirve de norma para la elección del mejor. Por causa de hunedad · 

en el diente y debj.do a los diferentes materiales de restauraci6n 

que se usan, es muy difícil evitar que exista una reacción galvá

nica. Sin emb:lrgo, el dolar galV""dl1ico se puede a.liviar retircmdo 

la restauración. Se ha notado que los problemas galvániccis gene

ralmente son en cavidades profundas. 

Entre los carentos y h:irnices existentes tenemos que los. 

nl1s g?Tieralniente Usados son: 

Hidróxido .de cal.cio. 

qene.nto de. fosfato de. z:in::.: 
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dante para la pulIB afo::tada. 

La. rna.'li.pulación del rúdr6xido de calcio, es muy fácil ya 

que en una de sus rrarcas sale al mercado en dos tubos, uno es el 

catalizador y el otro la rose, mezclando el contenido en una lose 

ta en cantidades iguales, esta pasta se coloca sobre la pared de 

dentina que fanua el piso de la lesi6n cariosa. Estos ccrnpuestos 

son visibles a los rayos "X", son hidrosolubles. Se deberá colo-

car s6lo una pequeña cantidad de hldr6:tlóo de calcio, ya que si 

es una aplicación gruesa en lugar de una capa delgada ésta se de~ · · 

iroronará. Otra presentación.es la del líquido solo que no re:JUi€".'.: 

. re mezclarlo con nada (pul¡_::dent) el cual se coloca en el piso de 

la cavidad previariiente aislada para que no sufra contamin'1cióri al 

.igual que se deber~ hacer con la presentaci6n antes menóionada -:• 

(dycal). Y por últinP es posible y rECanendable el hacer uso de 
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Canento de Fosfato de Zinc. -

Es el rrás usado debido a sus múltiples aplicaciones~ Es 

un :naterial refractario y quebradizo, tiene acidez y solubilidad 

durante el fraguado, endure:::e por cristalizaci6n. 

En el mercado se ercuentra en polvo y líquido, siendo el 

p::>lvo 6xido de zü1C calcinado, al que se le agrega I!oiificad9res 

cano el trióxido de bisnuto y el bióxido de magnesio; el ll'.qufdo 

es una soluci6n élC\~sa del ácido ortofosf6rico neutralizado J:Xlt' 

h:idr6x:ido de aluminio. 

La unión polvo-líquido da un fosfato. Se usa regularmente 

para obturaciones tanporales o provisionales, ¡:ara cem:m.tar in

crustaciones, c0ronas, b:lndas de ortodoncia, etc • 

. vmrAJAS : 

Poca . o:m.1.Í.ict:ibilldad. térmica • 

.. ... ~·.de .conc1uC.tibiJ.idad él~ti~~· 

•.· t~Újda~ de ~~aci6rl: .. · 
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rectamente en los pisos pulpa.res. 

El cemento no pega las inc:rnstaciores ni las caronas, lo 

que SlX'!e::le es que es un sellador que se sostiene debido a la re-

sistencia de la cavidad y a la relativa elasticidad de las pare-. 

des dentinarias. El P-H. del c:eroonto de fosfato de zinc es de L6 ,· 

etendo se hace la mezcla, con el fraguado aumenta hasta 7 . 

En la manipulaci6n, el tiempo de fraguado dep=-...nde de la 

· preparaci6n del polvo; aproxinadarnente 1/2 ml. de líquido (de 1 

a 3 gotas) por 1.4 Gr. de polvo. 

Ia mezcla se hará en lli'.JVimi.entos circulares, tomando peco 

a poco el polvo, para obtener una mezcla hcniogénea. Entre mayor 

espacio ocupe el espatulado, la acidez del líquido disminuye. Con 

el .canento de .fosfato. de .zinc; Slf. prep;iran dos tipo de mezclas, .. 
;·¡\:r-.·_/·_.· 
~'.',,'< '/ Jii cremosa.que se usa para 00!!"'..ntar vaciados, y la espesa para -

~).,::;: .. :- .. ;~J.~ar·~s; debfüo a su facilidad de manipUlac16n sel~ puédé' 

' · '. ;··ª ... ··ª ······r·· >.fóbna. • .. :>. 1,-7/,.;·~/'.:~~'. r :_ ,,_ · <: -;: 

-)_;:_·.)~hj .. _.~;·:-Oii~:::a~: · ~jjlc·-Y,·Eu~of~ ~ ..-, ~"¡.'· 
•' - ·:''_,·_::,• < ," .-. . ' -: ·:. 

.. . <'.·. ,\ F~.:s.;·~.'.~.n~~~ai:.~ ,enPlea ~ ~e in~j,a~ L.'l ireidi~ . '< 
:·:._.'.'..:: 

;Js\\] 

~,4¡,\ir ~~~~~~.~~'::'. :"es ~ª·'".,dél.••·· ~;.;. 
·, .··. ,., ·. .•' ., ·. ,}:.:l",~:f:: 

~(-':.; ,,~_.. ;;·,~, ... :: . ... " . ,,__, • . ,;t, 

\iki$~i,:1\lk:,~l¡ilill 
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de fosfato de zinc, (polvo y líquido) y su nezcla se realiza de la 

misma manera. 

Su P-H cuando se lleva a la boca es de 7 a B, por esta ca~ 

sa el ceirento de óxido de zinc y eugenol es menos irritante y ac~ 

túa ccm::> protector radicular debido a su CO!llp:)sici6n. También ti~ 

ne propiedades antisépticas • 

. Barniz ea:r~ cavidades. -

Estos barnices se han hecho populares últ:iJnamente y ac

tualmente se emplea· much en la o:lontología. 

El barniz~ cavidades.es una resina de gana o copal, 

:··' ··. •· suspmaida en .solw-iones de éter y cloroformo. 

·. , EStaS soluciones, son 50h-entes y se evaporan rápiéiamen:te~, 

:· .. ,\':,;., 

•· . .:'.:.¡; 

~ . . 
·;.::\--' '/~···,, .,. ·:,·¡-;-,:.;''' · .... :...-·;-:-¡:'.·. ·;; ;· ,.--._,.··~·· __ ' ' .. -.~·-'-:<:;(_:·:·\·_/.'\1~)~ 

'.'.-; --r-<7:'</:,, :.-::.~·:~~v:º·.i ·--::·>.;::;::'.ic·.r;·,: !'''! -~-~----~'~·.:: __ .~,:_-, ·· .. ::-._:<:\~>-' :_'·:~ , .. .. _-·.<-.: 

? 1tri~~l~~1~~~~~~iaV~~L· ······,~ 
.. ~.:,.:~,·~%i~;+~~.á~sx:~º~·~t9~.'.in~~~C)S··.;F ·,f; 

.. , ' . • • • - - ·.:.._ --.'~·:,""· ~-:·. ! -~-· , ;:". ,:, " ,.. '._.:_ ·-. . -·· - ' 

. -r,--r-~·:,: ·_, ,-· ... · <=--,. .· · .-.-.··--:e\· -.-,-.-.¡. .·. :~:'.~::~~·~-~:---~--\~~:;.;; 

~i(~f f ;~~~1:úii~411~ii11~i:1~j~J1 
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no dejando pasar a los primeros. 

Para obtener menos resultados, el ba.rniz se coloca en su 

¡:erficies perfectamente secas, sin que exista hurredad. 

La aplicación del barniz, se efectúa con pequeñas torun

das de algcd6n, que se sostendrán oon las pinzas de curací6n o ""'. 

con el eicplorador curvo. Las tortmdas de algod6n, se deben haoor 

antes de iniciar la aplicaci6n, ya que por cada aplicación se ut,! 

lízará una torunda, para· evitar contaminar el frasco que contiene 

el barniz¡ reg1.llarmente el barniz se aplica en dos capa.$ esperan

do a que se:rue la primera, para colocar la segunda. 

El barniz no deberá cubrir el ángulo cavo-superficial; ya 
' ' ' ·. -

que ofrecería probablaoorite dificultad a la colooaci.Ón de la res-
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CAPITlllD " VIII " 

Antes de mencianax las ventajas y desventajas de los na-:

teriales de obturaci6n, así ca.ro los casos en que se va a usar, 

taaareiios en cuenta algunos puntos gue nos servirilll de ayuda p:t.:.. 

ra el éxito de la restauré.ición. 

l) .- Edad del paciente .-

En osaciones no se puede utilizar el material que más h()S 

•.. conviene, Aebiao a.laeckld ae1 pa.c~ent.e; o::rno ejenplo tenemos a. 

~1., ,;;,·un)riiío.~l~tiene terror al~tfsta, una e>w.siva salivacj,ón, 

;\;U);: ,· :,. #riP~~· ~ có$s re:iliz.:li uria caV'idad corroc~; y colbéar <·} 
fy'S'.:.f)··-·· .. ~~.·~ .. :.~;@i~~:aél~9i ~~,·~i:e caSt> 1a'am3J_garoa. •··· · '' 
~~:·:~:~·'> ú)-:· ~-i 

'l.~.~~.·.: •. ·,c··,•.• .. :.~.·.·.•.··.·,: .•. :. ; ·.:0:~,:.· ' 'se ~á en, este caso nE,ted.aies de una nanipulaci6n, rá- . ''.' 
' ' ~ ' { \' . ~ " ~ ~ ~ ' ·>' '.:,: \_',,~,;,: 

:pid41 y:~ el niño·~ .la QOc:a abierta. el menor tiempo posible. .;E·' 

~ ; .. ,(;s~: .. w.'~1¿~.·~tj;ri~:,·~·;i.&:;.?~ ikfurlill~~·•f~~~O!:~;· ;it,';·:·f 

~:1ié~~1.~~~~i~;,).a~.n#~.iks.~~c4ciU ;{;. :·' .. ·: 
·. ·,)>: ~::;.~. :··"~:~.~ ., ·~ . . - . : .. · :(;.·,/:>.·:·. -- :· .'-:. , ., . ·.-.;.\}~-~-{.~}::U~:'.~; 

~;;:;;;:;:;;-..;.;¡¡=~;;. ., ··.·.'. ''" '. .-:..>: ',.¡:"';-·!; 
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cdl.esivo, deb:i.do a que el constante martilleo scbre los dientes, 

ccasionara l.D.1a ruptura dejanlo los márgenes d~les. 

En estos casos se usar<m materiales cano las :incrustac~ 

. nes, que· tienen resistencia de barde, extendiéndose el ~o de 

45 grados fOr arriba del tlngulo cavo-superficial para proteger -

las p:ira:le.s friables de la cavidad. 

3) .- Den?r.2 Hipersensible.-

También· se le llama hiperestesis dentaria, 

dOS formas: ya 'sea p:lr' la eJq?C>Sici6n de la cavidad durante Il\\X:ho 

tienípo a los flu.ídos 1:.u::ales y p:>r factores iatrógenos, caoo el 

.efectuar .el fresado de la cavic!ad ··COJ:l instrunent.os sin filo~ 

rií.ttrui lC>s cambios ténni.cós, . ~ ·son los llV;ltálicos. 
'- ' ' . . . - . -· . . - . . . . . ' . .. . ,. . ' '. ., . . ' . . . . - . ' . ~ 

1>:•7.coilC!:té~.fr~ibru{e higien~~ aei:P@.ente.- · .. 
•,•')- .:··_<::.:~_;-·':' :-·. 
<:·::,_:;:~ .. ,, '.· ... -:;::-·.-

,:·:·<t 
' -·',¡ 
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anteriores y en !_)3.cientes de sexo fancnino. 

Entre los materiales estéticos tenanos; silicatos, pare~ 

lana ca::i.da, acrílico y nuevos materiales que son nniy resistentes 

. par su dureza, estos están .::onpuestos de resina y cuarzo. 

7) • - Decisión y mentalidad del pací.ente • -

Existe..'1 pacientes que ·asisten al consultorio dental, solo 

· cuanrlo tienen alguna molestia; a estos pacientes s6lo les intere-

sa deshacerse del dolar, por lo tanto no valoran el trabajo del 

·· cirujaro dentista; a este tipo de paciente se le hará una buena 
o..?turaci6n, J:JA..XO no muy laboriosa. 

3) •- Est;aao econánico del ~iente -

Se debe tana.rmuy en cuenta el estado e::oná:nico del pa

ya que de esta mcmera se +e pc;Jrá explicar el ti!>O de ~ . 

1 



71 

a).- Irrl.estru::tibilidad en los lLs!uidos de la ~ .-

El material restaurativo no debe disolverse en la cavidad 

bucal. Esta propiedad se describe cono la solubilidad de un ma~ 

~ial, y se mide p::ir la pérdida de pe.so ima vez que el material -

ha:ra sido colocado en diferentes medios y soluciones. 

b) .- Adaptaci6n a las paredes de la cavidad .-

La adaptabilidad, se refiere al grado de .i.nterdigitaci6n 

mECáni.ca y sellado ept.re el material 'i la pared de la cavidad. 

Esta propiedad se observa estudiando la magnitud de penet.racifu 

de radioisótopos, .colorantes y bacterias al espacio entre la r~ 

tauraci6ny La .estrix.:tura dental • 

. e) -,- carencia de encojimiento o e>.JXIDSi6n d~és de ser colooa-
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son irnp:>rtantes ya que durante la rnasticaci6n, se ccmbinan estos 

factores. 

La resistencia a la canpresi6n ha sido la propiedad mas 

estudiada; pero aún no se ha podido diseiiar un3. prueba universal 

para me:Iir la resistencia a la tracción o desgarramiento. 

Las propiedades secundarias de los nateriales de restau-

ración son los siguientes: 

a} .- Color o apariencia .-

En algunos casos es difícil obtener estética satisfa~ 

r.i.a en restauraciones metálicas. Cuando el mú:gen de la cavidad 
. . . 

, e , , i • 

. oo ve, la estética ioojara cuando se realiza un diseño de la cavi-. 

~ 'agecua.do o se utiliZa un material de restaúraci6n que igual.e 

~··- ... •.: ... :, •. cl..· .. • .. :.:.;1·or··•.·.:. ;aaj. ~en~. '_. En alg\lnos ciísos la es~tiCiJ. es de ~~ ~}~~'. 



¡3 

sea prra empacar o condensar y mcxielar a éste. Aunque este factor 

no es indispensable para E>.legir el naterial con el que vairos a <ll2. 

turar, si se debe Um--ir en cuenta el tienp.:i que se resta ¡:ara ~ 

minuir la tensi6n de la operaci6n. 

d) • - Resisten:::ia a la oxidación y a la corrosión . -

Esta propiedad impide la contaminaci6n qt.Úmica o supe.rfi-. 

ci.al, y se mide por la observací6n directa de la restauraci6n. de2_ 

pués de ser colocada. en diferentes soluciones. Un metal noble ~ 

iro el oro puro, ·no se oxida ni se corroe fácilmente en los liqu;h 

dos bucales. ra corrosión y la oxidaci6n, son propicias en la~ 

oa: ruando hacen contacto metm.es diferentes. 

El cirujano dentista deberá concx::er las ventajas y d~ 

. tajas de los nate.riales de obturaci6n, así caro sus distintas pi':E, 

' ' 

ra conpra',d.elmaterial, d.eberá realizarse 
' .· . - ' .. - - ·-. - --· . -·· _. ,· .'. 



2) • - QB'IUR1CIONES SEl·lIPERMANENl'ES 

a) . Resire 1\crilica 

b) • Porcelana 

3) .- OO'IURACIONES PERMANFl1.I'F..S 

a). oro 

b) ·• Am3.1gama 

De acuerdo con sus maniptlaciones se les divide en: 

1) pJM;ticos 

2) NOplásticos 

1> ·"" PI.ASTiros. : 

a}.- Gutapercha 

74 
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tarporales, cano obturador de conducros, cano medio reparador, 

etc. La fabrican en dos colores, blanco y rosa, siendo mAs duro 

el rosa, debido a que el blanco tiene en su carposici6n más 6xi.do 

de zinc, canp.iesta también ¡_:;or cloropercha, que es una canposi

ción con clorofonno, que tiene la propiedad de reblan::la::erse con 

el calar. 

CEt;"entos tanporales y plásticos. • -

Se usan cano bases u obturac1ones taiporales sobre tcdo 

en niños, pará canentar coronas, incrustaci.Ones, pucii.tE.P, en el 

tratamiento preventivo de la caries, etc. Se pre.sienta en el ~r

cado en foníla de polvo y líquido, 
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Los silicatos son muy pcx:o usados en la .actualidad, debi 

do a los nuevos materiales cano resinas acrílicas que los han 

sutstituído en el rrercado. 

Resin3.s acrílicas . -

Llama::las también impropiamente resinas ep6xicas • 

Están formadas par metil-rretracrilato de matilo, que es 

:' un derivado del ácido virilice. 

Las resinas acrílicas, son usadas principalmente en di~ 

.tes anteriores para empacar la res:i.n3., se necesita ccnpr:inúr fue!.. 

ta:.1€Ilte sobre el diente, por lo re:¡-ular se utiliza. una tira de e~ 

luloíde, que actúa en forma parecida a UP..a matríz, el celuloide 

• . n::> 5e quitará hasta que la resina h:iya endure::ido . 

.. . . Consi.deran,-lo. según su principio. de manipulaci6n cano un 

és:t.iinadlo cano·.uno.de.losm~jores:materíalés. 



77 

el mercurio y son: plata 65% cano roín.im:l, esta,;;.o 25%, cobre 6%, 

y Zin: 2%. 

La plata le da a la amalgama la dureza, la f-uidez, el ~ 

dure::.imiento rápido, su color plateado y su resistencia a deslus

trarse; el e.staño red~e la expansi6n y retarda el endurecimiento; 

el cobre tiene casi las misnas propiedades del estaño; el zin::: ·~ 

vita la oxidaci6n Je la amalgama; el mercurio que se usa debe ser 

químicamente puro. 

I.a amalgama tiene sus ventajas y sus desventajas 

VE: Il'AJAS : 

a) • .Facilidad de rranipulaci6n. 

b) • Máptabüidad a lé!S p::iredes d.e 1a cávidad • · 

. e) • InsolUble a l.os fluídos bucales.· 
. . . 

a) ~ Al ta resiste!\ciá a ia ccltrprensi6n~ 
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mica, facultad de adaptaci6n, no afecta los tejidos que le son 

va:;inos, es invariable en su volúmen, es fácil su rnanipula6i6n y 

se puede p..i.lir con facilidad. 

Cano desventajas encontrararos muy pocas : la falt.a de 

an:iarúa en el colar; su gran conductibilidad ténnica, y que. es ~ . · 

cesario usar un cemento que se adhiere a las parooes de la cavi-; 

dad ya que no lo hace por sf s6lo. 
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CAPITUID " IX " 
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CAPITUID " IX 11 

PRJPIEDl.\DES Y MANEJO DE IA AMALGi\.~ DE PIATA 

PIDPIEDADES DE IA A\JA.LGl\t~ : 

Para. asegurar el éxito de la restauración de arralgama1 d~ 

ben ser controladas tres propiedades físicas 

a) • - Cambio Dimensional 

b)_.- Resistencia a la Ccmprensi.6n. 

e).- Escurrimiento 

. . . . . 

En el llcinento actual. se at1ntlte qt18· 1os callbios ~ll>

-· ~-- - 24fus. nod~ seim~ ,. . .. · . ,·. 
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ambas fases crecen en forma dendrúca enpujárrlose entre si al -

cristalizar, lo que se traduce en un-:i. expansión de la amalgama. 

La producci6n de estas fases depende de la cantidad de -

mercuti.o. Al se:;¡uir la trituraci6n, se renueven las fases frn:nia-

das y se dá lugar a nuevas soluciones hasta que se agota el mer

curio, entonces terminan de cristalizar las. fases. Por últüro ~ 

z:i se. fm:me una. tercera fase debida a ia reacción 'de la soluci6ng . '. 

de :mercurio en Ag35n, con el Ag35n renanente, que produce una CO!l 

trá.cción final de escasa cuantía, dada la cantid.:id tan pequeña -

que. de ella se forna. Esta tercera fase se conoce corro Beta 1" • 

Partiendo de lo· anterior, se acepta que un cont:enido alto 

.. dé mercurio en la anal.gama tendrá cooo cxmsecuencia una dilata.;.; 
. . ' . - . ' . ', 

cÍ6n par la rqayor f0rmaci.6n de fases'~ 1 y 9ama 2 y '4saversa ~ 
¡· -· ' ·.: ', ;,·,:'~:~ 

.;.· ·J : .. ···.•····•·;.•.· 'l'i~~i~·~tal1Clil•lacant;idad··.ae.~.i.o.én•.Ui··.;. .. ·· .·•.,:,~,;;; 

¡~r:·.~~;~~:i~~,i~d~~·····~··••·~·:.~:~~ªº·~··.~to'~YOl; ... ··.~~···~•··~tia~.···· .. ,. ··•/J;1 
:~ i 
¡ 
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2. De ah! que el. efecto general de los analgamadores roocánicos -

sea el pr:cducir ligera contracci6n debido a una trituraci6n nás -

perfecta. 

La condensación se anali7Ja desde el punto de vista de la 

presi6n que se ejerza confoz;me se aunenta la presión, la expansión 

. di..sminu,ye; px otro lado, si la presi6n, disminuye, la expansí6n -

~ta. Estos hechos se explican de la manera siguiente: la. con

~i6n .viene a ser una continuaci.Sn del prooel'io de trituraci6n, 

puesto que remueve las soluciones fo:anadas alrededor de la5 partí.:. 

c:uJ..aS dónde. da lugar a otras rmevas; si la presi6n de condensación 

se· aUJYalt.a se pue.de eliminar mayor cantidad de mercurio y par con-

··•·· .. ·· se ha éstablecido que la teildencia de las aleaciones de gr:a '• - - . ·,, - . '.· _: - ·. . . . '.. . -
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a los tres o cinco días posteriores a la obturaci6n; ésta expan

si6n se debe a la reacci6n entre el agua y el Zinc oon liberaci6n 

de gas hidrájeno, éste produce grandes presiores dentro de la res

tauración y puede provccar de este rrodo una prost:rusi6n.de la runa! 
gama . fuera de la cavidad, con posible apar:ici.On de dolor así' oaro 

ia· fanraci6n ocasional de verdaderas amrx>llas sobre la superficie 

<Je la restauraci6n y una caída dramática de la resistencia por las 

fallas internas q;ue_ ocasiona la liberaci.6n del gas hidrógeno. 

La alta frecuencia de fracasos enfatiza el cuidado que de

be ejercerse en. la ne.nipulac.i6n de la analgama para prevenir el f~ ... 

'náneno, ya que este tiro de c:ontaminaci6n puede ocurrir cuando -~-. . . 
- ,_ -

ama.Sá. la.a:inalgwa el una m:mo SUdorosa, al empacarlo en una cavi;.;;_ ··•· 

/ .• .. -~ ~j. o bien p:ir_· ia m00riX)raCi6n ~ saJ¿.va am:arite la oo~;-- ; 
-·~).,.'.·: ' \~,. ~ 
>z\';•? •· .~i?n;'.fil.·~~to aeque>el. z~ es _el agehte~~:~~··,:gi 
~.~:.~i2~;{',~:>--- -:;::,:},-~· •:,'.,'; ':.'···· ~".'-.1<~ 

~{1';''.~', 11'~-~~~}~:~~~~¡~j¡ 
·~: ·_·1.8ón.'de l1M aniitgária sin· Zinc, no .dará oaro.resül,tadQ una expa.n-· - .'.~'.r-1 · · , ·~~~;;zs1;1f;s1;1·i;) 

-~-:. ':: ·.-~5~,.»';
0

;~~~}_i~~·.·~.:,~~:.~~~.Y;#\.i<l~~·~;i~i~·}:~)•;,;;.~f,ji 
·e,·coo~ ~inq _i;>redU::en resu1ta.d0~ ~ .. fa~s ·en· 1as. ~ 

·~1~,~¡~TI.~ff~~~~~~W!~I 
:.: .-:;·,:{' ••••• - • • ,. 1 •' ;.--;. • _( ::;f::-~~ 

.. )""'<- ~/, ~<-:··::,-:r.~'. :, ·_,; :_-_(:.~.~/~~·:~r~,\::'>~:;~:·~1~:· .. i-,:; :. \.· -:'~'"">' 

_, '.;::it.~"~1ii~;~:;.11z01n;~',;f ~t~\J,{tf 1;~~~:¡~:¡,Ji~>k;~;~:t 
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No hay dma que una ade::uada resistencia a la canprensi6n 

es esencial J.Jélrª el buen éxito de una restauración de analgama. 

ra fractura aún en pequeñas área.s aoelerará la reincid~ 

c:ia de caries con el subsecuente fracaso clJ'.nico. Por este notivo 

sianpre que la obturaci6n esté destinada a soportar tensiones es 

necesario insistir repetidas ve::es que la cavidad se debe prepa

rar en tal forma que la amalgana tenga suficiente volt:inen. 

Aunque durante la masticaci6n, las principales t:ensi~s 

oon cClllpresivas, por lo general, son nru.y canplejas y pueden m-

cluir así mismo otro tipo de tensiones; a este respecto las zonas 

iiargihales de la obturaci6n son las más vulnerables y con cierta · 

fie(:uencia se fracturan o se despostillan; se ha penSaa.o·que est:;o .· ··. 

~' :· i es un 'efecto inherente a la amalgrum y no puede ser el.imin:ldo I:or.J 3 
,. .. ,:_,~eto. · ·_:.i·i 

·-.-~:;· ; ~:-~,·. . . , ' ' .. · ..• -~ :r«l\ler-Íiiuentris de la resistencia a lá (!altpi:esi6ri ·han . ,·:~~-:~ 
!•Z; ; ·; 1·.''. ~'~~'.·.~~~6~ P3t~ lél ~ta de las ~~iones ,que pasan}.~·: :n:~ 
~S~:••,\J~i·~~~..;,,,,;··~·~···~•U.,...i•°"";}\1~ 

~~;t,~J\í~-11;•~•11~~;~ 
.:·~~~.'.3'~:.~.y~u~¡:}, ~.i~L'~~'. .: : .. · . . '?)'. .. .· ···. .. . <::. 

"~: ~ )T 

~·i,;~~; ;<; ' :~:~·,_·,: '< _ .•..•.•.•. ·.·····.; -.~.1.· .. 1··2 .• _·._))·_ .• _·.-.·.····-~.--·_;_ ..• :.~.'.;; .. f ,_"wrta'.·.,i •..•. :.·_ºd•.•_·.··e~.~·.·.•.6.·_:,_ .• ·.··;.2.:.~_;-.. ·:tur::_· ~ac·.~ .. _t ... 'J:.:;_···. 'd,e ln;1:a]_~~6ud~~ _.·.. .. ·.. i.< •. ~·,;~, 
~.-.1.~i-· .. _:;;~:;~%-'. ;~; -:~)··: ... · .. "-~· \.::<··;·:fa..L.. -~ -L..l..• ..1..U.U . ··: ·:· <·-. .-/· ... ;.,~ 
- ·;. ~·'. ;'x 

, ... -.~~· ~ . -- ' . '· ' : .. 
. - . '': <: -.~_'.,~<:;··,,:;··::·:_ 

-·.' -~-·-';:::~:~-~<:~)-~~'-\ .~:>·-- . ...,.-.: .. '. '. 

;•.• .. · >•; >. ,:;,. ;· ····.~·-·· .. 
. •. í(~,ÜJ:~~:"~ .. ~:;~1'.i~:.!~~i,{.~i:i; .~;~:·:,~_;_·: ·, ••.. 
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Consecuenterrente, dere hacerse hincapié en que no s6lp es 

necesario tener una cavidad corra:::tamente preparada para suminis

trar un espesor adecuado, sino que también debe practicarse un~ 

ceso ·de renipulaci6n exacto si quiere obtenerse el náx.:inP. de re-

sistemia. 

Es altamante deseable no s6lo que la resistencia a la CC!!! 

presi6n sea grande al fin de las 24 hrs. sino también q..ie la re:! 

tauración obtenga . esa resistencia r<ip:i.da:mente. Indudablemente mu

chas· fracturas ocurren muy ¡xx:o tie.rrpo .después ·ae que· la restaU:-: 

raci6n de amalgama ha sido colocada. Aorcocimadamente el 95% náld. . . . . . - . . -
roo.de resistencia de la mayoría de las aleaciones se alcanza al 

f.inál de J.as primeras Bhrs.; esto indica la necesidad de adver

tU: al paciente qile evite la masticación· fuerte durante l.ás pri'.'" 

.. \: '· #~~ nor~ despll~ de 5t1 · colocaci6n. Aún ~ una caviliaQ cui-; .· .x;: 
~.. . ; .· : 

!~ll;tlllll~~J~a~i~~~J 
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resistencia. Es un hecho establecido que, cuanto irás grande sea 

la presi6n de conden&3.ci6n, la resistercia carpresiva ser.'.inayor, 

puesto que si durante la trituraci6n quedaron p:irt:í'.culas sin aca

tar por el mercuriO, en este memento serán atacadas; adanéis de qile 

con una condensaci6n adecuada se reiroverá mayor ('.antidad de mer-

curio y 16gicamente la resistencia será mayar. 

El escurrimiento es la medida de la cap:icidad de un ma~ 

. ria.l para ·mantener su forma bajo la· acción de una carga, constan-

te y no debe ser mayor de un 4 % • Las restauraciones débiles no.·~ 

lo están sujetas a. fracturas durante .la rnasticaci6n, .siro que ~. · 

bi:~ pueden sufrir cambios de fo:r:ma bajo la fuerza de la oclusión · 

>~Ornaj; ~ Debe recora;i:cse que ei escurrimiento de cualqili.er al.ea_;;: . 
. ... ·. '·.~·;. 

\.. .·.· Ción aceptac1a pµeae variarse aentto a.e·· los ~tes airplios a1 á};; . . x 
Li';L···· :·. ;·t&ai::•·~arlos.·•fa~ie~ eri·.·1os prócedilliientos .. c1e ~pulaCi6n; l?ci·• .. • .. ~:.::·:;i 

~~'l;~iNl~i¡}li~¡¡¡~Fit¡¡t;/:1~ 
.<•'..,. ,,. ,)/' • .··• :.: ; ··' .~ <:·~·.'.·\:.:}., ','!!':'">::~~. 

, .. ·:·:,:·.~_·y ; ;-:·. , -·.,: /:'.:.;·, ' -·' . . '.' :. .. ~·.-;:··::: '• :/, 
., ; :\-' '"o• "' 
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uso de ira trices inade.cuadas. 

b) .- Matrices para Amalgama.-

Una matriz de..1.tal es una pieza de fonna conveniente, de 

uetál o de otro material, que süve para sostooer y dar fama a 

la obturaci6n durante su colocaci6n y endurecimiento se usará d! 

cha nab:iz cuanao falte UIE o varias paredes en una cavidad que 

va a ser obturada con arralgama.. F,n cavidades Conplejas de Clase 

II, en. las cual.e~ nos falta una pared proximal o dos, es absolu-

tamente necesario colocar una matriz. 

e) .- Elabo.raci6n de la Aleaci6n.-

Aceptada la fónnula de la Aleaci6n y establecidas sus pr9_ 

:'~-'.~·:".''. : ' ·i;\, parciOnes, el fabrica.'1.te de.be oontrolar un cierto número de faC"'." 

;S'\{·• . .. ···.··.~~.~·. cooo.prineracondici6n, es irrperativo que. los met.ales .tjue 

\Íº5f e .".~;~ ~stéxl en Catq:>leto e$tado ~pureza~ qbvio es de:;:ir,que -

'·,:'.,'.1.!,.-.i.~.¡:•: .. :.•.:.•.·.•.: .•. ··.·.-.•. ·.:., ••.... ·.·.·.:··.:·······.·.~.· .. •.·• .. ·.• ... ·.•• .. •.· •. '.•.·.·.·· ... ·.· ;~,(i~~te ia'.ft1sJ6l) 9~ éiritar~ J~ ()XiaClci6n' de los misnOs, a$! ~'~~·,_ .. ~1.~ .~~ .. ia .:irJo?iwiaciÓn ae. cua1qui& ciase ~ :tii¡pur~s. 
'/.:_~:·:Vf,: .- ··., 

::·/ ,, 
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d) . - !1an.ipulaci6n y termiraci6n de la analgam:.1. -

Primeramente deben de pesarse la aleación y el mercurio,. 

existen para ello básculas especiales de muy fácH manejo y hly 

tairbién dispensadores que dan la cantidad requpxida de uno y de 

otro naterial, con s61o oprJ°.m.:i.r el bot6n. Es muy conveniente ha-

rerlo así pues dan una cantidud exacta. r::espués se coloca en el 

i:ortero o en un amalgamador eléctrico. 

Este últ:iino tiene la ventaja de que el tiempo y la ener-

gía que se aplica en el batido d•:! la amalgama son los adecuados. 

Entonces obtendre:nos una nezcla homogénea. y estarán en equilibrio 

la exp;i.nsi6n, contraccJ°.6n y escurrimiento. En caso de no contar 

con el amalgamador eléctrico, se u...sa el m::irtero de cristal ron su . 

pistilo. Existe un nuevo amalgamador que nos pror.orciona aurore

.tiearnente las cantidades de mercurio y almci.6r., que cae dentro 

• . ·. de ;uM es¡_:ajie dE;! je?;"inga metáJ.iCB. a la cual se le dará UP.a. pr~ 
·:.:-· '. , .. - ' 

';i> ~i6n de 2;. J, 6 4 .libras y. se obtiene'ento~Cés tma p:tSt.il:la. prea.".'" · 
•'-' ., ·:_.' ".-· ' - ·. ·," , .. ·. . . -···-·'·• '• .. ·. - ' .. -:· ... _-. - - ·.· ·-· 

it~~-i~~ii00l!~i21E'SB:·,{~ 
'1~f~~J~ll:~-~~l{li 
,;''~{-~~~~,~~-~~'~, ,;~~ 

'•". -.-:.<:·. ': ... ·. ·>;'; \ ·.:-'·~:-·::\:"~J~~-

. ';;,; :,): ,:::;;3:~~ 3:~ >. '.,\::, ' ',:.,·:_i ... ',: .• ·.· ... :·:.··.· .• ·.: .•.. ·.~.: .. ··· .. ·_;.· .• ·.~ ... ·:···:····:··:·:.·.~ .• ~.:.'.·.·.·.:·.,~-.-:,.~.·-·.·:·.·_···:· .. ·,:;.,·:··;~_·.·'.::~~.·.'..·.·.:_·.·.· .•. ~.·.·_.~:.; .. :·,··:.::_: •• _.·_~:·.·.•._: ... ~ .. ;;···.·.·.~_:·_ •. •.·., .• ·.·.:.~.:·.·,:,,:~.:.,_~~~:·.·.·_.·.·.;,'.·_,·.·_.f.·,_·.··.~.~.:.·.~ ,,·.:.'..·.', ,._·-.~-,_)~:.;_~~~(~~~;;il~J~;~~t'f~tK~;~~;~·:.;:~~;~i~?i(-i~ _ ~- - -~ ~- ,_ -~ ~·~ 



89 

la analgana que tarda 10 minutos en fraguar, una vez coloca~ en 

el mortero las cantidades apropiadas de aleaci6n y mercurio, se 

comienza a hacer la mezcla procurando cuidadosamente que la vel:?_ 

cii.ad y la presi6n ejercidas smn constantes. 

Se ao::>nseja que la velocidad no sea mucha alre:1edor de -

160 revoluciones r:cr minuto la pres:L6n no debe· ser muy fuerte, - _ 

ptES se sobresaturaría la aleación producia1do a la postre cambios 

clirrensianales. E~ta mezcla debe de durar 2. minutos después se CXl!! 

tinúa amasando durante 1 minuto mas en un p:ifio l:i.."!piO O un pedazo 
. . 

de dique de hul,e yla amalgarra estarcí'. lista para·carenzar el an:-

¡:acéido·de la-cavidad. 

Para transportar la amalgana a la cavidad que se va a ob-

.· . . . tikar, se: usa el. Porta-emalgana. Algunos aconsejan divilir~ C.:m 
/,;-;:;':.·~/~· ' •' :: ' •,', ' .. ;'. ' -. - : . . . . : . -'· -

: -t~-~ 

• <' • • : ".-,~~ •• 

- ··,.... ·.-, 
'"l6.·~--f~te.se c:OldCa la 'tércera ¡:orqi6n"lo l'OO.S. se::a ··· )e " ··~- ; , -· -~\-,, , . ~ ~ - ' " ' . . 

· . . :. "·1 ··¿·.·no··~-'.·so·".·n ... :'"'~""'~~L-::~· ~e-· cli:•'"·'u- ., .... :..,.~,,._·en· · , ... ';,:~~ · . · ·;r. 
~\.o.L\..IQ.lo:..a.~ U1 .v~· .-1.CL .&~A. .LC4 .,L.\J.l..,up ···.:··)'],; 

.J;:,:~~::~.c~f:\;~·~>-~~~\-:::-::,~~~~y.;._:f:H//:~t«~:,· .. ~ ~'---~·::··=· <::- .. \;. ·... :~/:\. ~~-~-:)/~-:, ._<,. :; . ., ;:·~:.'. 

s;Í-.'..J~.f_,_.:·,'_i_;_ •• >_'

00
_ •. '_,_' .•. !.llg~~M,;~_usa.<i~~~~-~;i_ •..•.•• , .. ' : 

:":;>~, ~··:.'.;~,· :- ·,··: .. ::~·.-, ;~;·,,' 
,· .--·.... ., . ".,_ :-·./·' -

;,;'Ji~~~,:~1;;~1111 
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vigorosa y llevarse a caro lo más rapidamente posible. 

Ia finalidad de la condensación can fuerza de rerr::>vE:J: la 

rrayor cantidad de mercurio ¡_:osible de la masa o::in la menor pertu_:: 

b:tci6n del material subyacente. De esta manera el rriercurio aflora 

hacia la superficie y es retirado. Todas estas manipulaciones ~ 

ben de haoerse en un tierrpo entre 7 y 10 minutos, incluyeriio el 

modelado, pues a los 10 minutos, can.i.enza la cristalizaci6n y si 

se sigue trabajando la analgana, se vuelve guebradiZa. 

Para el roodelado de la anialgana se o:::mienza p::>r tallar -

los plaoos inclinados después los suroos y a continuación limi~ 

remos la ·obturación ·exactamente en el ángulo cavo-superficial, -

s.in.flejar exceaéntes, pues deberioo rewrdar que la amalgéll!la, no-
. . 

tiene resistencia de borde. El tallado será rorrect.o si la amalga 
, . ·, , :e . .." . . . -

. . . 

· Se a~nÉ;ejél el uso del obturador Wesco para el ire 

i?u~.ayuda enormen'ente a restaurar 

1 
1 
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Antes de pulirla se debe m::x1elar la anatarúa propia de la 

pieza con fresas de acabado, bruñidores li.sos y estriad:is, sobre 

'b:Xlo en caras oclusales. 

En las caras lisas se usan discos de lija y discos finos 

No. 22 6 de Write, que dejan un ac.abado terso. Hay un producto en 

el marcado llamado 1\rralglos que dá muy buen resultado. F.s muy im

portante pulir perfectamente, para evitar descargas eléctricas -

que a.demás de prooucir dolar corroen la arralgarrs que no ra sido 

pulida. hay puntos que durante la rnasticaci6n se pulen y entonces 

su~ que las zonas despulidas fornen el. ánodo o p:Jlo positivo 
. . 

' y· ias pulimentadas . del cátod6 o polo· negativo oiiginándose desCSE, • •. · 

gas E!léctricas debido al riledio ácido de la boca • . . ··.e ·.. '. .· . . . , > . ,• 
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CAl?ITUID " X " 

AMALG&-.m: ~ .-

. De todo~ los nateriales dentales la aualgana de plata-e.:'!!,. 

taño"'ltEréurio es la que Irás se utiJj_za para la restauraci6n de -

laS estru::tur~ dentarias 'f.'&didas. Se est.im-"l que el 60% de t.cxlas 

.· las restaur:acianes son de este tipo de amalgana. 

Ia · arna1g¡ma dental es cl material de restauraci6n :más u-
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Una de las razones de estos resultados clfuicos excclen-

tes es probablemente que sea debido a la tendenci.a que tiene la 

obturaci6n de amalgarra de dismimúr la filtración marginal. Ya se 

ha insistido repetidas veces que uno de los nuyores imonvenien-

tes de las obturaciones clfnicas es la filtración qoo puede ocu

rrir entre las paredes de la cavidad y la restauración. Ningún fC!:: 

terial de obtu:raci6n se adhiere realmente a las estructuras den~ 

les y, en consecuencia, la penetraci6n de los fluídos y restos bE_ 

cales a travé_cj de los márgenes constituye una de las principales 

~usas de la recidiva de 1a caries y de los fracasos~ En el mejor 

.. delos casos, .la amal.gana solo provee un!! aclaptaci6n a las p:.u:e

des de Ja o:ivitiad raronablanente correcta. Esta es la raz6ri por 

redÍlc.irfilfraciones groserasgue piedan ocurrir al

r~~\Íi"<ici6~ reciente se ~tilizan los hitnice5 ca-
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que a través del tierrtp) se produce en la analgama en las interfa

cies· del diente y la restauraci6n. De cualquier rranera, la redu::

ci6n de la filtrac:i.6n puede ser la característio:i significativa -

que explique los 6pt:i.rros resultados clínicos experimentados o::m 

este material. 

El éxito de i.ma restauraci6n con anal.gama depende del co.!l 

tralor y de la atención de muchas variables. Desde la preparaci6n 

de la cavidad hasta el memento en que la restauraci.6n se pule, ~ 

da uno de los pasos nanipulativos tienen un efecto bien.definido 

Sabre las propiedad.es físicas y químicas y los éxitos. y fraca9os 
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6) .- Policaries en el adolescente. 

7) .- caries dental generalizada. 

8) .- Núcleos de amalgama p;rra los dientes que deber~n re

cibir una corona canpleta cano restauraci6n. 

9) .- En los inválidos y ancianos en los que su condici6n 

físk'..a la justifique. 

lo) .- Par é:onsideraciones econánicas. 

CON!'RADICCIONES EN. EL EMPLOO DE lA A~ll\ DENTAL •. 

1) • - En dientes cuyas ecwidades preparada5 sean muy pro

funda3. 

(vestibulares) de los clientes. .. . . ;··. 



5.- Compatibilidad con los tejicbs vi.vos. 

1.- Debilidad a la tensi6n y al cmte. 

2.- Color discordante. 
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3.- Tendencia a la contracci6n, al escurr;i;mien:to y a la 

expansi6n. 

4.- Eleva9a rorrluct:iliilidad térmica y el&:t:tica. 

5.- Susceptibilidad a deslustrarse. 

6~- Aoci6n gal.vátúca. 

7 .'." Es un material antiP.stático. 

s~~T.ieoo i;0ca·resist.erlciéi de lx:irde. 
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I.a cavidad prepa.rada que canprende fisuras deberá abarcar 

a la fisura en su totalidad, esté cariada o no, de 11Pdo que el -

lx>rde de la restauraci6n terminada se encuentre sobre esmalte li-

so, no sujeto ¡_:or si mismo a caries recurrente. 

cuando el borde de la cavidad se aproxiroo a un surco o -

fisura de desarrollo, deberá llevarse un ¡_:ooo más adelante de la 

línea central del surco, de medo que no queden bastoncillos de.~ 

mal.te sin apoyo. 

El oontoroo cavosuperficial de la preparaci6n debe estar 

c:r.ipuesto de curvas naturales. Estas .curvas facilitan la· instru-

na1téici6n eficiente y permit:en unamejor distrililci6n del esf~ 

. zo/ .tanto. <)entro de la restauraci6n a::tn0 en el· tejido·. d..<mtal goo 
.-,. ·. - -- .- . 

~·r · ~ .. ~., dtirante .Ía nasticación • 
. : . .,-•·: ~ :·::· 

'.;·;.;¡\ :: ·>>· ' . · '. 1El. p¡;'iru;;.i_pi() de. la; ·eit!.ezisi6n p.'ira la Prevención dicta la • < • · ], 
'.><.'.·::.:;"::"i~','·.·;.·~\ 1 '"-:.:. ·-·~ .-.·;~-':·,,,_::'··· ;:«;., ,:'' _., '·_-,,:'.'. > ·:.·'o;_-,,-·.· . . _: __ -, ··. ·. ·-< ' .. >.O·'· ·-~ · _ .. ;··:· .. __ . :.:·\(-.,,_:,-~ f iff ff~;~~~~~~k;ai& ¡¡;,~ ~.;;!le ~f . ) ~ 
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El contorno interno o fisiol6gico tana en consideraci6n 

los aspe::::tos bioquí.'llicos de la i;ireparaci6n de la cavidad. La .sa

lud actual y la morfolog.1'.a del 6rgano de la pulpa, la extensi6n -

de la lesi6n cariosa, así caro las características de la illlalgama 

deben calcularse cuidadosarrente antt:!S de iniciar la preparaci6n -

de la· mvidad. Estos factores determi.n3.n la forna específica del 

contorno interno. 

Un bisel inverso, labrado en la porción de la dentina de 

las·. paredes oclusales produce un surco que pro¡;x:irciona retención 

a la .rcstauraci6n. Surros redondeados retentivos suelen colocarse 

lateralmente en la dentina de las paredes cclusales. cuando se de

sea retención suplementaria, pero sin sobrepasar el piso pulpar • 

. . · ~s stircos retentivos nunca se ct:ilocan en las paredes :mesial o dis .· . . . - . . -
: t:aJ. cic1u~es, puesto gúe eon .ello · ~. ade1gazaiían • 1~s re!Jordes ;;; 

,:-1- f;{L;··,; - , , . ,_. ___ -

',~~?;;:;-y;··.··-:;/ -~:~g_~ ... ~~:( ~~~-~:· .:"~::~_;; 
;;~~<~~~¿:~' '-~<- >.~>-~ ... ,:· ·,~>>'., ' ·~ '' <-:·.; '"" 

,.. ._ : <.· '<ta;J#qtundidad ~-ae 1a paré:! axial ae:be· ser ta:l.:qi.te• '· ····· · 

~~'..E: . ·:/.~,~ mes¡OdistiiÍ ~el piso cervical sea aproxiniadamente 1.2 mu, . ·'~:~ 
~ !..< 4 '«".~- ~ 

.Ji~.;.~.·~··"·l·.~;,(,·.·~7·:/~s~s.~#?~ Libtiebef.'./.·,.~'~clif·.~'..p~~::;,ifo ··'•· 
- -.··;. : .;,_ ~ '··. \' 
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De romera sistaaática se efe:::túa el redondeaniento de la 

pare:l pulpo-axial cano parte del contorno de la forma interna, a 

fin de re:lucir la con:entraci6n de tensiones en la amalgama p:>r 

las fuerzas oolusales. 

El pi.so ¡;ulpar deberá ser plano, liso y en la mayoría de 

los casos paralelo al plano oclusal. Estos pisos son, aprox.tinad~ 

mente p~iculares a las fuerzas dire:::tas de la masticación y, 

por lo tanto, absorben :rrejor dichas fuerzas. Los pisos inclinados 

tender!an·a favorecer el desplazamiento de la restauraci6n de a

malgama. Manás, este prin:::ipio disminuye el desarrollo de fuer

zas y la· resultante defaonaci6n dentro de la restauraci6n. 

En determinados casos se construye la cola de milano cx:l!:.. 

sa1 cane.mÉ:dida retentiva para la restauraci6n con amalgana. La 

"·:.: ;: :~:~~): 
, <,:·: _., .. 1 • 

,_,··:·· .. , ... 
•:; ='··'1· - ,··.·::.::' '<' 

,, .·. <; ~;~· ~ · ,,,:::; .. ::j;:2;tTI 

~·-:::,: /f:~I~ 
':~~' ~-:~::.; 
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mcóificaciones para lograr la ccr.pleta el.iminaci6n de la le;ri6n 

cariosa o para ~ mejor condensación de la amaJ.gam:l. 

C) • - Limpieza y medicaci6n de la cavidad : 

Antes de la coloca:::ión de una curaci6n pr01Tisional o. de 

insertar cualquier material restaurativo, es necesario que la ca-

vióad se en:::uentre absolutamente limpia. La medicacioo de la cav.f. 

d1d para amaigama se lleva a cabo de acuerdo al grado de profun

.d.idad de la cav~d preparada, dicha medicaci6n está Sl"ldan:i.riada a 

pranover un estado de armonía bioléigica entre los tejidos denta

·1es y el naterial rest.aurativ0. 

:ENFOa1E CRITIOJ • -

.I.Ds principios en la preparaci<5n de la cavidad oo si~e 
' ·(, _· ·' . . - ": ",' ·. 

se ~ectaan en una secueneia rígida, A veces es necesapio, :intr<r ·-'·;·:.·:;·.;¡ 

' .. . . d\i:Ir .. ttr!Cí .roriaci6n para ~eoolver eLproblani oreraoorio ~~~ ·. •<6:J 

·:.,·,· .. J:_._ ••.. ~.00.~.· ... :·.fr·~-··.1 ..• ~.• .. ··.J __ •..••.•••. ~e.~~~.·.~:·ia. ~li~ad., en. 0~'..01_ .•. ~.·········. ~'~ f'tac~· ·.-:f~¿! 
i¡; . . . . .x?~Jii 

·:::{:·:' 
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Analizan:lo scmeramente las cualidades que le confieren ~ 

da uno de estos metales a la amalgama, tenem:>s que : 

A). PI.J\TA: 

re proporciona mayar resistencia y reduce el eseurri

miento. Asimism::>, tiende a producir m¡pansi6n que p~ 

de ser no::iva en caso de que la mezcla la tenga en ~ 

ceso. Tamhién evita la pigmentaci6n. 

Acelera el tiempo de endurecimiento, re:luce ia ~ 

sióri, aunriue tamhién dis!ninuye la resiste."Y.:ia y la dE 
" ·' 

reZ<l. ~' d~ ios preÉentes, . . . '~ - . . ·. 
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la trituraci6n y la corrlensaci6n. 

Se debe tener cuidado de que la amlgama no entre en 

contacto con la humedad, pues la acción del zinc pro-

duce una m.-pansi6n anonnal. 

Actfu cano "barredor", pues durante la fusión de los 

ele!TIP..ntos se une el ax.'lgeno aon otras impurezas y ev~ 

ta. la oxidaci6n de los otros metales, especi.a.1.'1lente -

el estaño. NO es esercial en la canposici6n de la a-. 

m:ügama dental. 

PROPO~CN ALEACICN - MERCURIO : 

.. Es muy imp::irtante que el mercurio que se vaya a usar sea 
. ·. . 

r/N:, · ccr.tpletanente F,Uro, pues silleva algunas J.nro.urezas, :nor ejemplo: 

~~,i(., .... :9~~kos·al:seni4es, producirá una martificaci6n ~~y, en 

r:·:•• •. :<~·16 ... ~·re~tél .. a .1aa1eaci6n; .est,ase,pr~tilc~:··.·· ·. 
,, ' .-, . --~· 

~~·¡;"~·í;:j·F~~~·~":~~; i{)···~~··· ililtex;i~t:e eü. ct.os •fFna~r t?rt +~ . :/"( 
.'\:/ 
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más se utiliza es la de 8/5, es decir que para 5 partes de ~ea

ci6n se usarán 8 de mercurio, aunque con aleaciones de grano fino 

es factihle 6'tlplear proporciones cerno 5/6, o bien 1/1 • 

Ia presentaci6n come.rcial es de dos tip:>s, en lo que res-

¡:a::ta a dispensadores: Una basada en volúmen y la otra en el :r;x=so, 

a despecho de la presentaci6n en p:i.silllas, las que, J?9r ser pre

pesadas, reditúen rrayores ventajas al odont6logo p;>r tener ~yor 

control sobre las cantidades a usarse. 

En lo quia respecta al prc:tnOO.io útil de. las amalgamas, se 
- _.- . . 

; les debe cópsic'brar ccmo naterial de obturación pemanente, ·ciyaS · 
. - : -

, -· ~,:c···C 
. ·"' 

.,;.,::;dk.~~~~e,rie1 tilrujano(IenUsta,.~la &stabiti.&d D~f~l,;· .. · \;~ 

~?: ... •.i·.\;":'.W·~(~~·~+a.··r ~ Fsc~ifuiento~ . .·:~~·K 
·- .;·~··.};.':.:)';'.:;.<;''e' '.-:.~~ 

~.
1

i~~~}.',l.~a.;):' ..• >.'....'.:·"'·" '"-.~k :ii.·,~~.~ '.:. :o.¡~~:..~2~~ .- ···· '' ~:: 
.QO:J.L.Q.U ..&..~ JJ.lEt=U·~•Yl.IQ..L. , .. ;\ ; ':;·<,'f:;i 

'" 

"".'. '· o:·~¡'? 
:;·.~·.: :'·:·::::,'. .. :\:--~~ 

.. •.:., :•·-. -} -
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si6n de la restauraci6n en la cavidad. Análogarrente, una contrae-

ci6n del material puede ocasionar una "Obturación de Zanjas", que 

es una invitación.a la filtración rrarginal. En síntesis, en las -

primeras 24 horas de su condensación, el cambio dirrensional no~ 

berá ser menor de cero ni mayor de 20 micrones )XI!' centímetro, ~ 

gún la especificación número 1 de la Ascciación Dental Mexicana. 

r..os cambios dime.•sionales pue:le.n ser medidos en el labo

ratorio con un aparato llarr;:¡do interferánetro, y están influénci~ 

dos par la CCX!J!?OSici6n y consti tuci6n de la ale:ici6n. Aquí es en 

donde entra el c:onocirniento estricto que debe tenet' el cx:1ont6logo 

respecto a la aleaci6n, pues a pesar de que el fabricante haya -

J?reparado convencionaJ.mellte.·todos·. lo.s elementos, el cambio ~ 
. . . 

·• sional d\lrante ·.el endurecimiento ·puede ser . afectado. por .. irr@onder~ 

;~: hl~·. ~e,fianipu1~cióf-\. 
,·,l.::. . 

u;/ .. ·. :; fr;~'Efectode Úretaci6n aiead6n~qurio 
~;::~--~·:' ~; ~ 
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cual casi siempre es especifiredo por el fabricante. 

3) .- Efecto de la condensaci6.."1. : 

Si el régiman de trituraci6n sB mantiene oonstante, tm au 

mento de presi6n en la condensaci6n disminuye la expansión. 

4) .- Efecto ~ tamaño de las pqrtículas 

A igualdad de ~nica de manipulaci6n, entre nás ~o· 

es el t:amáño de la partícula, tnPJ10r será la expansi6n. 

5) .- Efe::!to de la contarninaci6n : 

.Tanto. las oontracciones cano las ex¡:ansionó....s se presentan.· 
. ' . . - . . 

e!l las pr:ilooras 24 horas de la nrulipulaci6n de la art'al.galM, pero 

..• ; : '. ~~te hna exparsi6n retar&&. de oons.iderable valOX' qüe se pre- -

f,,,::; ~i~~-a.\~s-~~ o. cWo días f-0Steri0res 'a, la ~ci6n y, ·~· 
•,:~~-·:·_._:· .• ··'·~.:.·.';1·' .. '. •• ··'.'.; ..• ·•• .. ~~· •. , . ··-· . " ' . . . ·- - . ,.·_, - e .. e ' '· . •· •. ';·):·:.'. .• ~'; :. ~~·: ., • • 

1~¡ff~f~i~~rsr~z~~"~~.·, 
-········.···~.:;~:~;f~ ... ~-ciffi~~®-·.~··!él ... ~~-··o:mra.•.·-~~~~ .•. •·~··-~Eie>~ .... , .. 

'::: •. i.~:;:~/:;,:_·::'>·'< ·-~ .';.' ·... 1 

:.~í~r.•.·~~"~~~.:.:.:.r_: .. ,r-· .. r.-:.: .... "~~l1.i1 . 
. ,,_,,,•--":-<"'.'·' - ·- . - . 

-·:;.-.--··, .,-; ;· -~--=_::;; .ó_-·_i. ~·-:-: ••• _ ~- ·.:: ·?c.<~.'~;:~·~:}.·. -,; \. '" . ;~·-· ;.:}.=~: ~:~o':<-s":_.'.:·"-~): -~~~,~~-:;.<~'.~i~Z('.Y~~~;·~ 

;,;h.l1~¡:r,:, ;~'-, ·~ <'- :~; . ' , , ' , , ,'.''.:.: ."~ ,· ~ ·,· '',, : '', :·'º, 
' ''-~'~<#nas,~ no cqntieren zfuél no', , ' , '::'. 

~~&~-;~1~~~:'~Jti~_(.~i.~~~~~J~,~¡i:;]'}1~ 
-~~~~~.,~~~~~~';;~~~~:,J.lfü;~f~~~:#;,'..··:~~i~·'.,: 

\·>-. ·.··.··\·-·· ''·:-~.»<.:·:-;:. ,,., .. -~L(<'··> .. ., , ·~\·,, .. ·).'. . . ~< :::1·-y.:::: 'e . :.~·-":;.; ':._{~~~ 
:: . .-_'.".:-

'''i;~¡J~8~¿~~~*~ 
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la conden..saci6n, porque, una vez condensada se puede poner en ron 

tacto con la saliva,· con el agua, sin qlE sufra algún cambio di

nensional. Una amalgama, para evitar su contar.U.nr-.ici6n, no debe ser 

tocada con las manos durante su manipulación. 

b).~ Resistencia.-

Tal vez sea este el principtl requisito que· el· odont:6lo;¡o 

· debe· exigir ~ un rrater,ial. de obturaci6n para que su trabajo no 

sea propenso a resultados indeseables. La resistencia a la carq;n:~ 

si6n de la a'11algarra es de 3, 500 Kgs. por centfmatro cuadrado. 

PrecisanJA..nte, la resistencia es uno de los puntes gue no 

de la amalgaira. Si .bien esto es cierto, el ó-
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La razón de esto es el régimen de endurecimiento de la ~ 

malgama el cual no es todo lo bueno deseable. Al término de 20 m.f. 

rotos, la resistencia a la ~esión alcanza s6lo \ID 6% del que 

adquiere al final de una serrana, de alú que sea inp:lrt.ante reco

mendar al paciente una dieta líquida .inmediata y que no haga es

frerros ma.sti~torios m*i o menos fuertes de 6 a a horas despu€s 

de la inserci6n de la anal.gama. 

e) .- Escurr~to .-

Si considerarnos que es escurrimiento es una comi.ci6n ~ -

ciá.da, a la ductibilidad que hace que algunos materiales, bajo de

. terminada . carga, continúen defcn:nándose o escurriéndose aún sin . 

q00 all!llellte la magnitud de la fuerza aplicada, tener.tos que el de 

las éJl'Ílal.ganas no es nayci: aL 4% durante las pr,imeras ,,24 hrs. de · ......... · . . . . ' . .,,; 

;-~: ' >'~~~;1isÍll~Jiuci<5n~.ei-~llnient:0._E1·~ efé&.o se.lcx.;ra ' 
::?:<,-,::' ;'.~::-.~' ', 
·~~{f:1::·! ·.\\/: 
:iI~~~~~;~<:¡::·¿~.":.: ~, .· -. <:r·: 

·, •,"• ;\·-.<!. ~ - .. ,e",> 
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clan la aleación para amalgama y el mercurio. El proceso de la -

roozcla se coooaa tl!cnicam:mte con el nonbre de trituración. El -

prcdu:::to de la trituraci6n es una nasa plástica similar a aque

llas que se obtienen en la fusión de cualquier aleación a las ~ 

peraturas canprendidas entre los liquides y los sólidos. Por me

dio de instrumentos especiales, la masa plástica se presiona den-

tro de la cavidad dentaria por medio de un proceso que se le den~ 

.. mina condensación. 

Latrit:uraci.6n puede llevarse a cabo ~r el aroalgama1or 

mecánioo o por medio del Il'Ortero y el pistilo. La amalgama queda 

list:a en el memento en que se observa que la masa no est.a granu

losa y ti~ un aspecto brillante. 

Déspili§s &; 'estó proceéJem:lS ~· exprimir. la· amalgama, debe,_ 
;.,¡.·... . ·····: ". . ·, ·' 

·h~./: ·. lll'.)S éyifyu; hacet-:to ~·los dedos o con ,la ·rruná· de la mano1 pues' 
' -. '' 

t<~·r.~·~ , . . - . . - . . --. -
~~?eTX.'i :~~~Mm# .. ~~>,elltre.btJ:o~~~edientes ~~º ·~····Sq110. cSa.t . 
~&~1·:.{{:;·(~f'.<Ii#:~~·~i.·~·nriló ~e la' ~lf5n •. •oo·•~o ~~· ... ·. 

lb;·,:1tl\#'.~~ rocPt-~ ia ·~~ cOri•Uii. P:tfio. perfee~te •l'.iirViO~; ... · .>' 

";t,s-1~18~~~i~:! ,;;,;, 
--~.:1 J;.,;.:.,•,:'):~:t'<F ~:';;> 'C :: : . · ·, ... '', ' 

·,.:,~· ,,;-! - ¿-;·;':·/:-·'·~-'o,, :'..;::~¡.-~\;/c:O/,:-.-':·~: '>\ >::< :,_':_:·-:·' .',;':;,'-.. ,,.~.~': 
'·ºr<•, • :'.co.~,':B,F~•1'WiÁ;CIO:N\< ·· ···.· :\; 

··<x~~·;:·;::.i,~r~~·~.@:~~.:~i~·~.~i3é'Ú~ ·1a·~~~·a.c:ia ... '.·'"~· 
:\~;-) ..... ,,:.~~~~.ré~~~;*~~~f ,.. . ..... ,.,}<:·· ........ : .. :,): 

' ' '' '~ '.{;' ' <' ,·.•.···. ,· .··· <;. 
"'.::.·~·-" .~·.:~.> ., ":·::i:~.> ~' .. > :"~ ;:¡:: ~'.;;,~~:\:~~'. 

.. :~.~~:·:·~·~( __ <"·'':~' ~-.'J'·' :';_~:.;5¡ .. ,.. 
:;.~:'.: "-',' ~' 
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·· La oondensaci6n se lleva a cabJ por medio de un porta.-e-

. nalgamas, illplanento contra-&gulo oonstruido exprofeso, con el 

cual se irán oil.ocando pequeñas cantidades del material obturador. 
. ~· ·-· 

·.sean de un ·pequeño télilElfu, pues en caso ·ae ir colocando masas - . 

graill'.ki, se dificulta la r8l0Ción con los instrumentos obturadcr 

res~ 

De$p\ÉS .de que Lr cavidad se ha sob.resaturado con anal.ga

na, conviene utilizar tm obturador de punta cuyo di&netro sea ~ 

quciio, sierpre y .cu:mdo no perfore la maS.a. Da esta m:mera 1~ p~ 

si,66 de la ~6n hace que la <malgama llegi.ie a todos los 

.~.jijfU.L'"'J¡;, ~~élltiVOS de la• caVidad.· Ia forna de ip.l!lta del ·.·~· ·· 

'dar es~FS.JP§:litaaa a la S\lpeificte qoo 5e ~ fJt"e.s~~. · .... 
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Cl\PI'l'ULC>. " . XI •" 
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C.l\Pr.ruro " XI " 

con este cap~tulo.hablaré del paso final y'fundam¡mtal de 

todas las restauraciones en operatoria dental¡ ·la abturaci6n y el 

terininaao .• 

~·de haber colocado el cemento medicado, el barniz 

o amb:>s l:€ procede a obturarla teni.éndo :Ya elegido el material a-

. decW:ldo para dicila preparaci6n. En la obtui:;ación de la cavidad, se 

... 'm=Ú1 zk dif~ent:es 'tá:mio;ls e instríJroeritos, ya que cada uri() .de -

·· .. ·; .1os'ak~~ nat:erwes .. tiene··sus¡n-q>]edades distint-1;.·• 
____ ,_ 
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La cavidad p:ir obturar, debe contener la base elegída s~ 

gún el caso; se aisla el diente, ya sea con dique de caucho o con 

torraduras de algod6n (ya preparadas) , la cavidad debe encontr~ 

se perfectamente seca y limpia, la anal.gama se prepara de acuerdo 

a la cantidad que se necesite, teniendo en cuenta que una de las 

presentaciones de la anal.gama, ya viene en c-..áµsulas con la medida 

ew.cta según el tamaño de la cavidad. Encontrando tarrbién que e

xisten en. el mercado pastillas de amalgama, a las cuales sólo se 

les agrega la cantidad de mercurio indicado por el fabricante, ~ 

ra realizar una mezcla homogénea y de buena calidad. Otra prese;! 

taci6n es la del ¡:olvo de lirrsdura a la que le es agre;Jado el ITieE 

A (.:Ontinuaci6n se procede a realizar la al~ción de la ~ 

;mal~ con ~ ~cJri.b, esta aleaci6n se pu,eOO realizar con:.Un 
.~; ·.-.' _¡ ~·. •• . -. ·- ·• - '•' ' '. -. ' . • . . • ,, . . : • . . - ' .. · ' • ' . . • 

\i~K, ~/-', ~~ ; ~~fil~,<(), OOri un rrét:ocb más ~ qtlE! col1si~1;e éij un .. · ·· 



114 

A continuar.:ión llevamos la amalgama a la l:oca del paci~ 

te con un p:>rta amalgama; instrurrento que sirve p;lra evitar tocar 

la arna1garna con los dedos y contaminarla. Se deposita la amalgama 

dentro de la cavidad, y se va con:.lensa.rrlo con un obturador o con

densador cuádruple o con un }brtonson; la diferencia estriba en el 

grosor de la punta de trabajo siendo mas delgada el M:.>rtonson que 

tiene dos µmtas de trabajo, una mas ancha que 1-a otra. :sl c~ 

ple cano su na;ue lo indica tiP..ne cuatro puntas de trabajo, si~ 

. do dos de ellas en forma de estrella, otra plana y ~ ancha y 

la última chata que a criterio de muchos profesionales, es la i-

·~'. ·~(~{~.: 
{,\ (_.-~ .', : ·,., , ·~~JA 

I,.;,.,
2 

• . · ,;.<• ·, .. · .... !Jp-SJ?U~s de·habér obturado la cayidru:l p:>r ~leto1.~&- .:;•,c1; 

i·~~~··ti·P#~e .•. J:a•.••iua.~, .. ~~ .. · ió··.~.· éxisteri···enc·~·.m~·t~.'[:;~;~~;t~ 
'· ' ·' •',' .-~:- '.:'~ 
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Existe quien utiliza para dar anatania im obturador Morto!: 

son por ejenplo, con muy buenos resultados, en fin el instru!rento 

a usar depen:lerá mucho de la aptit:l.rl y habilidad de cada profüsi~ 

nal. 

Tonando c;aoci guía los surcos '!.! las cuspides que· quedan -

del diente, y la relación de oclusi6n con clientes antagonistas, 

se le va damo forma a la amalgama haciendo las fosetas y surcos 

carresporrlientes, al realizar esto se quitará también el exceso •· 

de amalgana, para lo cual nos poderos valer de un re:::ortador de -

amalgama~ instrume.r¡to tambiP..n con dos !'.>lll1tas de trabajo con filo 

en ellas y dispuestas en diferente fema. 

En el caso de que 1á cavidad sea de clase I canpuesta o 

utllizararos el porta rratriz, para que en l;s ~qa~ · · 

amalgarra y quede bien·~cada:/sei1a~ 
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Cm estos brufüdores le darerros un sellado a la orilla de 

la amalgana con el Mtgulo ccNo-superficial del diente, y elimina-

ranos probililes defoctos. 

Después de haber dado el ta:iue final a la amalgama con los 

bruñidores, se procede a terminar de pulirla con algún polvo o - . 

pasta abrasiva, cano es el odontogloss y ~gloss, polvos carer

c:fales que se les añade agua para su use?¡ ron un cepillo t:iarª ba

ja vel¡;¡\.-:::idad se cepilla la amalgama varias veces, humerl~iendo el 

. cepillo e.i<• la pasta contínuanie.1te. Terminan:io lo anterior, ~ 

der€f!PS·.<J. da:cle .una· l:inpiada con agua a la amalgama, y nota.raros 

cano se ha pulido. El brillo de la amalgam:i. depende muchas veces 

· de la cantidad ce mercurio que contenga és~. Se recanien:ia no -
. . 
· <".J@ge!Xar. dema.e;iado el pulido,: ya que de .ser c:ist, se debilitá la·· 

ac:¡efucis de eliminar la anatmúa lograda. 
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si.na tierde a iran:::harse. 

Ia resina la encontrarem::is en el mercado en dos formas, 

el catalizador y la pasta universal, CJlJ:! tambi.á'i puede encontrar

se de varios tonos de colar de los dientes 1 esto es seglln el fa

bril"'..ante, así caoo la fabricaci6n de resinas líquidas. La porci6n 

de ambas pastas, por lo general es de 1 a 1, dependiendo claro de 

las instri:icciones del fabricante, es aconsejable el tonar cada u

na de las diferentes pastas con cada wia de las puntas de la es

~tula, para evitar contaminar el resto de la pasta que que:1a en 

.el recipiente. 

Se realiza la mezcla con cualquiera de los dos extrenos -

de la ~tula, el tiempo de espatulaci6n se hará de 20 a 30 se-

9u,ndcis haSta lograr un material canpacto y hanogénro. 

· Después· de hai:er· logrado la mezcla el tiexrpo para lleVar-:-
.. ' ' : ~ : . . . ' ·-

' ai la cavidad es de 60 a 90 ~s. 

la rei>'ik en la. caVia.ad se' reallia b:>n. ;;. ' 
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Pulido de la Resina • -

El pulido de la resina, se realizará de 24 a 48 hrs. des 

µiés, para evitar se fracture o se caiga si la pul:inos en la mis

ma cita que se obtur6. 

Para p.ll.ir la resina, se usan pie:lras m:mtadas, y lijas. 

En el caso de la Clase III, se usan ¡:or lo regular lijas por ser 

mis cáro:io. 

Obturaci6n de CaVidadeS ·Clase "rv. -

Para el obturado de estas cavidades clase IV, proseguir!I 

rros de la rnisna. m:mera que la clase III, cambiando solo,que en -

li.:gar de usar rn.atr:í.z, se usará una corona de acetato o polietil~ 

no, ya que nos ayudará a darle la for:roa adecuada al éin<jU.lo pi'6xf: 
· mo ircisal.·· 

'. ;.' 
El piili.do se realizará. del Ir.iaoci mülo ~ en la clase Ill 

~' . ~fo· qúe táÚlbién se usan fu. p.ia;l;ras mmtaaas. 
~':•;;;~; ·:~ "<,, .• i ~i~~ ~a··~;se Cb~ y sepulen ~ .cavi- ... ·•.;~;:./¡ 

... , __ -:::, 
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alea.cienes de ootales· que son p:>sibles e indicadas para la manu:

factura de in:rustacicnes, sin embargo, el metal de elección será 

el oro, ya que nos ofrece mayor sellado, durabilidad, n-.sistencia 

y algunas ventajas que lo hacen al material idóneo. 

ros pasos a seguir para lograr la obturaci6n de la cavi

dad con .insrustaci6n rnet;:ílica son: 

11) .- Tana de la iropresi6n de la cavidad. 

B) .- corrido de la .impcesi6n. 

C) ~-Modelado del pa:tr6n de cera. 

D) .- Velocidad del metfil 

·E}.,.. Pulido de la incrustaci:ón. 

•p¡ .,- Caren.t.:ido de la i.ixxustación. 
·,: ' . 
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en el nr:mento de torrar la :írrpresi6n, para evitar que existan bur

bujas. 

Se oolcx::a el naterial de inpresi6n en la cubeta o pctrta

:inpresi6n (total o parcial) , se lleva a la l:xlca del paciente y se 

.impresiona procurando que el material entre perfectamente en·la -

cavidad, en el caso de que la preparaci6n llegue a la encía o ~ 

llo del diente, se usa retratar gin:jiv.il antes de 'la ímpresi6n. 

En ocasiones es .reccroendable ayudarse con una jeringa para la ~ 

ma de impresi6n. 

B) ."". CORRIOO DE IA IMPRESICN 

. Después de haber obta:U.do la .impresión de la cavidad se 

~e él. c.orrerla, con yeso píedra de precisi6n. En el mercado .· 
. -: . .· - -

;¡ ; . ~ronq..anios. distintos tipos de yes6; ye::.0 piedra o a'Tl'trillo, yeso 
~.;'~'.:'.~-_:·;/ _:-__ ''· .. · ··,:/- ' .. _. : ·.. .., . . 

5¡;;;;, ,... I?l~o•o bl.anca nieves, velmix; die-rock, sil:ky~rock, 
~iJ'!ff :::r ti~. ttr~>$oil. loo tráS ·fud.i'.caaos. 

'"':

:·.:.:_;•'. .•. :·.'..~." .• é ..•• :~·····.·.·::.··.··.·.~ .• · •.• · •• '.?.~ij.·.~:.:.-~.·.i.~.~.·-.. ·.· .... ·· ... · •. · .. ·.· .. : ... ·.·.· ... ·.~.·.:.:;'······.·.· ... · .. · .. ··.· .. ·."·.:· .. ·.·. '- •! .~.:·· .· . • ' . f :'!" · . /':.\i"Eii ~i.nhoenfu:(!E! rea11UÍr .er, 6orriiio d~ la. il!jpré.fiien~ 
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de yeso o el dado, en el caso de haberlo obtenido. Generalmente, 

para el mcrlelado se utiliza cera azul, que al calentarse se gotea 

en la cavidad. 

De5pOOs que la cera ha endurecido, se le va dando la ana- · 

tanía correspondiente al diente que se va a obturar, esto se rea

liza oon una espátula para mcdelar de las cuales encontrarros una 

ámplia gama en el mercado. 

D) • - .VACIJ\00 DEL MEI'AL : 

Ya cbt:enido. el patrón de cera, se coloca un cuele de ·cera 

o Iootál, para la entrada de la aleaci6n en el vaciado. 

se coloca el patr6n de cera .en un cubilete de r.ietal1 que 

'< · .. 'tiene 'una base de hulet con una paste convexo. (pear113) , donde· se 

ei··rei:rc>n dé cera por medio del cui;tl.e. El cubilete se re--
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Se calienta el cubilete provocando que la cera se ,derri

ta, y salga totalmente por el canal farnedo, quedando en la cris-
• 

tobalita la inpresi6n del patr6n. 

Desencerado totalmente el cubilete, se coloca la cantidad 

de metal necesario p:rra llenar la cavidad, ya sea oro, u algún o

tro tipo de al.eaci6n neillicai este metal se coloca en el crisol 

refractario de la centrífrqa para r·u.ndirlo con soplete, y entre '"'· 

el· metal al espacio que dej6 la cera. La entrada del metal se de

be a la fuerza que se legra al hacer girar la centrífuga. 

Ya enfriado el cubilete y el m:;tal, se seca la restaura

ción metálica quebrando la cristobalita. Se baña el !Th"'ltal en áci

do Ínuriático, se rea:Jrta el cuele y p.iede lili¡piarse además en a-:

Para,tos ·.de · VÍbraci6n ul tras6nica. 
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