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PROLOGO 

p i nterú P eit' 11.1. RMATOM IA DENTAL Y el P roP Óz i to ·:¡ ue w2-

h.;. imP1J.1s.~.do a rE"!.l.liz.3,r 1J.n tr.;.b.3,Jo ci::1r110 el Presente 6'$ el h.:.-

ber tenido la c•P ortu:n i dad de· ci::l l .;.br:::1r.:i.r· COMO Profesor <1.d .) u:nto-

o:irJ.e se u.ti l i:::.:m r.:011 el obJd.ivo do:.> s1.t e·r1se"(i,,,nza .. A lo l.3.r9o -

de los r11e:=.es Y a tr .. ~.ves de l <'. es trech.;. :; cont i nu . .;i. re l .;i,•: i ón 

con los maestros Y alumnos de Primer in9reso; me fui dando 

rizarme durante todo el transcurso de Mi carrera, estaban ín-

tir•1<1.r1·1ente l i9J.dos <J. lo. At·lATOMIA DEt-lTAL Y d.::·bi;-rí.:i:r1 fi:irM.:t.r Po.r-

tedroi. de At·lFITOMIA DEt·lTAL. 

, . . 
P e·rc• t.;i.rnb i er1 es ve·rdad que no tod·::is los q IJ,.;;- :::.a.be·n, P 1.1.e-de"n e"n-

cualquiera Puede aPrender y rePetir lo dicho Por et instruc--

ciP.:i.l de est·~ tr.;.b.:i.Jo •?s ProPr.•rcio·n.:J.r 1.1.n f1.1.nd¿i.r11'"·ntc• Prfctico-

que Permita al individuo valorar la infor~1ci6n adquirida Y -



to:-ner rJ.niJ. b.~.se de ente··rrdiri·riento P.~.ra. h2.cer u:n estr.r.dio rr,.fa for 

mal de cualquiera de los temas Presentados. 

Es mu.:.,i Pr!::ibable qrJ.e los libros .de texto se es•:ribJ.n c•::irr10 

re·::.Pr.1.>?::.ta ·•· la. d•:u~ostNdÓ'rr d.;- f.;i.1 ta ·~~ .r11a.te-r:ia 1 disPonib le -

en 1;.n c.~.fllPo P.;i.rtic1.1.lar. Nino;i11r1 1 ibro 1.í.nico PÚe·de incli.tir tc0dc• 

H·•· tratado de Pr•;-:::.i:?nt¿¡.r c.~.d.;, r;:r"::i d<.:· los c.:i.P íti;.1 C•S r.:or1 1.1.n 

sona sin estimar en mís ni en roenos sua conoci~ientos acerca-

de la materia. Ha~ qu~ hacer hincaPii en que los conc~Ptos d~ 

estu.dio r;1.Ís det.~.l l¿¡.•:lo d·~ l.~ . .:.11:\1;.siÓrr dent.n, 

. ; 

que contiene cada uno de los caP1tulos. de manera que sean 

un auxiliar valioso Para s~larar las descriPciones escritas -

w reforzar el Proceso de aPrendizaJe. 

F'ersr;:iM. l t.JJ1'1Pc11:0 Pret1.H1do t>:"rrE·r r;.n r:orror: ir•ri ;;-·,-,to Pr1Jf1.1.r11:k: do? -

r:,~.r.:h IJ.no de f.'l k•::.; ;::. in .::n·1t1.~.r":;;'.:i, h br .. ;v.~· ir1'•/.;;-$ ti 9.~.r.: i .~·n r•: .;i.l i -



dierrdo, 

Si e\ lector se· sie'(1t.e es.timv.l.¡i,do "· Profu:ndiza.r en r.:t\J.1-

·~r;.ieN. de los tema.s exl~•J.€::.tos, Pr.r.o?do dedr •:on 9ro:rr sati?f.¡r.c:­

ción, .:i~te se ha r:ttr~Plido mi obJetivo. 
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EH MEMORIA DE CARLOS. 

CITA 

la quiJacia alta; que allí siento el dolor. 

- ¿cu . .:i.nta.s r111J.ela.s sol Í3. westr.~. r11et··ced tener en >?;;ta p.~.rt.e? 

- C1J.¿i,tro -resPond1ó' dr.rn Q1.1.iJ1;:¡te- J f1J.er.;. de la. cord.3.lJ tor.J.;i.s 

- Di91;:¡ cu.atro si no eN:n cinco -re·sF'i::indiÓ don QuiJote-; Por-

- P1.1.es ·~·n es t.~. P .¡i,rte de o.b.3..i 1;:. -di J 1;:. S.3. ncho- ·n.::i ti en>:.> v1.1.es tN. 

ni nin9una; que toda estl rasa como la Palma de la mano. 

- iSin v~ntura Yo! -diJo don QuiJoteJ oyendo las tristes 

bi.:-ran 1:kpribo.do u.n br.;.:zo, r::.omo no f1J.era. el de l.:i. >.-::P.:i.r.fa, P1::ir 

qti.e te ha9o s.:i.ber, Sand·10, q1J.E- 1.3. boc.~. ::.in f!llJ."E' h.s es c:orr10 tJ.'n-

Mo 1i no si r1 P i edra., !:I e·r1 w.v:ho rrt-5.:::. se h,~. de es ti ril.:i.r ~r:n di er1te­

q 1;.i:: 1;.n di<>.r··1.:i.ntE. 

EL HIGEtHOSO HIDALGO 
DON QIJ I .JOTE DE LA MANCHA 
CaP. XVIII Primera Parte 
Misuel de Cervantes S. 



I N T R o D u e e I o N 

C1;,.;i.lqu.ier tre.tamiento de11t.:i:t, :~<1 .. sea 9ener.:.i o esPecia.1 i 

z.:i.do, req1.l.iere cor1ocirriii:·ntos ~et~l lados de la.s forrra.;i.s c.;.rN.:t·::· 

ción to::1d¿a,:;:. t¿a.s estru.r.:t•J.ra.s qr;,e ~·'.? rel<1.cion.3.n co·rr et los. E;;t..:.-

de t&. c.~.rrer.~. 1::id1::onto!69ic.~.! la ANATOf'lIR DEtlTAL. 

El estudio de la anatomfa dental debe incluir= la des---

de cada uno de los dientes; su crecimiento ~ desarrollo~ lo~-

l i ni:-a.cii5n ti. 1::01:l1J.siÓ'r1 r11::irm.~.1. 

-1-
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CAP ITIJLO I J 1 
11 
11 

INTRODUCCION 

11 CRECIMIENTO 'f DESARROLLO 
JI 
11 
11 

Las e>(Pr&-sione-s CRECIMIENTO ':! DESARROLLO se U$..9.n PS.r<\ --

fre el or9a ni srno d12sd>? l <'. fi;-cwndac i ón h.~.s t.;. 1 a P.d<'.d ad1J. 1 t1.1., -

Si. bien, es ciÍfici i de se~·<i.rar 1os dos fenómenos; a.r11bos t.fr-­

r~ino::is tienen ci.c1.:·Pciones Prec:is.;i.s. En la. for111C1. mis sirr1Ple1 --

trc.s. %e e 1 DESARROLLO, es 1a. esPJ?cia.1 iza.c:iÓn di? 'J.n 15r9.m::i o-

teJido Que lo conduce a su funcion¡1idad. 

= CRECIMIEtHO PF.'.EtlRTFIL = 
Gener.~.tr'1>.rnk si::· a.c:ePt.3. 1J.n<1. ciivi:::.iÓn e-·11 tre::. et-'1.Pci.:::. en el 

di:·sa.rrol lo de JJ.n individl'.o desde \.;i. fec1.mdaciÓn ha.sta el ns.--

l. Periodo de formación de huevo. Se extiende desde la fecun-

d.1ción 1·1.:i.sta. el 14ª día.; el h!J.•?l/O fi:·rti liz.:i.do se a.dhiere a la. 

F'.;i.red u.terina lJ se forrr1an 1a.s· tr•?s c.:i.P<i.s d•? c&°lu.la.s 9erMina--

tivas CectoderM01 mesoderMo lJ endodermo). 

2. Periodr:i err1brior10:.rio. Se extiende o:k:.=:,1:Je el 14• f·13.St3. P.1 56ª 

dÍ.:i.; "11 IN.evo ferti l iz.:i.do se con·.Jii:·rtii' i;·n P.í'1brión. Este PP.---

riodo i:·s ·:·t Má.:::. ir11F·ortante r=-or'~'J.e er1 ~1 se for~ian todos lc•s-­

sisti:·r113.s c•r9<1.r1icos ::i .;-t ar11br·iÓ'ri .:i.d·11J.ier1.:· 1.,,s formei.s r.iu.e- Per--

3, Periodo fet~.t. Del 55• dÍJ. h8.st.~. et n.:i.i:imie·nto 080 d{.:i.s.). 



se convierte en feto. 

= GEt·lERAL IDA DES DE E!1BR IOLOG IA DE LA CARA 'r CA'./ !DAD BUCAL = 

hacia el final de la cuarta sE~ana de vida intrauterina ~ t€r 

r~i 'í1s.n a. lrededor de la. 8" sr;·rr"1.;(n.:i .• 

Durante el Periodo de formaci6n de huevo, el huevo fer--

ti liz.&.do .;.tra.vi•::s.J. l.:i.'.:. f'orr1,.;.~:; de· MORIJLA y BLASTULA ~ vie·r11::· .3.-

PLANTACIONl ah[ es donde el Producto se9uirÍ su desarrollo --

l'M.sta. el ns.i::irüento. Al 1.:i.dr:r de la bl.f~i;1.1.1.~., se forr11.~. 1;:ri.:o. ---

una doble l1ilera de c4lulas: el DISCO EMERIONARIO. Las cilu--

1<1.s del disco f:frlbrion.:i.rio q1.1.e ferrrn.>.n i::·l ~·iso d•:? la. ca.'v'i•:lJ.•~ --

et tech•:• d•? la. bl.fatulil. ori':lin:1rán el Et-lPODEF:MO PRIMITIVO. --

m~.rá l~n.1. terc:~r.~. ca.P ·='·: e 1 MESODE.RMO. 

El dü.•:•:r err·1bri•:in.~.ri·:• ::.e divi•:l1;;· a. lo l.Jr9o de ta 1 Í'r1ea.' r•1edi<1.,-
t"r 

El disco embrionario cambia su estructura circular a 100 

91tudina1 Y ~a Puede aPreciarse un eJe anteroPosterior Y u~a-

1 i'r1e.¡¡. r111::·d i <'.. El r?•:tor.krrrio ::.e ciob l .J. a. 1 r:i l<!.r·3o r:J12 ~ '·'· l Í'i1•:;-.~. r1,.: -

-3-



dJ.rán ori9e·n .:i.1 sister~a ne·rvioso. El i:·):tre·íf10 J.nti;;·riot' d>?.l t•J.-

bo neur<1.l sr;,frr? entorices tres J.9ra:nd.~.r11ir?.ntos sr.v:esivos, 1'1.s -

'./ESC I CULAS CEREBf<:ALES, clor1d•;- se dr?s<J.rro l l-9.r .. :m l.~. r:.;.br;;·z<'. ':! l-9.-

cara .• Alre·d·::·dor de los 25 dí<.1.s, p1.1.1.?d•? ve·rsr:: ti.ria. 9r·a:n hendidu.-

r<1. con u.na Pequ.e'i'ia. dePre:siói1, el ESTOMODEO (fos.~. l:11.1.ca1/ rec1.1.-

br·ión. El fond1::i d~l estor1·1odeo e:;.ti. s1:-Para.r.io del IHTESTWO AN-

TER10R <extremidad suPerior de IJ.'íl tubo <11.1.e :::.e ori9ir1<1. en el -

•:l'r11bri6n r;:c1r110 intes.tir10 Prir11itivcr :;i ·=w.e Po::.t.;;riorv1s"r1te d.3.ri o-

BRAHA BUCOFRR IN GE A r::ons ti tr.\i d.~. P r.::ir dos Cé!.P <1.s : P.1 •?ndoderrrlO 

di:-l intestino ':! el r;-ctode·rmo •:fol estor11ode·o <fi9. I-1). 

Al P r i nci P i o de la q 1.1. i nt.:i. s•:·r11.rna ~ l er1·1br i cfr. r11u.es tra ':Ja -

los. <1.rr.:os bra. n'1 u.1 <J. les en s1.1. r~.;.'.1 or d•::s.3.r·ro l lo exterr10 < f i ·:i. --

I -2) • Los .:i.rr.:o::. bN:n'11.1. i al e:::. son considerados como L~. reP re---

bién, -:JI.le el ser h1.w1ano ~·a:::.a du.r2.nt1.? Sl\ clt:s-:i.rro1 lo E·fi1brion.:i.--

rio Por Pe-riodos serr1e.J.~:nte:::. a. los ·~1J.e s1J.frir:-ror1 t.:i.s distint.~.s 

e::.Pecies (inchr.ido el ¡·,orrrbre) d1.1.r.:i:nte 1<J. •?Volu.ció·n. U. i.l.P.:i.ri-

o o 

:i! CEFRLICA (c.~.beza.): c1J.a.ndo se 1;.ti liz.~. i:-1 t{rmi'r!O r.:'"'fático -­
ni:rs ref er i r11os a. <1.q1.1e l \,;.s e:s. tr1J.ct1.1.r.~.:s. q1;,,:;- sr.· l c·r.:~. l i z.~.n •?n la. -
c.3.bo::·z.:r. d<? l eMbr i 6.,-, o ce·rc.~. d•:· P. 11.0. .• 
~· .¡: CA!JDf1l: C'J.'1.'r11:lo ;:.1? 1.1.t. i li z.~. E· l té'r·r11 i ·r10 r.:.~.1.1.d.~.l 1 nos rr:·feri-··­
r11eis a. a<i1.1.d l.3.s o::·::.tr1J.t:tu.ra.s q1.1,1:· v: loc,J.\iz.~.n f·1.~.r:i.:r. l<.t. P-~rte -­
inf'.;rior dd cv.erP1:r do::·l 1w1brió"rr. 

~4-



ES'l'OMODEO" 

CE REDRO 
FEDICUI.O VI'l'EUNO 

Fig.I-1. Plano sagital de un irnl:rlón 
hu.mano hacia el fin del :Pr:l 
mer mes, -

Fig,I-2. EmbrlÓn en el principio d~­
la q1.únta semana. Vista an­
terior y lateral~ 

rnn:sm:o 
FDS'IEPlOR 

·-5-



(f'i9. I-2): D PORCION CEFALICA; 2) PRIMER ARCO BRANQUIAL o AR 

CO MANDIBULAR; 3) ARCO HIOIDEO o SEGUNDO ARCO BRANQUIAL. 

El Prirrier C<'.Mbi.:1 imPort.~.nte en l¿i, confi':lu.r.:i.ción de 1..:i. 

c.¡i.r.;. ocurre en el PrinciPio ele 1oi. sext<l. ::.~·r110.na. (fi9. I-3), La.­

Porción Cef.:Í.lic.;. se divide en deis Proce:;;os: PROCESO CEFALICO­

~ PROCESO Ff<:üNTOHASAL, El Proce::.o cef'.f.lic:•::i ori~iM. P&.rte 1a-­

t1;;r.;i.l, w:.>cii.~. ~ suPerior del cr{n~·o. El Prr.x:e-so frotiton¿i,s.~.\, -

Por su Pa.rte, se divido:.> en dos Procesos rr1.fa: PROCE:30 FRONTAL­

~ PROCESO NASAL. El Proceso frontal ori9ina Parte anterior 

doS'l crlneo; rriientra.s r.iu.e el Pro:¡ceso ·ri¿¡,:,;.~.l se divide en dos 

F' recesos: PROCESO MAS AL LFfTE¡;'(AL ~ PROCE~;O ~lRSAL MED 1 O. El Pro 

ceso nasal lateral dar{ ori9en al cart!la9o lateral de la na­

riz, orificios nasales~ Parte suPerior ele la meJilla. El --­

Proceso ·n¿¡.s.3,l r11edio d.;.rá ori9en a.l t<t.bi'11.1.e n3.sal ~ ta.s vescí­

cu.1 c.s oc1;, \.;.res er1 ciot1do? r11l.s ta.rdo: se des<i.rro 1 hrán los ojos, 

En U. mita.d de lo&. sexh ser11.;1:na. <f'i9.l-4), P.l Proceso na­

s.~.l medio si? cli vide e·n clos PorcioMs de·r1or•1i nad->.s AF'OFISIS GLO 

BULRRES1 cw.e d3.r<Ín C•ri·~en c. los Proco;:~.o::. P<1.l,¡i.tir1os r~ec!ios 

CPreMaxila o Paladar Primitivo) Y a la Parte Media del labio­

s1;.Perior. Los Proco?sos nas<1.les widios ~ la zoM del Proce::.o -

nc.::.a 1 ta.t>?rJ. L f'orrr1an el 1 Ír~i te suPerior d•? 1.:i. HEMDIDURA ORAL. 

El Pri~er arco branquial se divide en dos Procesos: el -

PF.:OCESO MAt-lDIBIJLRR Y et PROCE~;o MA:><ILRR. El Proceso J'i1.:i:ndib1.1.-­

hr forr11c. el t{mite ir1ferior rJe la hendici1.ira. orc.l, Y cl~.r5 ori 

9•?'11 al c1;.erPo r;le la le'fl'~IJ.c,, h rriandÍbJJ.1.;. ~ Posteriorr11eáte et-

1.¡¡.bio inferior. El Proceso rr1axi 1.:i.r se- <1.ce-rca h.:i.•::ia los Prc1r.:e­

sos na.sales 'J laterales cot1 los cu .. ~les se unirá en IJ.n estadfo 

rri:fa avJ.nz.?.do ori9i·na:ncio ta P<'.rte t.:i.te·ra.1 ciE·l labio .s1.1Perior,­

P ~.rte di;- ü. ¡r1eJ i 1 la s1;.Perior ::i los Proco;-:::.os P.:i.hti nos latera·· 

les, 
-6-



Fig.I-J. Embrión en ol principio de­
la sexta. oomana. Viota. ante 
rior y lateral. -

·PROCESO FRONTO-NASAL 

- MAXI LAH INFERIOR -

-E}iINI~!!CIAS AUnICUI.ARí~S 

llEND:rDUllA NASO-LACRUÍAL 
HE!IDIDURA-ORO !IASAL 

Fig.I-4. EmbdÓn en la. :nitad do l~ 
ec:cfa seiuna, Vista ante­
rior y posterior. 

-7-



De manera 9eneral, el Primer arco branquial.ori9inari a­

l os r~lí'.scu los ro.~.stka.dores, r111J.s,:u los s1.1J·ra.hioidec1s e irlfr.:r.f)ioi 

El segundo arco branquial o arco hioideo1 darl ori9en a-

t.;. MJ.!:;lor Par·te del 1'11J.e::.o hioir.les1 b.~.se de la lo:.>n91.1.a, m1f.sc1.\los 

f <i.ci a tes !::I ·nervio f,),Ci<I. t j .~.der11.f.s i'r1terv iene 1 Jlmto con ..-1 --·­

Prir;1er a.reo branquia.! en la f1:irro·1aciÓrr ele t.:r.s e·mi·ni:"ncias a.uri-

de 1.;i. oreJ<i .• 
, . 

A PrinciPios de l·!!. .sePtima sero·1a.n<1. <fi9. I-5) el Proceso -

fila.xi lar se fusio·na. con los Proc:e:.;c•s nas.:i. les ro·1edios ::1 1.:i.tera 1. 

Los Procesos P.;i.la.tino::. r~edio:.=¡ (Prems.>d 1-!1.) ori9ir1.:i.dos Por los·· 

F' roce sos 91 obu. l .:i.res del P roc:eso n.:i.s<i. l r~ed i o 1 se f1;.::. i ori.:1:n i::on-

tos Procesos Palatinos laterales que se ori9inan en el Proc9-

so rM.>d lar, ::1 se forf'!le. el ~·a.ta.da.r, se-P;.i.r.:i.ndo Por Prir11erc. vr;·z, 

tod.1. la. re9iÓn de l.t!. c.~.vid.~.d ·n,:i.sa.l de la. c.?.vida.d or.:i.1. 

Si el Proi::eso r113.xi 18.r no se u·ne cor1 el Proceso na::;a.l me­

dio, t·i.;·rsistirá u.nJ. fisura orHlina:ndo la a:r1o:•rM.lla cor1ocida. 

can et nombre de LABIO PALADAR HENDIDO. Menos frecuente es la 

ar10Ma l {a COMCi da C:•JfllO FISURA FACIAL o BUCAL, ro?Sll. l t .. ~:nte de -

la. fa.lt<i. de fusión entre el l='roce·so rna.xi 1.(1.r ::1 P.l Proceso n<i.--

s.~. l 1<'1.tera. t. 

L.~. aJ:11:?rtu.rc. de 18. boc.~. V!J. disminu.::Je"nd'o e:Je t<1.fl1<1:i'io Por fu­

sió·r1 Pro9resiv.:i. e:Jel Proceso r11.~.xi la.r1 .::1 o::·l Proc•?:iio IYJJ.ndibu.la.r­

lo9ra su forma c<i.r.:i.cterÚ:.tic<i. a 1 rriorriento de coMP tetars111· ta. --

forrr1<1.ciÓ'n de lo::. 1<1.bios ::1 1<1.s enr.:í.~.:;., 
, 

A f'l1e·::li1J.o:k1s de la sePtirria. ::.ema:n3,, ::1.;, P1J.r:cfo·11 ro:-cor1ocerse -

todos los Ns9c1s f<1.cia. tes. Lo::. óri fir.:i os n<i.M. l\?s ha:n P<1.::8.do -

a. ser verd<i.der.;i.s .;.bert1J.ras na.sa tes, se-N.ra.d.1.s Por el SEPTUM -
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, 1 final de la 
Fig.I-5. Embrlons::n.i.na. Vh1ta. -

octava latcrnl. anterior Y 
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NASAL EXTERt~o, q1.r.i;. es P.1 ú·nico vi?sti9io '11.r.e- qued.:J. de lo ·:ir.r.e-­

fr.r.e e 1 exten:::o P t'OC•'?SO frontonJ.S..?. l, 

. E 1 P 1.r.ente de 1 J. n<i.r i z es ca.si h•:>r i zonta. 1 'J no se Pu e de -

ver; esto da la. a.P.:i.riencia. de ·nariz ch.:r.ta 'J .:i.P l<i.n<i.d.a .• Los ---

<?tr i::·l rrri:::.rr10 Pl<1:no de l.:t.s a.bertu.r.3.:S na.:s.:i.les; est•::i es debido .3.­

"1u.e todavía no ha. h.:i.bido un a L'r':l<1miet1to a.Preci<t.blt? de la c.~.­

ra .• El r~.:J.:d 1.;.r sr.r.Perior ::.e encr.r.e·ntra. !:1.3. C.3.si cor11P leto 'J s•5'lo-

do terminan de u.nirse los Procesos r1.:i.sa les r11edios ·:ir.r.e fOrMa.-­

r.fn el FlLTRIJM. Ta.rrrbié-n se ha 3.di?lant.;.do h. forrr1.~.ció·r1 de la -

m.;:rrdtbr.1.101. !:J J.Pa.rec:e 1.r.na. Pror~i'r1enc:i.~. l'lredia.1 de·b.:i.Jo de t.:i. a.ber­

tr;.ra. dP. la boc~. qu.e da.r.á ori9e-·n al MENtOt·l <véase C,:1.P{tu.lo II>. 

AProximada.rrrente en la oct.:i.v.:i. seMam., los Ór9a:nos "Ja se -

Pu.eden considera.r forr~ados !:I el er•ibrión Pa.ia. a. la vida feta.1 

dotide cor•rPleta.rf. sr.! di:-sarr1:.il lo, ca.mbfos de Po:::.ición, creci---

rolier1to 'J re-laciones fina.les de sv.s Ór9.uros. 

En conclwiiÓn·: Pa.rc. qr;.e exista. d•;>s.;,rrol lo tiene qu,e h<i.ber ---

•:recir(dento, r~io:-ntN.s ·~u.e sin crecirrlii:"rrto no existir.Í. des.:i.---

rrollol sin errrbar9o, Puede existir creciooiento sin que exista 

de·sa.rrol lo. El revestimiento del est.:;r11odeo e:=. de ori9en ectc•­

d{rMico, Por lo t3:rito, el revi:·stirrrient•' de- las C3.Vida.des r1.:r.-­

s<1.l !I brJ.C.:J. L el e::w1a l te 1 !:! 91Í.ndr.r,1.~.s s.~. l i va.le::. son de or i 9-?n 

ec.todérr··1 i co. L<J. C<J.r<J, ::i 1 CI. c.3.1/ i da.d brJ.•:<1. 1 se des.¡¡,rro 11.;:n · e-n e 1-

tr.).nscu.rso de· l si:>9r.r.ndo mes de vi cl.:i. i rrtra.IJ. ter i ns.; el or i 9en de 

esta.s re9iones es a Partir de diferentes centri;,s de r.:recimien 

to, co·n el des.:i.rrol lo di? Prc•ce·sos difere·ntes qr.r.e crece·n en --
. " ProPordi:rnes v.:.ria.bles !I si;: unen t: .. ;.r11bier1 1.?'í1 ProP.:ircione-s va.--

riables. C.¡¡.r11bio::.. cr{ticos 'J corr1P leJ•)S da:n 11.r.·;Jar a la formoi.---
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c:i6n de ta c.i.t··a. er•lbrionariJ., la. c¿¡.vida.d n.0.:: • .,.1, t2. cav.1r..J.3.rJ -­

bucat. ta len9ua ~ et Paladlr. La ~ePa1~:i.ci6n de l~ c~~id~d -­

nasal de la bucal se realiza al forMarse el Paladar, el cual-

se deSJ.rrot h rJ1.1.r<l:ntF.? ta. 7" ::i 8" serr1.>.n.:i.~. de vid-3. er11brion.:i.ri.:; .. 

Er1 t .:i. e·t.9.P ;.i, de forM.~.ci ,)n de- l P.:. l.:i.d:~.r, es 1:1J.a:ndo P 1.i.e·der1 -

ori 9ir1arse 1.:i.z r.-1.:i. t forrri:~.r.:ionE"::.. r11:Í.s coMu:ne·s de la. c:a.ra; el LA--

BIO PALADAR HENDIDO ::' la. FISJJF.:R LABIF1L LATERAL 1;, OBLICUA. 

l;I el Prod1.1.i:t.•:i p.;.za de h vii::1.:i. 1:irr1br'ion.;.ria. a. 1<'. vid¿i, fet.:.t, Et1 

ese fl'IOft'lento et embri6n se cowiJiE'rtc en feto. 
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11 

El aPa.rato di9o:·stivo es E?l resL1.ltado del crecir~iento ':J -

r··10 i nte-sti·no Prirr1i ti vo. El extrer•io su.Perior del i 'í1testi no Pri 

mitivo forma. continu.id.;.d en et estorriodeo q1.\e ml.s s.delc:nte se­

cor1vertirá e·n la c.o.vid.¡i,d b1.1.c.¡1,l (vé.•.SP. C.;;.P{t1.1.10 l), 

= CAVIDAD BUCAL = 
La. BOCA o CAVIDAD BUCAL <Del la.t. bu.cea, ,¡1,bertura) es el 

Prir~er se9Mnto del <1Para.to dHiestivo. Es u.na cá'm.,.ra de tama-

'ño variablr:! si t1J.a.da. en el tercio i nferic•r de la. c.:.N.. 

CtJ.a.ndo la. boco. está cerra.d!.;l. se P1J.edi:-n observ.:i.r los LA--­

BIOS forma.dos de w.í.scrJ.los ':J 91Í.r1d1.1.1.;.s CIJ.bierto:s Por Piel en -

el exterior ':J Por rr11J.cosa e't'I el interior, Los la.bies, s11.Perior 

e inferior, se unen a los 1 a.dos Por 1.i.n Ple i e·91.1.•? de 19.?.do::• de-n•::i-

r~iM.do COMISURA LABIAL (fi9. I!-1), Tod1.1. el lt't?<l, e>'.tern.¡i, dP. -­

los 1<1.bios se der1orrii't'la ZONA BERMELLON (el bernel lÓn es un r.1.:i.­

tiz de rofo) ':J la. zo·na de trr.:i.nsiciÓ'n de los l.¡i,bios e1·1tt';e la-

Piel de la. ca.re. ':J 1.9. WJ.cos1.1. d~· la s•J.Po?rfiCie i·nterna de"ellos 

se denom 1 ria BORDE BERMELLON o BORDE ROJO < f i 9, I I -1 r:r 2) , 

Er1 e 1 cer1tro de la zoria. b'3'r·w~ l lÓ'n de 1 l a.b i o su.Peri or h8.::J 

un /.rea 1i 9era.r11erJ'!:.e el ev,¡i,d.¡i, l l,;1.r11ad.;i. TUBERCIJLO LABIAL ':J exac-­

t8.Me'f1te .;.rriba. de el la éxiste 1;.n8. dePrer:iÓn Pc11:0 ProfLmda,, el 

SURCO SUBNASAL o FIL TRUM 1 g IJ.1;? :,;e extiende desde el borde bi?r:.. 

~·,ellÓn del. labio h-3.sta h M.riz <fi9, II-1', 
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Cerca de los labios ha~ otros tres surcos que cQMPlttan 

los ras9os externos de la boca Y que se acent6an a medida --

que la Persona enveJece. 

El SURCO MENTOLABIAL o LABIOMENTONIANO <Del lat. menten, 

zonta L r.¡1.1.e seP.ara e-1 la.bio i nfe·rior del M•:"ntón. Los SURCOS -

LRBIOGENIANOS son dos d~Presiones Poco Profundas que seP~ran-

el labio inferior de las meJillas Y se extienden desde los -

Jnsulos externos de las comisuras labiales. hacia abaJo Y a -

los la.dos d11·1 rrientón. 

Por ~ltim~. los SURCOS NASOLABIALES seParan el labio suPerior-

de las meJiltas y se extienden desde las alas de la nariz, --

hacia abaJo Y lateralmente. Para terminar a cierta distancia-

de las comisuras labiales <Fi9. II-1), 

= YESTIBULO BUCAL Y CAVIDAD BUCAL PROPIAMENTE DICHA·= 

c:ons ti tu.i d.;i. ~· i:•r 1.m.;. .:i.rr•ladur.:i. ,)se·.;. r11.:i. nt•?n i ª·"· y MOV i ti za. d.?. Por· -

m~sculos Y nervios. todo ello cubierto Por un teJido de re1·¿: 

timiento denominado MUCOSA BUCAL. La Mucosa bucal s~ divide-

er1 tre:::. ·::;,r·1.r.Pos: 

1.- Mucosa altamente esPecializada: Mucosa de Piso de la boc~ 
'.:! l e·n·::i11.<1 .• 

2.- Mucosa de reyestimiento: Mucosa de labios~ meJillas. 

estudio de las estructuras que forman la cavidad bucal= 

1) VEST !BULO BUCAL i 2) CA\l IDAII BUCF!L PROPIA. 

-VES.TI './ULO 13UCFiL-

E 1 vestíbulo bucal CFi9.II-2) es ta zona que queda ce~--

Prendida entre l.a muc9sa de la suPerficie interna de los 11--



bid~1 la muces.;. de la s1;.Perficii:¡· i ntern<i. de las wiJi l l.:i.s1 l,~.­

er1CÍa 'J \a. suPerficie extern~ de los dientes, El vest{bu.lo -­

bu•:a.l está form.:i.do f.'or 113.ri..:i.s estrw:tur.ci.s anatÓr<dca.:s <:Jv.e- Pu.e-

den se~ vistas o PalPadas: 

- MUCOSA LABIAL. 

La MUCOSA LABIAL <Fi9. Ir-2) forr•l-3. los l{mites anteriores 

d€· l ve-s t Í1:11J. lo buc-3. l. La. mllcosa 1 .¡1,b i ci. l es la. P ci.rte de 1<I. WJ.Co-

sa bucal que Prote9e la suPerficie interna de los labios 'J -­

J1J.:sto deba.Jo de el la. se ha.1 la la Porci6n 91a:nd1J.lar de los Mis 

rtlOS. 

- CARRILLOS. 

Lc1s CARRILLOS <fi9. II-2 ::1 3) son 13. Pci.rte' de h W..(COS<I. -

br;.ca t q l\e cu.bre ~ da P roter.:d ón a tos te Ji dos ~ 9 ti' ndu las de­

l a. re9iÓ·n interna. de hs r11eJ11 la.s. Los c<i.rri 1 los forr~an los -

tirdte:s la.tera.les del vestÍbi.tlo b1J.ca.l ::J J1J.sta.r11er1te en el los -

se P•J.ede a.Preciar u.ria. Pei:J1..1eñ.::i. ele·v.:i.ciÓ'n de 1.:i. rou.cos.~. der1or1d--

na.da. PAPILA PAROTIDEA <fi9,II-2), Er1 est.:i. P-3.Pila. se er1c:v.entra 

el orifir:io de sa.lida cle1 cmmucro F'AROTIDEO o de STENSON1 --

Por el cu.al salen las sec:rP.cii:1'Ms saliv.;i.li:-::. de le. GLAHDULA --

PAROTIDR. 

Ge-·neN.lMer1te se le da el t.?rro'Ji·no LABIAL a c1J.<1.l'-11J.ier estructu-

r.:i. o siJJ·~rficii:- '-PJ.e si: encu.G-ntro; si t•J..ada. en los l.:i.bios o C•:?r-

cana a. el los. De r<1a.r1era :seroeJ.¡i.nte se 111 clenomi·oa BIJCAL o VES-

TIBULAR a. 1-3.s estr1;.ctu.ras o s1JJ•erficies '-!IJ.e se enc1J.entren --­

si trJ.ci.da.s ~·ri 1.:i. lJ. r"?9iÓn de la m1.tc1:is<1. do:- tos c:a.rri l los ·o cer-

ca.nas a el lo~. 

- FRENILLOS LABIALES. 

Los FRENILLOS LABIALE81 suPerior e inferior Cfi9.II-2> -

son P 1ie9•J.es de la. r111J.cosa. bv.ca.1 '-1•.te 1J.Yh?r1 1o:I. labios c:on 1·!1. -­

Part~ de- ta. ~·r1d.:i. cerc.ana a. lo::. dienti:-s. 
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media del Maxilar suPerior, entre los incisivos centrales--­

<v6ase CaP{tulo III> hasta la Parte media de la suPerfici~ --

interna del labio suPerior. El frenillo labial inferior s~ -

halla en la misMa zona que el suPerior, Pero es de menor ta­

ri"1.3.r101 rr1.Ú P>:"il.l.e"i'io Y w.:"no::is Pror1iir1ente (fi9. II-2), 

- FRENILLOS DUCALES o VESTIBULARES. 

Los FRENILLOS BUCALES o VESTIBULARES Cfi9.II-2) son Plie 

91J.es di;· 1 a. rr11.1.c:1:is.~. b1.1.c.3.1 q 1.1.e 1;. n~m 1 •:is ca.rr i 11 o;; con l .o. P a:rte. -

de la encía mis cercana a los dientes. Los frenillos bucales• 

suPeriores son menores, Pero seMeJant1s al frenillo labial 

lares inferiores se hallan en una zona similar a la de los 

frenillos vestibulares suPeriores, Pero Pueden ser maYores Y-
, 

r1ia.s P ror1·1 i nente·s. 

- Et·lCIR. 

l•:·s dientEO·s ._. cu.bre la.s e·:::trw::tura.s Ós1;:.;;,s •:¡1;,e les sirven de -

det1 <iJ-re..:ia.r tre·s f.rt:.~.s bie·n diferencia.•:J<i.s: 1) ENCIA HffERDEN 

TFIRIR o F'FIPILARi 2) EtlCIA t'1AF:GINAL o LIBF::E; 3) HJCIA INSEF~TA­

DA o ADHERIDfl <vé.3.se la. f'i9. I I-2, :;i lo referente <i. l<i. enc{a. -

·~n el Ca.PÍt1J.lo l/ID. T.o.nto G"r1 el r11a.xila.r cou10 en 1<:1. r11J.'r1dÍb1J.l,p,, 

la encía se contin~a con la mucosa labial w bucal forooando un 

surco en forma de herradura que se le denomina FONDO DE SACO-

VESTIBULAR Cfi9z.II-2 ~ 3), 

- DIEtffES. 

La COROtlA de 1.m solo diet1te está forr11ada. Por c:i·nco C:-9.r<r.s 
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Sm:co 
nasolabia.l 

Surco 
labiogeniano 

Fig.II•l, Estructuras bucales externas, 

Boi'de ben:ellon Dientes Frenillo labial 

Frenillo labial 

Fig.II-2, Veot!bulo Buea.l, 

Filtl'Ull 

Tuoorculó 
labial 
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o suPerficies que reciben su nombre de acuerdo a diferentas -

estructuras relacionadas con ellas. Si se observan los dien--

tes desde el vest!bulo bucal Cfi9.II-2) solamente se Puede --

aPreciar la cara externa de sus coronas. La cara de los dien-

tes que queda cerca de li mucosa labial, recibe el nombre de-

CARA LABIAL • . De manera semeJante, la cara o suPerficie dent1l 

que queda enfrent~ de los carrillos se le denomina SUPERFICIE 

o CARA BUCAL <v•{¿i,se, 81J.Perficies Dent-3.rias er1 el C.~.Pít1.1.lo ---

II I). 

-CAVIDAD BUCAL PROPIAMENTE DICHA-

La CAVIDAD BUCAL PROPIAMENTE DICHA Cfi9.II-3) se encuen-

tra limitada hacia arriba Por el Paladar ~ hacia abaJo Por 

ta len9ua ~ los teJidos que forman el Piso de la boca. Sus 

lÍl'ilite·s 1<1.te·r.&.les están forr11.~.dos i='or los carril los, l1ac1.:i. ---

<1.del.:rnte Por h suPerficie interr1a. de 1<1.s 1:oronJ.s de los di·;n 

Por el istl'l'10 ele las fa.u.ces, li.l.S i.l.MÍ9d<1.l.>.s ~ la 1J.'./tJ. l<1 .. 

PALADAR. 

Et PALADAR Cfi9.II-3> esti formado Por el PALADAR OSEO -

DURO, f' i rrr1e e i r1móv i li ~ wn.J. P .:i.rte rr11f.; i l deMrfti nGl.da PALADAR -

BLANDO. El Paladar blando est{ unido al duro Por la APONEURO­

SIS PALATitlA (fi9. II-3), La Pori:iÓ'(t Ósea. d~·l p.~.la•:Ja.r dl1.ro ---
, . . 

esta comPuesta Por la Porcion Palatina del maxilar, mientras-

i:iu.e el Pali.l.dar bla.nclo es h e>~ti.rnsión Postió·rior de la. w.1.cc•z .. ]­

que cubre el Pa.la.cla.r du.ro ~ n•::i tie'(tt.? ni n9Ú1.:i. b.;.se Ósea. 

E·n el Pal.:i.ci.:.r1 desde .:i.d~la.nte 1"1a.ci~. a.tris, esdn la F'A--

PILA INCISIVA, las RUGAS PALATINAS, el RAFE PALATINO MEDIO, -

la.:s FOVEOLAS F'ALATil~AS ::1 h IJ'v'IJLA (fi9. II-3), 
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Rafe p:ila.tino 
sr.cd.io 
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,. 

Fobeolas pal.o.tinas 

Paladar blando 

Pi(lar po3ter1or 
musculo Palatoglc 

carrillo 

· Pilar o.nter1or 
(musculo Palatofaring 

11·----. ¡.enzua. 

Fig.II-3. Ce.vi.dad bu cal propia, 
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- PAPILA INCISIVA. 

Es 1.1,'íl<'. P 1.; ·~ 1.1.e·i'b el ev.~.i:i ·5n redond<r. c1.1.b i ert.:i. Por rf1ucosa.1 - -

ubicada en la lÍ~ea media del Paladar e inmediatamente detris 

de los incisivos centrales~ entre los Mismos <fi9.II-3), De-

baJo de la PaPila incisiva se encuentra el AGUJERO INCISIVO -

o AGUJERO NASOPALATINO Por i:·l r.:ti.a.l Pa.sa. el PAQUETE VASCIJLO--­

NERV I OSO NRSOF-'FILFÍT I NO. 

- RUGAS PALATHIAS. 

La.s RUGA~: PALATINAS < f i 9. I I -3) son P l i e91.1.es e 1 ev <i.clos de­

te Ji do cone·cti"'º cubie·rtos Por riw.cosa, que s& extieni:ien d•::·sd'"· 

la zona de la PaPila incisiva hasta el Primer molar. Estas -­

rLl'Olosid.:i.des Promimrntes en los r1i"ños ::1 <1.d1J.lti:1s Jóvenes, Pe-ro­

a veces, ausentes o mínimas en ancianos; a~udan en la dicci6n 

~ la masticacidn. 

· - RAFE PALATI Nb MED !O. 

El RAFE F'ALAT I NO ( f i 9, I I-3) es. 1;.r1a ca.P a r11u::I del 9J.d.~. de -

WJ.cosa. ·~1.1.e· se observa en la. lí·ni:-a. media. del c1.1.erPc• del Pa.l.:.-­

da.r du.ro ~ cubre h s1.1.tu.r<1. de los lw.esos P a. lJ.ti nos de 1 r'1a.;ü--

1a.r ext~ndi indo.se .des ele le\ P a.Pi 1 J. incisiva has ta. 1 a 01.P one1.1.rc1-

si s P.:r. lati fül,, 

- FOVEOLAS PRLAT I ~lAS. 

L.:i.s FOVEOLAS PALFITHIAS (f'i 9, I I-3) son Pe":i1;,.::-fü.s di.:Presi 0::i­

nez que Pueden o no estar Presentez. Se hallan a cada lado -­

del rafe medio en la zona cercana a la uni6n del Paladar blan 

do r.:or1 el duro. Scm el orificio d;; :s.:i.1ida de los conducto::. de 

1 a.::. ·n1.1.r1'1•?r1:isJ.s ~1 l ánd1J. l .:r.s ·~ tt•? h.~.::1 en e 1 P J. l ~.d.:r.r, 

- UVULA. 

La IJl/ULA ( f 19. II -3) es 'J. na ~· ro::i ecci Ón eón ir.:a q 1.1.P. se h ~. --

1 la en la línea media de la Porci6n mis Posterior del Paladar 
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blindo Y se le considera Parte de la buc:ofarin9i. DebaJo de -

1.:i. r~1.t.C:C•SJ. de l.9. 1.1.W.lél. P.stán lo:. MUSCULO$ UVIJLRRES1 ·~IJ.e lJ. --­

elevan durante la de91ucidn Y ayudan 1a{ al cierre de la Por­

c i Ór1 nas.s.1 de la far i n9e < NASOFAR INGE) • Es to i rqP i de q u.e- 1 os -

8. l ir11e-ntos Y los 1 í·:ruidos p,9,ser1 a. la. Porc:i6·n Posterior de 1<1. -

ca vi da.d r1asa 1. 

Existen otras es truct1J.ras del Pal .¡i.da.r q IJ.e rio se ven Por­

q ue tas cubre ta mucosa bucal. Son las mdttiPtes GLANDULAS -­

MUCOSAS 11 MIXTAS cuYa ma:.ior c:ot1centraciÓn está en la zona --­

Posterior, -nervios, 1/-3.:<-os ::;,J,n9ufr1•?os :.i r111Jsc:u.los '-llJ.i? a.c:cior1a:n-

el Paladar blando ~ la uvula. 

-FARINGE-

La. FARINGE se coMu.nic:a co·n la cavid8.d bl.J.ca.1 8. través de­

la BUCOFARIHGE (f'i9II-3) Y c:onstit1J.Ye el 1Írtiite Posterior de­

la cavidad· bucal Pr0Pi1mente dicha. Debido a ello1 es meneg-­

ter d.:i.r u.ria de-sr.:riPc:i6·n 9r:mera1 de la r.s.rir19e <ver fi·~. II-4), 

LJ. Fa.rir19e (fi9, II-4) es 1J.n cor1d1.1.cto de forma t1;.b1J.lar -­

Para el aire 11 los alimentos1 que se extiende desde la base -

del cr:/. neo has ta e 1 es6r a 90. Ileb ido a. q 1;,e se ha 11 a detr.f.s di::t­

l a. n.:i.riz1 dP. h. boca. ~ la. la.r1n9e, se divide e·n: tlASOFARINGE, 

.:i1.1.e tie-rie exclu.siva.r11er1te f1.1.r1c:io'rtes resP 1ra.toria.sí BUCOFARINGE 

Y LARINGOFARINGE, con funciones tanto resPiratorias com6 d1--

9estiv<1.s. 

- NASO FAR I t-IGE. 

La tlflSOFARHIGE <fi9. II-4) se extieride desde la ba.se del­

crár1eo h¿¡.cia a.b8.Jo, ha.sta el Palada.r blando, La cavida.d nasa.l 

se cow;, ni ca. di recta.r~ente con 1 a n<1.sof a.r 1r19e1 lo cv.a l ha.ce Po­

s i-b le la ir1s~·ira.r.:i6n 1:1 la exPir.tt.ciÓn del a.ire. 
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Flg.n-4. Fa.rir1ge. 
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- ~/ULA. 

Loi. Ul/ULA (fi9. II-3) es tJ.M. Pro::1e-cciÓn có'nicJ. 0::1;.e S•:? h,¡i,--

11,¡i, en 1<1. 1 {ne-'. Media de la. Porción mís Posterior del P-3.la.da.ri 

d·::sde el Pa. ladJ.r b l<i.ndo r1asta una zona s.Proximad.:i.rt1ente a la--

altL1.ra del hLteso hioides. La. fa.rin9e se cor1lLl,'(dca con la c.:i.vi-

d-3.d bue a. 1 Por e 1 ISTMO DE LAS FAUCES. Las f 3,1;.c:es se comPor1e·n-

Por dos Pi la.res, ci:nterior ::i ~·osterior, !:I u-ria criPt.;i, inter1Y1e-­

di& en la cual se encuentr~n las AMIGDALAS Cfi9.I-3), Cada -­

u:no de estos Pilares es en realid.<1.d u.n m6.scu.lo cJJ.bierto Por -

f•lU.cosa. El m<iscu lo PALATOOLOSO r. fi •¡:). I -3) fOt'f!IS. e 1 p i 1 ar s. nte­

r i or de las fa.uces: r•iientNs qu.e e 1 mú'.scu. lo PALATOFARINGEO -­

Cf'i 9.Z l-3) corre.sPor1de al Pi 1$.r Posti?rior, Estos dos w).sc1.ttos1 

Ju:nto con tos MUSCIJLOS UVULARES ::i los MUSCULOS PERIESTAFILE--

NOS EXTERNO e INTERNO, forman 1 a ftllJ.scu. la t1;,ra. q JJ.e rtiu.eve !:1 con-

trola. a.l Pala.dar bla.ndo. 

- LARINGOFARINGE. 

La LARINGOFAR!NGE (fi9, II-4) se extiende h<i.CiJ, e.b.aJo des 

de la zon<i. del hu.eso hioides hasta el esÓfi1.9o, 

-LENGUA 'r' PISO DE BOCA-

Cu.a:ndo la boca está abierh.1 la estruc:t1;.ra más obvia de­

tris de los dientP.s es ta LENGUA. La. ler19us. P.s u.n Ór9<1.r10 mu.s­

cu.l-9.r 9ru.eso, recubierto Por w.1.cosa1 que Pu.ede cambi.:i.r de for 

ma ::i se Pro!lecta hacia la cavidad bucal d~ide P.l PISO D~ LA -

:BOCA !I 1 ci. Parte s:nter i or de 1a. f ,,,r i n~e·. 

La 1 e·n9ua está f i Ja so 1 amerite en su Parte Posterior, es-

decir1 en su. BASE o RAIZ1 mierrtN.s qu,e su CUERPO es librP. !1 -

sin i n~.err.:iones. La. base de la. len9u.a. :se u·nP. f'irr~eme·nte a. l 

hU!:?SO hioide~1 ePi91otis :il farir19e Por medio de ftlÚSCIJ,los !:I 

riietnbra nas. · E 1 cuerP o de 1 a 1 P.r19u.a. es rtrUll r~6v 1 t , F' utde retor--

cersP. ::i colocarse en m~chai Posiciones. 
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La PoderOS3. f'lllJ.2CIJ, 18.tura de le. len·:iu.a est,{ consti t•J.ida -­

por MUSCULOS EXTR rnsECOS e HITR IN SECOS. Los flJ.E:'rtes whc•J. los-

EXTRINSECOS Cfi9.II-5) son sus COMPonentes PrinciPales, se o­

ri9inan fuera de la ler19u.a lJ St? inse:·rtan en elt.t1. fiJándoh. al 

es'-11J.i:-leto. Los r111h1:ulc•s IMTRINSECOS si:- forman Por fibr;.i.s de -

m~sculos estriados que comienzan ~ terminan en el seno de la 

1e·n9ua. Lo~ múzc1.1. los e-xtrfr1s.ec:os de lJ. len9ua. son (fi'Ci. Il-5): 

1.Genio9loso, q1J.e nace en la <l.PÓfisis 9eni de h. ma.ndÍbu.1.!. 

2.Hio91oso, que nace en el hueso hioides. 

3.Esti lo9loso, '-!ue ·ria.ce en la. <l.P6fisis esti loides del tem­
Pora.1. 

· Todos e 1 los son m11scu los Pa.re::. 'J terr~i M.n dentro de la. -

len9ua. La tra.cción del 9enio91oso dePrir~e h. te·n91J.a. lJ sus -­

fibras Posteriores la mueven hacia adelante, En cambio1 Por -

acci6n del hio•:no:::.o 'J el e::.ti 10910::.0 la len9u.a retrocede. 

Los m1f::.cu. los i ntr { nsecos son ba.nda:::. WJ.scu 1 a.res q u.e si:- --

entrela.z.:i.n e·n 1<'.S tres dir~ensior1es ~ se deno~lirn.n de .;.c:1J.erdo­

co·n 1 a. di rece 1 ó'n de SIJ.S fibras I q u.e son : 1) FIBRAS LONG ITIJD I -

NALESi 2) FIBRAS l/ERTICALESi 11 3) FIBRAS TRANSVERSALES. 

La. él.c:ciÓn de estos rr1~scu los c.:i.r1\bia. la forrr1-9. de la 1en9u.a.. 

A h. caN suP er i or de 1 a t en91.1.a :se 1 e denor1ii ria DORSO L HI 

GUAL, mientras qu,e .a. la cara 1·r1ferior se le denomina. SIJPERFI-

CIE VENTRAL. 

- DORSO LINGUAL. 

El DORSO DE LA LENGUA es convexo 'J está' dividido en dos­

r~ ita des s ir11é tri ca.s Por un surco de te Ji do conectivo deno~l i na-

do TABIQUE LINGUAL o SURCO LINGUAL MEDIO (fi'il. II-6), El tc.b1-

que lin9ua1 se extiende a. todo lo lar9o de la línea media de­

ls. ler19Ua l:I en su P<t.rte r1iÍ.s Po::1terior ha.!; u.na. dePresiÓ'í1 l lo.--

roa.da. flGUJERO CIEGO DE LA LEtfülJA < f 19. I I-6) , 
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El dorso de la 1en9us. l.?S ba.::.t<1:nte .lsPero debido a las -­

Pa.P i la::. qu.e 1.a. cu.bren c:on Profusió·n. Ha.~ c1;,atro ti Pos de Ps.-­

P i las de la len9ua Cfi9.II-6): 

PAPILAS FILIFORMES 

E::.ta.s. Pa.Pi 1.~.s, las rttÚ nu.w:rosa.s ll de disPosic:ió'n ml.s -­

tu.Pida. son Pro:.:iecciones de s.sPecto Pi losoi es.tl.n distribuids.s 

Por toda 1 a su.P erf i e: i e dorsa 1 de la. 1 en9ua ll le dan u. n asP ec­

to aterc:ioPelJ.do ll color rosa.do 9risác:eo. 

PAPILAS FUNGIFORMES 

Es tas P aP i 1 as t 1 enen foro·1a de P el.! ue\í.;.s bor 11 t,¡i,s ll se --­

Presentan en r~er1or cs. nt 1 da.d, entre 13.s P a.Pi 1 s.s f i l i formes ll -

en 9ruPos a lo 1ar9o de la suPerfic:ie lateral de la len9ua; -

co·nt i ener1 P el.! u.eños bt( 1 bos 9us ta ti vos ll se 1 es reco·noc:e Por su. 

color roJo ll s1J. suPerficie suPerior redondea.da 3.rttP lia .• 

PAPILAS FOLIADAS 

Se les halla en la Parte Posterior del borde lateral de­

la len9ua. Su forrM. és sirtti lii.r a. 13.s PaP 1 las f1;:r19iformes ll 

c:o·ntienen un 9ran nÚ.mero di::: bulbos 9tJ.s.htivos. 

PAPILAS CALICIFORMES 

E$t.¡i.s PaP i bs están disPu.est.!l.s. en forr~a de Vi el vértic:e­

de 1 a V corri 1 enza cerca de 1 a 9U. ,1 ero e i e9o ::i de:.P L1.é's se abre -­

hac: i a. a.de 1 a rite ll a. c:os ta dos. Por 1 o 9enera 11 ha.:. er1tre ocho 'J 

diez PaP i la.si la de ma.:Jor ta.l'lrJ.ño está cerea de la 1 {nea' media 

::i el t.;.roa.ño de las restantes va di:::.ri1ir1u::wndo a. r11edid<'. q1J.e se­

a.te,lan de e 1 ta .• Tienen forroa de f"to·n9o ~ la slt.Perficie s1.\Pe--- · 

1•ior aP la.nada rodeada Pot" u.r1 iurco Prof1;.ndo. En el fondo ~ en 

las Pa.redes del :»urco ha::i w;.chos btJ. lbos 9tJ.::.ta.tivos cor~o taro-­

bién orificios de salida de la.s •:'Jl.Índ1J,la.s salivales 1iMu.a.les 

Post.eriores <véasr¡¡ lo referente :;. iatl.·ncJ1;.tas sa.liva.les>. 
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Los b1.1.lbos ·:R1.stativos1 ¿,der1i:fs de h<1.l 18.rse en l.:r.s. zona.s -

fl'le"ncion;,i.d.;i,::;, t.~.r11bih1 si:- 1.?n1:1;.e·r1tran er1 el P<'.l<'.dCi.r ~ en le. ;;,1.1.--

Perficie Posterior de la ePi9lotis. 

- SUPERFICIE V~NTRAL DE LA LENGUA. 

Tanto la suPerficie ventral de la len9ua Cfi9.II-7) como 

la suPerficie del Piso de la boca, se encuentran cubiertos --

Por mucosa buc~l lisa w muY del9~da , La suPerficie ventral -

de la len9ua se une a la Mandibula Por el MUSCULO GENIOGLOSO-

11 su w.1.cos.;i. :se f'u.sio·na. con la. w.1.cosa del Piso de 1.:r. boca. 

-PISO DE LA BOCA Y FRENILLO LINGUAL-

Los r111facL1. 1 os SUPRAH IO IDEOS CD I GASTR I CO, ESTI LOH IO IDEO :i -

GENIOHIOIDEO) controlan 11 dan forMa al Piso de la boca. La 

meMbrana mucosa del Piso de la boca forma un Plie9ue vertic1l 

de teJido tisular que se une a la suPerficie ventral de la --

len9ua; este Plie9ue se denomina FRENILLO LINGUAL Cfi9.II-7l. 

Er1 e 1 ce-ntro d.s- 1 SURCO SUBLINGUAL ho.~ 1.1.r10. P ei:i 1.1.eTia P <1.P i 1 c. si --

t1ur.d.;i, <1. l frente del fren i l le• denor1li Mda. CRRUNCULA SIJBLI tlGUAL. 

A r1iV>?1 de la cG1.r1f.nc1.da. s1;.blin91.1.<i.i' ~<:!.los l<i.dos del ft"~ 

nillo lin9ual 2e abre, en el Piso de la boca. la salida del-­

conr.:h.1.c:to e):cre·tor P r i ·ne i P "' l de lo. ·::i l ánd1.1. la sa. 1iva1 subt1)a>: i 1 .:i.r, 

der1or11 i n<J.do CONDUCTO DE ~JHRRT.Of~ (vea.se f i ·:i. I I-7 :,; G l ánd1.1. l c.s --

Sa.livales), 

-VRSCULARIZRCION'E INERVACION DE LA LENGUA-

L.~. v¿i,scu.t.;i.rizaciÓn de la len91u. ProvienP. di? la. ARTERIA -

LINGUAL <F.:ar11a. de ta ca.ró"tid.;i. exter-r1a/ q1.1.e es la Pt'irieiPc.l FTC• 

veedora de san9re ~e la len9ua ~ del Piso de la boca, En la -

suPerficie ventral de la len9ua se ven las ramas suPerficia-­

le:s !:le 1.;i. VENA LINGUAL. Est<t.s ram.:i.s c:o·nver9e·n P.9.ra. deser11boc.~.r 

en la VENA· YUGULAR INTERNA ~. a veces, en la VENA FACIAL CO--

MUN. 
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La. ir1erva.dó'r1 motora. de la. 1e·n9•J .. 3. deriva funda.me:nt.;.lrrien-

te del NERVIO HIPOGLOSO t'lA'r'OR <XI I P a.r cr.:i:nG'a D. Lil. ::.e ns i b i --

lidad 9ene·ra l de lil. ie··n9u.a es Pr0Porcior1ada. en los 213 ¿i:nte-­

riori:-s Por el t·JERl/IO LINGUAL (r<>.~la. de l.;. ciivbion f'l'1J.ndib1.1.l.;r.r­

del ·nervio Tri9émino o 11 p.;.r cra:ne.:i.l>i ~t tercie• Posterior -­

está inervado Por ur1.:i. rama del NERVIO FACIAL < l/II Par cr,,--­

ne·a.l); ':J el tercio Posterior Por el MERl/IO GLOSOFRRIHGEO <It<:-

Pa.r cranes.D. 

-GLANDULAS SALil/ALES-

L<'.s GLAMDIJLAS SALIVALES están re la.cionc.da.s direct.<w1ente-

con ta i::avicl.~.d b1.1.c.;.l !I se les co¡1sider.;. P.!l.rte inte9r<i.nte de -

e 1 ta. Des€·~·,p .:113.n muchas flrncio·nes, entre h.s CL•.a li?s la r~.;.::. --

extensa.Mente- estudi.:i.d.~ es 1<1. Prod1lccion de la. s.!1.liva, Son ---

da.d b1J.ca.t. E>dsten tres Pa.res di? 9l.fridu1as 9r.:i.ndes <li.J.e se ---

clasifican COl•'10 GLRNDULAS SALIVAL.ES MR'rORES o PROPIRSi ':J $01"1: 

1 a.s PARO TI DAS, l a.s SUBMAX I LRRE~3 ':J l .¡i.s SIJBLI NGUALES < f i 9, I I -8) i 

ader11ás. ha:,i mtr11eros<1.s 9lá'ndu. l .:i.s P e·.:i1.Áefüi.s dis tr ibu1das t?n la 

mucosa 1;.biali carrillos, Paladar :,i len9ua, que se conocen 

con e 1 nor~brt? de GLANDULAS SALIVALES MENORES, 

L.;.s ~ilÍ.nci•J.la.s sa.liv.;.l12s P•.Áeden st?r ini:l1J.cid<'.S Por diver-­

sos estímutoz como el olfato, la vista o Por el contacto real 

o o 

* OLANDJJLRS EXOCRIHAS. L-!!. estr•.tctura. interr1a de l<l.s 9\Í.ndu,l.;1.s 
VJ.rÍ<I. di?sck> tub•:Js o ::;.~.·:o::; :::.enci 1 los h<i.st.:i. unid.:r.des ::J cor1d1J.c-­
tos ramifkJ.do:=. c:or11Ple,lo.s de c.S:lLtlas. s1<cretora:3. Las 9lfn1:!1.1.-­
lé1.s cm10 .::1:ir1d1.1.•:to .lleva 1<1. ::.ecrec:i6i1 a 1J.n 11.!9<'.r esPt?c{fico ~-e 
llaman GLANDULAS EXOCRINAS. 

Al9•J,r1a:::. ·~lá'r1du.1a.s no tienen condlt•:tosí SLts Prod1.1.cto:s son -
ner:esoi.rios P.:i.N m•..\r.:has o tod.3.s 1<'.s c41v.lél.s do?l cuc·rPo !:I ri:---­
.:tu.1eri::·n Lma m<i.!:lor di:;;trib•J.ci6'r1. E:::.t~.s 91Índi.tla;;; S(l' v.:i.len d•: -
los c<i.I=' i l ól.rt;;·s de t sis tt?nia. e: i rcu. la t•:ir i o P J.t'J. l c. i;.11str·1 b1J.c: i Ón -
de s•.ts Proi::l1J.ct•::is d~ .E•?crec:ior1 !:I s~ le.; denoMin.:i. OLFlt'lDIJLRS Etl­
DOCRHlAS. 
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de los alir~entps c:o·n la. mv.r.:osa. buc:.~.l. Ento't'lc:es1 las 918.'t'ldtJ.las 

Produc:e't'l U't'la secreciÓ't'l de ProteÍ't'la:S1 electrolitos 11 a.9ua de-­

noMi't'la.d.~. SRLil/A1 ¡{quid•:> c:o't'l ProPieda.cJes física.s 11 qL'.Ímic:u.­

DP.:sde el Punto de vista ffaic:o, la saliva. hur<1edec:e 11 ltJ,bric:a­

la l'l'lu.c:osa. bu.cti.11 a.11u.da. a. la. r<J.~.:stica.ciÓ't'l :.i a. la. de9luc:iÓ't'l de -

los alimentos. Desde el Pu·nto de vista. qu{r.lico1 c:ontie't'le en-­

z i rn!l.s '-1 ue b1terv i e·ne-n 1 as f <1.ses in i ci .~. l e-s de h di 9es ti Ón 11 -

PrePara't'l los alil'l'lentos Para su. seParacicfo 11 c:o't'lversi6n en ---

otros P reductos. P a.N %e se<1:n aP rovec:h<1.dos Por el or9a n isr<10, -

L<'!.s secreciones de' \as 9lá.'r1d1.1.1as saliva.les se dividen 1:m: . . 
1) SEROSAS <ALBUMHIOSAS), Prod1.1.ce't'l una secreción a.c1.1.osa sa.tu­

r.a.d<1. de ProteÍ'na.s; 2) MUCOSAS, Produce't'l una secreción viscosa 

que c:o·ntiene MUCrnA; 3) MIXTAS, están forr11adas ta't'lto Por cé'1u 

las.mucosas c:ol'l'lo serosas. 

- GLAHDIJLAS SALIVALES MA'tORES, 

Se encuentran localizadas a cierta distancia de la c:avi-

da.d bucal / con li. qu.e se c:orour1iCM roedia't'lte co't'ldUctos de lon-

9it1J.d va.ria.ble. 

GLANDULA PAROTIDA 

Es 1 a 91ámlu1 a. de ma::i or t<i.roa ño 11 sus sec:rec: iones son se­

rosa.s. Se enc:1;.entra Por delante 11 deba.Jo del oído (fi9. II-8)1 

stJ.s secreciones se descar9a'fl ·Por el CONDUCTO PAROTIDEO o de -

STEt~SON, <!ue se abre frente a.1 se91m:lo r1101 a.r suP er i or en 1 a. -

zona de 1& PaP11a Parotidea en la rtiuc:osa. bucal. 

GLANDULA SUBMAXILAR 

E:a.tl. u.bica.da. en la. FOSA SUBMANDIBULAR1 qtJ,e es u.'fla dePre­

si.Ó'fl que se. ha.11a en la su.Perficie inter-na dQ 1.a. 101nclibUl"'- -­

deba.Jo del m1fsc1.1.10 mi lohioideo. Una Parte de e!ta 911.ndu la --

se extiende hacia ab1Jo ~ Por consi9uiente est{ en la zona -­

del cuello, deba.Jo de 13. 1Y1a.ricl!bu.la. 
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Ls. 9h~ndv.ls. slJ.bri'!a.xi la.r es de tiPo ri'lixto Pero Predorün.rn­

teme'f1te seros<1 .• Descar9a s1;, secrec1ó·n en el CONDUCTO SUBMAH--

DIBIJLAR (SIJBMFl::'.ILAR) de WHARTON, <ltJ.e se a.bre e·n el Piso di: la.-

boc.~ .• 

GLAt~DULA SUBLINGUAL 

Esta 9l!r1d1J.la.1 la menor de l,¡¡,s tres, se s.loJa. en la fo­

sa sublin9tJ..9.l, q1;:e es una. zon;.i. c:Ónc:a.va .en l<'. suPerficie in--­

terna de la ri'!and{bul& loc1li%1d1 en el Piso de la boca en el-

PLIEGUE SUBLINGUAL inmediatamente deba.Jo de ta mucosa, baJo -

la b.~.se de la len•;"i1.1.a. <f19, !I-8), La 9lándu.ls. sublin9L1.a.l es de 

tir:-o Mixto, P.o;;ro P ro&dc•r1ti nJ:r1t•w1ente lfllJ.cosa. ~ PL1.ede v<t.ci .3.r s1.(s 

se cree iones a través de P e·:i u.efii:is condu.ctos al CONDUCTO SUBMAH 

DIBULAR o dt? BARTHOLIH qu,e tar11bién Puedi:- desemboc:s.r en el --­

c:ondLt,cto st.t.bniJ.ndibular a nivel de la C:<'.rÚncu.la sublin91J.al. 

- GLRt·IDULAS · SALIVALES MEtfüRES, 

GLANDULAS LABIALES 

Estln localizadas en la suPerficie interna de los labios, 

de t.;.r1·1.3:(io va.ri.;.ble :.i r.:1J.biertas Pcir la. r~uc:osa lJ.bial. No est5n 

enc:aJ·su hda.s Por lo o:iue se P1.1.i:·den Pa.lP<'.r f.Í.c:i lment~. PIJ.l~den -

contener c~lulas tanto serosa~ como mucosas1 Pero un nd~ero -

considerible son dnicamente mucosas ::i sus conductos termina--

tes son cortos. 

GLANDULAS BUCALES 

Son continu.a.ció'n de lc.s la.bia.les >J se encuentran en la -

su.Pe·rfir.:ie i'r1terna. de la.s me·Ji 1 h.s ~ cu.biertas Por ta. mu.cosa.-

de tos c.:J.rri l l1::is. 

GLAHDIJLRS PALATIMAS 

Or.:uPan el techo de la. c:<1vidJ.d bucal !J Pu.edi:-n dividirse -

" ' toPo9r.:J.ficarrtente, en las del PALADAR DURO ::i la.s del PALADAR -
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Glandula 
sublingual 

Conducto 
sub:iwdlar 

(de llharton ) 

Conducto 
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(de Stenson) 
landula parot1d& 

Fig.II-8. Glándulas salivales. 



BLANDO y 1.:i.s de· la. U'./IJLA. Son d11 tiP•:l MIJ.COSO Pu.ro !I sus c 1::in--

tares indePendientes en n~mero de 250 aProximadamente en et -

Paladar duro, 100 en el Paladar blando Y 12 en la ~vula. 

GLANDIJLAS GLOSOPALATINAS 

Es ta.::. son d1¡ ti Po r111J.c:oso, 1 oc: a. 1 i zada.s en la re9 i Ó'n de t -

istmo, se encuentran circunscritas al Pitar anterior de t~s -

f.¡i,1.( 1:i:·s o PIJ.i:·di:·n i:-xto:-nderse hll.st.:i. t?t Pa.t;.i.dar bla.ndo Pa.N f1J.--­

siona.rse c:oii l.;i.s 9tá·ndu.las Pahtir1H Pr0Pi<1.s, 

GLANDULAS DE LA LENGUA 

Se PiJ.eden dividir en LINGUALES AHTERIORES Y POSTERIOP!::S, 

Las GLANDULAS LINGUALES ANTERIORES se encuentran i:-n el esPe--

sor de ta musculatura de ta suPerfic:ie ventral de la ten9ua,­

Ju·nt..o a. la línea. rriediai en la Pa.rte a.nte·rior están co1istit1J.i-

das Por célrJ.lit.s mucosa.s Pur~.s ~ en ic. Pa.rte Posterior Por e{-

1 u. l a.s r111J.cos.:i.s l:I ::.erosa.s. 

L3.s GLANDULAS LINGUALES POSTERIORES están situ.a.da.s en 1<1. 

base (ra.Íz) de la len~1u.a. en la. ve1:indJ.d de la.s PaPilas ca.ti--
' 

c:iformes. Son seros.:i.s Pur.:i.::. ::1 :::.1J.s se·cre•:ioÍi sirveJ Proba.ble--

mente Para lavar el ~urc:o de la PaPila. 

:: FUNC I OtlES DE LA CAVIDAD BUCAL = 
L..;i.s PrinciPa.les f1J.nciones de la .. c<t.vid.;.d bw:a.l son '.en .-:-1 

orden que se Presentan): 

1, Rer.:ePciÓn ::i Pr1J.eba. del alimento Para s.aber si es el a.de--

cu.a.di:> Pa.r<i. 1:onswr1irlo (sabor, terr1Perat1;.ra, ta.M-3.'i''io 'J text•;u.), 

2. M'1.zticac1Ón !:4 trit1J.rc.ció·n de los aliítle'rfto~, lo::> cuales --

redicE:·'f1 Z'J. volurr1err P.:i.ra 1,~. di9estión .. 

3. F'r·:id1..lcc i Ór1 di? enz iri'18.s d1.1.ra:nte 1 a. Mas t ir.:ac í Ón Para i r11c ür 

los ~·rocesos '=lLt(rrdcos de la di9estiOÍ·1. 
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4, Producción de moco 11 h•.1.rt1eda.d1 q1.1,e a::1ucls.n a forMa.r un bolo 

o r~.:r.sJ,, con el alimento r11.:i.stic<1.do Pa.r-a. ser de9lu.tido. 
. ,. ,. 

5. Iniciacion ele 1a. de91ucion. 

,. 

..34-



11 
11 

CAP ITIJLO I II 1 1 
11 

INTRODIJCCION 

1 1 DESCRIPCION GENERAL 
11 
1 1 DE LAS DENTICIONES EN EL HOMBRE 
11 
11 

D1J,ra.r1te la. vida. c:I~ ca.da. 1ndividu.o se desJ.rrol lan dos --

9rUPos seParados de denticiones; el Primero se conoce con los 

nombres de der1ticiÓn caduc:a.; desid1J.a.1 temPora t; de teche; i r1-

fa'ilti t, etc.ft.;;ra; ':J el se9u.ndo con los r1or11bres de dentii:ión -

defi ni ti va., se·c1.1.r1d<1ri a.1 Perr11ar1er1te, ¿i,1:iu l ts., etcétera.. Es to.:; -

términos si:in si n6n i MOS de 1J.so r.:owJ.n i sin err1ba.r9o, el nor11bre -

correcto de ca. d.;. u:na. es el de PR HIERA ':J SEGUNDA DEN TIC ION, 

= ASPECTOS GENERALES Y NOMENCLATURA = 
H<1.::1 20 dientes er1 1<1. Prir11e-ra. d1.;"ntic:iÓr1 ':J 32 e"n ta se91;n­

da, Le. r1iit.:i.d de ca.da r1Úr11ero se enc1J.er1tra. cotoc.:i.da. en el fria.xi-

t.,.r en form-9. i:::le .;.rcoi ':J l.¡¡, otra. mita.di disPue:=.ta de ma:nera. -­

setole J "·rite, $1? ha 11 &. en l <1. r11a. nd Íb1J.1.~., Ca.da. a.re: o c:ons ti tu:; e u n<1. 

ARCADA DE~ffAL, 

L<i.s a.rc:.:i.d.3.S denta.les p1;.eden ser dividida.s Por una lÍMa.-

vertical der1ofl'lina.da PLANO SAGITAL MEDIO o LINEA NEDIR, en u:i"1<'. 

mitad derecha~ una Mitad izquierda CFi9.III-1A, lB), 

= PRIMERA DENTICION, 

La PRIMERA DENTICION esti inte9rada Por 20 dientes aPa--

reciendo dii:-z de el los en el maxi t3.r <a.rc3.da. s1~Perior> ':J lo::.­

diez restantes en ta mandíbula Careada inferior>. Comenzando­

en 13. 1 fr1ea. medi8. o P hr10 s.~.9i ta.1, tos die·ntes de Priw;?ra. den .,, 
tic:ion reciben tos si9uientes nombres Cf19.III-2>= 
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' PLANO SAGITAL MEDIO 

ARCADA SUPERIOR 

ARCADA INFERIO~ 

Fig.III•l. Arcadas dentales y plano 
sagital modio, 

(A) Primera dentición 
(B) Segunda dentición 

·:· 
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1.- INCISIVO CENTRAL 

2.- rncISIVO LATEF.:AL 

3.- CANHIO 

111 SEGUNDA DENTICiot~. 

4.- PRIMER MOLAR . 

5.- SEGUNDO MOLAR 

La SEGUNDA DENTICION inclUlle 32 dientes, diez ~ seis de-

ellos, formando la Arcada inferior ::i los diez ::i seis restan-­

t~s la Arcada suPerior. Por to tanto se conclu~e que el nd---

met'o de dientes qu.e a.u.me·nta. en ts.s dos arc.¡¡.das e¡ d& cua.tro -

dientes m.f.s Por CIJ.da u.mi. d>? el tas, Cor11e1nzs:ndo en ta. 1!nea rr1.;--

dia son CFi9.III-3): 

1. - INCISIVO CENTRAL 

2.- INCISIVO LATERAL 

3. - CANHlO 

4.- PRIMER PREMOLAR 

5, - SEGIJNDO PREMOLAR 

6.- PRIMER MOLAR 

7,- SEGUNDO MOLAR 

8.- TERCER MOLAR 

En ta. se9U.nda. r.:fe·r1ticiÓn se c.9re9.~.n cu.a.tro Premolares, 

do:!> suPeriores ::i dos inferiore·si ::i c1J.a.tro terc&ros mole.res, -

dos auPeriores ::i dos inferiores. 

Ccinsider.:i.ndo a. tos dii::-nte·::> colectivall'Jentei tos incisivos-

centrales ::i laterales se denominan INCISIVOS. Los incisivos ::i 

tos caninos o:·n conJ1J.nto se •:lenor,1ina.n DIENTES ANTERIORES o ::.irri . -
Pler11ente- ANTEF.:IORESi ii todi::is los dientes que están Por detrás 

de los canir1os <Prer11ola.res '.:I r··1i:1la.rli's), reciben et nor~bre de -

DIENTES POSTERIORES o UmP 11mente POSTERIORES <f19. I I I-2 ::i 3), 

= DIFEREtHES SISTEMAS DE DENOMmACION 'i NUMERACION = 
La. clesi•Ztn¿!.c1Ón exacta de tos dient.;-s en la odonto1o9{<1. -

es ese-ricial Para anotar ii transmitir haltas9os de una maner~­

senc:i lla, cl<l.ra1 sin15Pt1ca '.:I corresPoi1der al queh<1.cer odonto-
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A. INCISIVO CENTRAL 

B. INCISIVO LATERAL 

c. CANINO 

V. PRU!ER MOLAR 

E. SEGUNVO MOLAR 

.. ~. P'ig.III-2. Primera dentición. 

VI ENTES 
POSTERIORES 

VIENTES 
POSTERIORES 
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J. 1NCISIVO CENTRAL 

2, INCISIVO LATERAL 

3. CANINO 
4. PRIMER PREMOLAR 
5. SEGUNVO PREMOLAR 

6. PRIMER MOLAR 

1. SEGUNVO MOLAR 

8, TERCER HOLAR 

VIENTES 
ANTERIO~ES 

DIUJHS 
ANTERIORES 

VIENTES 
POSTER1QRES 

VIENTES 
P.0SHB10.RES 

Fig,III-3. Segunda donticioñ. 
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1Ó·ilko1 es decir, se<1.n de cJ.Pta.ciÓ'n vis1ul riPida .• OtrJ. exi-­

ge·ncia es qu,e la desi9·nac1Ón P1.1.ed11. ser dicta.d.~. e·n forr''"· i·nte­

le'ilible ~ que se<J. fa.ctible su. escritir.:i. e·n r11.f:i1J.ina .• 

Desde la desi9nacidn nominal usual1 hasta el len9uaJe de 

corr1Pu.t11.doN en nrJ.w?:ros, existen diferentes sisteMa.s cu.~o co--

nacimiento es necesario Para interPretar las distintas rere-­

rencias a 111.s que aluden IJ.s Publica.ciones. 

= DES IGNAC IOH NOM HIAL, 

Por conver1iencia dev:riPtiv.;i,, Pa.ra de::.19nJ.r u.n die·nte en 

P J.rt i cu. 1a.r1 se P osP o nen 1 os ad Jet i vos SIJPER IOR o INFERIOR . ~ -

DERECHO o IZQUIERDO, se91J.n el CJ.$01 al nor11bre dr;-1 diente1 ~ -

fi r1i1. lme·nte se w:-nciona si es de PRIMERA o SEGUNDA DENTICION1 -

Por eJeMPlp: 

Se91J.ndo roola.r sllPerior izf.!u.ierdo de- Primera. dentició·n. 

Cil.nino su.Perior derecho de se9u.nda. clentici6n. 

= SISTEMAS DE NUMERACION. 

Los diferentes :;;,isteroa.s de sír11bolo::. lW.Mericos se uti 11--

za·n co·n el obJeto de a.brevia.r a.1 escribir en u.n re91stro 111 -

noriibre de-terNi·na.do de Lmo o va.rio::. dientes, Uno de el los es -

el sister11a. de nu.w.:-r-3.ciÓn ciiHit.3.l de la. A.D.A. <ASOCIACION DEN-

TAL AMERICANA), Este sistema. s.irve Para re9istrar los dientes 

dP. 1<1. se91J.nda dentición del #1 a.1 #32, Cor,1enza:ndo en el TER--

CER MOLAR SUPERIOR DERECHO cor110 diente !H ~ conti n1.(a.ndo hast¿i, 

el TERCER MOLAR SUPERIOR IZQUIERDO COMO diente #16. El TERCER 

MOLAR INFERIOR IZQUIERDO e::. e 1 #171 cor1ti nu.J.mki en el orden -

sucesivo ha.s ta e 1 TERCER MOLAR IMFER IOR DERECHO COJYiO #32, 

Et dia.9r .. w1<'. se P.scribir{<'. ento·nces: 

l 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 

32 31 30 29 28 27 26 25 24 23 22 21 20 19 18 17 
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Se emPtea el mismo sistema Para los dientes de ta Prime­

ra dentición, del urio s.t veinte , Pero 1.1.ti ll:z:o.ndo ·núrt1eros ro-

roma.no!, c:ow~nz<1.ndo en el SEGUNDO MOLAR SUPERIOR DERECHO cor1-

et nÚ.r<1•?ro I 'J contn•J.'1:ndo er1 orden sucesivo ha.s.h el n•J.mero XX - . 

qu,e viene a :ser el SEGUNDO MOLAR INFERIOR DERECHO en et misíliO 

orderr '11J.e el sistem-3. de·nt<1.rio anterior, En este !.istema t.;i.rr1--

bien se utilizan letras ma'J~sculas de la A a ta T diferencian - - -
do a.sí al diente de PriMeN de-1 de se91J.r1da. dentic:iói1: 

l II III IV V VI VII VIII IX X 
XX IXX XVIII XVII XVI XV XIV XIII XII XI 

A B C D E F G H I J 
T S R Q P O N M L K 

Todo el sistema tie·ne h desventaJJ. de que el odontólo9o 

debe tener Presente en si;. mente el n1J.r~ero o letra c:orresPon--

diente a. cada diente ::i al rriome"nto de tr./1.nsc:ribirlo en el re--

9istro es difÍ•:i t Percibir las fallas de anota.ciÓn, con lo --

qu,e se Puede tener un 9rs.n r11ar9en de error. 

= REIJ I STRO POR CUADRANTES <:=.is tema 2.s i 9rrrond::i IP-1. lnier). 

La. ma.!lorfa de tos -3.IJ.tores dividen los a.reos denta.rios 

en cua.tro c:1J,adrantes. Se u.ti tiza. llna. lÍnea. f1orizont<1.l Pa.ra 

d1stir19uir .!l. los dientes s.1J.Perior1?::. di:- los inferiores. !I una. -

lfr1ea vertical P<1.ra dist1n9u.1r los clientes derechos de los -­

izquierdos. El Plano sa91ta1 eiti rePresentado Por la línea -

vertic.:1.l !I tos láclos derecho e izq1;.1erdo se c:onsideN.n con --

referencia al Paciente, no al observador. 

M<1.xi la.r sf.f.Perior clere•:ho M<1.xi hr su.Perior 1zqu.ierdo 

Ma.>r.i 1'1.r inferior derecho MJ.Xi lar i·nferii:•r izquierdo 

' En e:ste· m,;todo, ca.da dier1te se ideriti fic:a con un núr.ier1:i; 

Pa.ra los dientes d11 la. se91J.r1da. dentición se uti l iza.n nrJ.w?ros.-
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, . "' 
ars.~19os del l a.1 8 :.i los dientes de Primera. dentir.:ion se ---

identifica:n co·n nrf.r~el"os rorria.no:s o con nú.mo:-ros .:i.r·ábi9os se91J.1-

d1::is de a.PÓstrofe del I-1' s.1 1/-5; 1 corre:sPondiendo: 

l.- INCISIVO CENTRAL 

2.- INCISIVO LATERAL 

3,- CANINO 

4.- PRIMER PREMOLAR 

5.- SEGUNDO PREMOLAR 

6. - F'RIMER MOLAR. 

7.- SEGUNDO MOLAR 

8,- TERCER MOLAR 

I-1 ', - INCISIVO CENTRAL IY-4', -PRIMER MOLAR 

II-2' ,- INCISIVO LATERAL Y-5' ,-SEGUNDO MOLAR 

III-3',- CANINO 

Los es-=llJ.er~a.s dentarios se rePresent.:i:n: 

SECMlDA DEMT I C ION 

a 7 6 ::i 4 3 2 2345678 

8 7 6 :5 4 3 2 2345678 

PR I r·JERA DENT I e ION 

::i' 4' 3' 2' 1' 1, 2' 3' 4' 5' 

5' 4' 3' 2' 1' 1' 2' 3' 4' 5' 

V IV II I II I I II III IV V 

V IV III II I 1 I II III II/ V 
1 

P a.ra. evitar cor1ru11 or1es e-ntre r111.rtreros arl.b i 9os 11 rol'l'l.a nos 1 

er1 tt11J.c:hos Pa{s~s se de::.i9M a la. Priwm:i. dentición con letru 

ma::iúsc1.1. tasi el esquema. dentario se rePMsl!l'ntiría.: 

1 
E D e B A 1 A B e D E 

E D e B A 1 A B e D E 
1 
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Por 1Y1edio de este sbter11J.i u.i1 e.>s:~uo:-r11J. denta.rio de denticiÓ'n -

mixta se rePresentar{a: 
1 

6E4C21112C4 6 

6 E 4 3 2 l 1 l 2 4 E 6 
1 

Este dia.9r<i.rH. l!XPresa en le\ for111a. r<1ás ser1ci t ta,¡ qué dientes 

de Prir11era. dentkiÓ'r1 se enc1J.entr.rn t•:idav{a. Pre-::.entes en ca.vi­

da.d oN.1 ::i q,J..{ diP.r1tes de ;;.e'3u.nda. denticiÓ-n no ha.n er1J.Pcioria.-

do. 

Para hacer el re91stro de un diente o varios de ellos, -

no e:s riece::..3.rio u.s.J.r toda. la. rePrese-nta.ciÓn 9ráricJ.i P1J.ede -­

util iz.~.rse 1f.nica.r~ente el ~.i9no corresPondiente que nos 1 ndi-­

cari si es un diente suPe-rior1 inferior, derecho o izquierdoi 

Por eJ•:-rt1P lo: 

31. Ca.ni no inferior derech•J de :se9u'f1da. dentición. 

LB.., Incisivo centr<1.l su.Perior izq1Úerdo de Primera dentic:i•5n. 

Si es r1ecesa.rio r1or11brs.r má.s de u·n diente en u.n Mismo c1J.a.---

drante se PIJ,ecl·::- ha.cer o:Ie t.~. si';)IJ.iE"(ltE' r~·3.neN.: 

12 3 6 , Incisivo tateral, canino ::i Primer molar inferiores -

= SISTEMA DE HRDEREUP. 

La. de·si9n~.o:iÓn de H<1.do:·rel1.P. es u.na r11odific<1.ciÓn det sis-­

tema F·or r11edio de cu.<1.dra.nto:sl ta.rtibi-Ín se l'.ti l iza.n n~~ierc•s --­

ar~b i 9o::.rs l:I ror~.~. nos P a.ra deneota.r 1 os r.:J i e·r1tes de se9Lmda 11 P r i -

Me·N dentició'n. Los c1;,adrantes se- substitu::ien con el s19no (+) 

P<1.ra ir1dica.r dientes s1J.Perio:1res ::i et si9no (-) PaN die-ntes in 

feriares. Si el si9no + o - se antePone al ndmero, se indica-

que ,1 diente se encuentra del lado derecho; si el si9no co-­

rresP ond i er1te se col oc.;. de .:J· 1J.és di.? 1 n1froero se i nd 1 ca q L!e P.\ -
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diente se e.ncuentra del lado izqv.ierdoi Por lo t<r.nto et ef,--­

qv,ema dentarib si rePresental 

8 7 6 5 4 3 2 1 + 1 2 3 4 5 6 7 8 
8 7 6 5 4 3 2 1 - 1 2 3 4 5 6 7 8 

V IV III II I + I II III IV V 
V IV III II I - I II III IV V 

En 1 ~· ficha de 1 P aci er1te se P u.ed~ J. nota.r entonces : 

3·+ II • Canino suPerior derecho de se9unda dentici6n e Inci­

sivo latera 1 izquierdo de Prir11era. de·ntic19'n. 

IV - B • Primer molar inferior derecho de Prir11era dentición !I 

Terci:?r mola.r inferior izquierdi::1 de se9unda dentici•5n. 

:: DESIGNACIOM DE LA F. D. I. <Fe·deracion Denta 1 InternaciOYl<1.1'. 

" Este sistem<i. esta Pensa.do P<1.rJ. sv. u.so en coNPL\tadoras )l-

Perr1dte la desi9nac1Ón de uno o varios ·die·otes 111edia.nte deis -

n15.m~rosi el Prir11er n6mero se refiere a.1 cu .. ~.dr<i.nte ~ el se•J.9U!!_ 

do n•1r~ero a.1 diernte. El esqW.:!fl'1a de cuadrantes se rePre:senta: 

CUADRANTE DE 2• DEIHICION 

1 2 

4 3 

CUADRAIHE DE ¡• DENTICION 

1 
5 1 6 

8 1 7 
1 

Un esquema. denta.rio de la F, D. I. se rePresenta.: 

1 
55 54 53 52 51 1 61 62 63 64 65 

1 
19 17 16 15 14 13 12 11 1 21 22 23 24 25 26 27 28. 

4~ 47 46 45 44 43 42 41 1 31 32 33 34 35 36 37 38 
1 

85 84 83 82 81 1 71 72 73 74 75 
1 

lia.bla.r de lo!. dientes 141 53 !ol 73 Por medio dl.I' este sisterria.1 

equ1va.le a. hablar del Primer Prerriol<l.r s•J.Perior derecho de se-
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91u1d.:\ dentici,)'íll C<'.ni no :s1J.Pt?ri or derP.cho de Pr ir11er"'. ·dent ici Ón 

'J Canino inferior izquierdo de Primera denticion. Con este 

sistema se elimina la necesidad de la cruz del cuadrante o 

los si9nos + e -. 

El sistema tiene la desventaJa de q~e visualmente, es mÍs -

difí'ci l el Percibir 1.:1.s f.~.l la.s de a.notació'n Por lo que Puedi?-

consti tl\ir 1;.r1a. 9ra.n fJJ.ente de error. 

Un eJemPlo si9nif'icativo de los diferentes sistemas de -

·n1J.JY1era.d Ón "J d1?nor11 i n.:1.c i ón P odr Í <'. ser el si 91.1. i ente: 

Extr.~.cciÓ'11 del Prime·r Pr1?r11ol.:1.r s1J.Perior dere·ct·10 de se91J.nda­

de·nticiÓn1 Canino suPerior derecho de PriMer.:i. drntición, Pri­

mer Premolar suPerior izquierdo de se9unda dentici6n, Se9undo 

fl'tola.r suP.:-ri1:-ir iz'-llJ.ierdo de F·rir~era. dentició'n o; del Prir11er mo 

la.r "J •:a:ni'oo i M'eriores de·rechos de ~· rir11era. de·ntio:iÓn, . Ca ni no 

inferior izquierdo de Primera dentici6n o; Primer Premolar in­

ferior izo:i1.1ierdo de se-9und.~. cJe·nticiÓn. 

Tales anotaciones no sólo rePresentan un derroche de ---

tie~Po ~ esPacio1 sino que son visualmente no caPtables Por -

lo que se utilizan los diferentes sistemas, anotando: 

h A.D.A. 

Extr.~.cciÓr1 de .:!.] , [i, !.!..!J 1 filíl , ~ , 'iVl. Con e-1 sisteMa.­

de cuadrantes <Zsi9mond~!Palmer). 

Extra.c•:iÓn de 4, .III1 + 4, V o; del IV, III - III1 4. Con e·I -

sis to:?r11.~. H.:i.der1.1.P, 
, 

Extraccion de 141 53, 24, 651 841 73 ~ 34. Con et sisteMa de-

t.:i. F.D.I. 
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:: E!.ltJ['.J_Q.!iES GEHJ;F.:ALES DE LOS DIENTES :: 

DEt·HICIOM HETEF:ODONTA (Di:·l 9r. ~1ete·r•::i:::., otri:)i ~ de-1 l.:i.t. 

dE·n::..-clente1 di•?nte) r?S el t.6rr1iin•:i 1.1.ti liz-~.d·:i P<1.r.~. d•?scribir 

la.s di fere"nte::. c1<1.si:·s de dient~s sesu.!.n ::;.1.1. form3. :1 funciÓi1. 

Los dientes re.:>.1izan la. f'ur1c:iÓr1 a.ctiv.¡i, de 1a ma.stica.ciÓr1J 

coritrib1J.~en <'.1 r11i:-canismo del h;.i.bl¿i, <;J s.irven p.~.r.:i. conserv.¡i.r 

1.m .:i.:s~··?cto a9r.;\d<'.bl•::-. La r•l•:irfoto9[<\ di:? los diento:s dePende •?n 

9rar1 p.3.rte d•:> la función a l.¡i, ·~u.e i:·;:.tfr1 destina.•:ios. 

Los rncISIVOS s•:)'íi die'r1te:;. q1.1.e tie'r1t:"n forr1101. de CIJ,'í1.~. con -

11.r1 t•orde fi 1oso. Su fu:r1ción es l.:i. dG· ci:;1rt.~.r los 01.lir~entosi --

esto se· cc•ns.i91J.e· h.~.dendo inddir los bor.:.l•?s de tos ir1•:isi11os 

inferiores cor1 tos borr.fos de los inciz.ivos s1.1.Periores <de o.hÍ 

el alimento ~ ro~Perlo en trozos adecuados Para la mastica---

tÉ-ti r.:o cl•? tJ. P er·:son.:i.. Los f'lOLFIF(ES tri t11.ra:n :1 w.!e·l en 1 os .:i. li-·· 

mentos1 no tienen bordes como lo~ dientes anteriores Pero, en 

carobio1 Poseen varias Proroinencias en la s~Perficie mastica-­

toria. d•!"no~·dn.;.t.da.s CUSPIDES1 q1;.e ·.1.~.rÍ<J.n G"n nÚr•lG·ro :1 f'orm.:i. ~e--

9~n &l diente que ze trate. Los PREMOLARES co~binan la f'un---

:: MASTICACIOH. 

Si;· lG· 11.~.r··1<1. r11.~.:o.ti1:.:i.ci•~n •::n ·;:ie·ner.:.i.L .:i.1 r11•:i11do de- los --­

alir11t?ntos. E::.ti::· fi~nÓr··1•?r10 es et conJ1;.nto de w.1.chos rriovir11ie·i'1to:::. 

la.te·r.::\1Es d·? los die·ntes 1.1.no:s r.:cmtr.a otros. La fu..-rz<1. motor.(1.­

P.;.r.;. e::.tos r111:ivir11io:::"ntoz., l.:i. ProPc•rcic•nJ. 1;:11 9r1.1.Po de w.1.s1:1;.to::. -
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fi;·ri::·nto:· a es tos rt1(\scv. los e·n el Ca.P { tl1. lo XI ) • Los w~.scu los d.:--

1 a 111.~.stic.~.dÓn bri·nda.n l\'n.;i. f1J.erza. dt? OCLUSIOt·l <rehciÓ'n ext1·e 

r~a. ele co·nt.?.cto entre l<i.s f.re<i.s r11<1.stica.tori.~.s de lc1s dier1tes -

oPuo;;-sti::•s suPeriores e inferiores) de 25 ;;. 45 1~9. t:-·n tos dien-

te·s .¡r;rito:-riores, ~ de 68 -"· 91 K9. en lo::s díente-s P•:i:steriori:-:=.. 

La len9ua, los rn~:=.culo:=. de los labios Y de lo:=. carrillos, 

son imPortantez Para la masticaci6n. Las masas alimenticias -

VEtn a cotoc.:i.r en Posición Pa.ra. ser rt1.:i.stica•:l.;.s m1.ev.~.Mente. 

= FONACION. 

er11ite sonido::. instintivos c•::ir•lO P.l l hnto; i:-ste soriido es Pro­

d1.1.c:ido Por la i:·xPira.ci•~n di:·l ".iri:: '-lrJ.e si:- e .. nc1.1.entra en l•:•s --­

F'u.lr•'1•:•ni:-s. En l.~. fo·n.;.ciÓr1 l.:i. c.,.vid<1.d n.:.i.s.:i.l J1J:nto con la cavi-­

doi.d bu.c.:1.l1 .:li<:·:r1t•n1 la.bios ':! len·:i1.1.a; s•:in ór·:i¿i:f1•n •J.ti li::,~.d·::is :.. 

Pár.¡i. la. er1·1i::.iÓn de l.;.s letr .. ¡¡.::,, La ca.vid.~.d ·n¡1.sa.l ':! lJ. cavid~.d­

bu.1:.~.l obr<i.n •=c·r··10 cfr~.;i.ras d12 re·so·M.nci&., fflÍEntr.~.s 'ilJ.e l.~. le"n--

9ua los labios ':! los dientes articulan las diferentes letras-

::i la.s co'(Mierten e.n F·.;.la.br~.:;:., c•::ir1,.;:i Por ,,,.J..:rr1P l,o: 

En l.,. &.rtíc1.\la.ciÓn de la. letr<i. A se a.bre bien le. boca. ::i se-

aPowa la Punta de la len9ua en las caras Posteriores de los--

dientes anteriores inferiores. 

Para Pronunciar la letra F la Punta de la len9ua se aPowa -

sobre la cara Posterior de los incisivos inferiores Y el la--

bio inferior sube, Para quedar en contacto con los bordes d2-

fonltico, los dientes inferiores Y suPeriores, deseMPe~an un­

Pa.Pel r111.1.::i irr1Pm·t..,.nt.;·, e·ri l.~. Jrtk1.1.l¿i.dÓn di:.· l.~ .. :. l·:tr;.i.s ~ 12. -

1:1:i'fl~.ec1.1.•::"í1te fc•r·r11'1.ciÓ'f1 de- l.~.s. P.~. l .~.br.:.i.s. 
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= ESTETICA. 

La est~tica de ta dentadura se defina como el efecto 

cos~ttico Producido Por los dientes qu.e afecta la belleza 

deseablJi, .a.tra.ct.11101 c.:i.rácter ~' di9nir.fo~ del it1divid1.1.o, L.-. -­

fc1rma.1 color Y PosiciÓ·n de loi;. ciient,...:a. d1:r11tro de· sr.1. <t.rc,~.da1 -

son un elemento visual mu.Y imPortante Para conservar un as---

Pee~' facial a9rad~ble. 

Los dientes anteriores ProPorcionan el 70 Por ciento de­

l <t. e-s ttt i c.:i. de l.~. ~l.::·nt.;i.du.r.:,, 1 os ~· rer!101 ar•"·s F· r1::iP ore i ona. n e 1 -

20 Por cient~ Y los molares ProPorcionan el 10 Por ciento de­

la estftica dental. 

= CARACTERISTICAS GENERALES DE LOS DIENTES = 
= COF:otJFI 'í. F:Fi E. 

Porciones: CORONA Y RAIZ Cfi9.III-4), La raíz de los dientes­

estf. [ntirr1,J.rr1ent•: li9.;i.i:fa .;i.l t<1.r11.:.d'io de 1;.i. coroni.l.i en los dien--

tes anteriores ~ en la maYor Parte de los Premolares, en los-

t.r<i.rr,,:,s u.n:;. ;-:.i::il .:. r.o:.Í z, con 1J.n2. P .).rti;· t.E·rrr1 i n.;i. l denor,·1i n,,,d.~. AP ICEi 

P.;rc1 en los r1·10 lares ·~1J.1? ti "?'(1e'í1 coron.;.s 1:ot1sider.~.b 1 err1ente r1·1ás-

9rand~s nos encontramos qu~ ha~ u.na BIFURCACION o TRIFURCA--­

CIOM ql'.'"' divide t<1. F·.:i.rte N.dic1.1.l.:i.r i:n deis e• rr1{;:, r¿i,{co:-s r.:r:m -­

sus h k·::-s o .;·:x:tre·r11os (f i i;:i, I I I-4). Er1 l ''· zc1·M. de- 1.1.n i ón E·ntre­

h NÍz Y t.:i. coron.;, del die·rite e·ncot1tr .. :1J11os 1.1.rn.i. constrir.:ciÓ'r1 -

en Ma~or o menor·9rado denominada CUELLO del diente, ~a este 

fil VE· t SE:· <!.? ri?c i,;; 1.l,'MJ. l {nea. Pr1z·1: i Se. r.11.1.i.:· 1:irc1.1.nscr ib1? tot.:i. l111É-n-

te al diente ~ que recibe el nombre de LINEA CERVICAL. 
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= SUPERFICIES DEtHARIRS = 

F'.3.N. P or.lr:-r cc•Mce·r l <i. ..:i.n.~. ti::1r11 ía r:-sP e-ci f { C-3. de c.;i,r.1.9. iJ no de 

tos dümtes es Mces<i.r i o c•:ir1s i der<i.r lo::. cor110 r.:u.erPc•s 9eor11étr i -

cos ::i como tal es 1 w:n a P re::.enta.r 5 c.:i.ras o ~rnP erf i ci es. 

La c.:i.ra extern<i. de los dientes <1.nteriores1 ta:nto su.Pe--­

r i ores cor110 i nfer i ore::. rec i ber1 el r10Mbre de CRF:R o SUPEF.:F I e I E 

LABIAL a. c,w,::,;,¡, di? s1J, Proxirriida.d con los ta.bio:;., U. r11i::w1a. ca.l'-3.1 

Pero en dientes Posteriores, Por su Proximidad con los carri-

l 10:0., :: . .;· l l.3.r,·1J. SIJF'ERFICIE ,, CARA BUCAL :;i e·n C•:in.Ju:nto, t.~.nto a. 

la cara labial como a la 8!Perficie bucal, se les d~ et nom-­

bre de CAF:AS 1:i SUF'EF:FICIES './ESTIBULARESi ~··:ir f1::irr11~.r Parte del 

ve::.tf b1.1. lo b1;.1:.;. l, 

L.~.s srJ.Perf kies denta.r i .as oPu.r:-st.;i.s a. 1.:i.s ve·.s ti b1J l.~.res :;i­

:.i '-11.\e ::.e f·1.:i.llJ.n •:c•ntr;,,i. l.;i. 1e·1191.1.a. ::.cm der1oriiin.:i.r.la.s SUPERFICIES­

º CARA:3 LHIGUALESi sin ep·,b.~.r9•:01 r111J,1:hos au.t•:ores 1 la.rt1¿1.n SUPER~-

FICIES o CARflS PALRTIHRS .:i. la.s c..;i.r<t:s F•osterioM:E. de los dien-

Las suPerflcies laterales cl~ los dientes, en una misma -

.;.rc.;.da1 re·c i b•::-n e 1 n1:m1bre de SUPEF:Fl CIES e, CARAS F'ROXIMRLES, -

J:oc•r esta.r en conta.cto 1.1.n.;i.s 1:on otr.;.s, La.s s1.1.Perficies ~To:d--

01"1.les Pueden ser l l¿i.~·r,J.da.:::. r·1ESIRL o DISTALi P.stos tÉrfi1i·r":os se­

refieren a. 1..;i. Po::.iciÓn de la. su.Perficie t.;i.teral ci;,:·l diente -­

con resP~cto al Plano sa9itat medio. Las suPerficies Proxima-

no sa9ita1 medio se llaman SUPERFICIES o CARAS MESIRLES; ~ --

1.,.s qlte est.3.n ,,·,.!::.. a.le.J.~.d,;i.s de· h lÍ'r1•?3. fi'1edia o Pl.~:no s.:i.9itJ.l-

se les den•:irtii n.~. SUPERFICIES o CARAS DISTALES < f i ·~. I I I -5 I • 

La quinta suPerficie o cara de tos dientes es el BORDE -

IMC I SFIL E"ri l i:i.::. di ent•?::. .:i:nt•:: r i i:ii-··::·$ i 'd 13. CARA OCLUSFil er1 \o::. -

dienti:·s Posteriorl:'s, 
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Fig,III-1+. Corona y Ra.!z, 

Fig.lII~S. sup:irflcioe dentarias, 
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La forma del borde incisal, en el c~so de tos incisivos, 

e~ recta; Mientras que el borde incisal del canino tiene un-­

borde Puntia9udo, el cual le da la aPariencia de r.:~sPide. 

Las suPerficies oclusales de los dientes Posteriores se-

c.~.racteriz.:i.n Por tener REBOl<:DES1 CUSPIDES ::1 SURCOS. Re·sLU1'1ien-

do: las 5 caras o suPerficies de la corona de un diente son: 

-VESTIBULAR (LABIAL o LINGUAL), 

-LINGUAL <PALATINA en los di~ntes suPeriores), 

-MESiflL. 

-DISTAL. 

-OCLUSAL o INCISAL. 

Se r.:c•Mb i n.;i.n es tos t{rr•1 í ne•::. P .~.ra d•::>notar dos o más s•.1.P er­

f i ci es o ~·ar.~. indicar la dir.;:·c•:iÓn de 1.1.M. sL•J·erficie a otr3 .• 

minos de la manera si9uiente: 

-M•?:=..ia l M. -t·k:;::, iod i :=.. t.;i.1 M.D. 

-Dist.~. l D. -O·: l •J.so::i•:o::·rv i c.:i.1 o.e. 
- I nc:i s.~. l I. - I nr.: i sc11:erv i •=·~. l I. C. 

-Oi:t 1.1.:: . .:i. l o. -Buco 1 i n9•.1 . .:i. l B. Li. 

-L i n-:!•.1 .. :i. l Li. -L.:i.b i Q 1 i n:N.<i. l U .. Li, 

-BiJ.ca.1 B. -Cerv i CQ<l.P i C3. l C.A. 

-Cervical C. 

-L.~.bia l L<1 .• 

-AP ica. l A. 

C-3.d<1. corc··r1J. tie·r1•? tre:::. diwi·risione·s <fi9. III-6), 

1. - Al tura. o Lo:l'n9 i t1.(d. Desdo:- h l í ne.:i. cerv i ca. f has t<1. et borde 

incisal, en los dientes anteriores ::1 hasta la cara oclusal, -

en los dientes Posteriores,·Por lo;¡ cual se denomina DIAMETRO-

CERVICOINCISAL (C.I.) o DiflMETRO CERVICOOCLUSAL (C,Q,). 
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2.- Flni:hQ. DJ?:=.de l.;. c:.¡i.r.:i.Me::.i.;i.l ha.$ta. lci. c<i.r¿:r, dist.;.L Por lo -

c1.1..;. l SI? dP.YlOM i na DI A METRO MES IODI STAL (M, D. ) • 

3, - Grosor. Desde la. car<i. labi.;\l hasta la tin9JJ,a.1 en dientes-

a.nteriorP.s1 1::> desde l.~ cii.N. blJ.•:-9. 1 ~1a::.tJ. 1.9, c:,,,r~. li n91J,.¡¡, 1 en -­

diente::. Posteriores Por lo cual se· dermiin.:i. D'IRMETRO LABIO---

LI NGURL <La; L1 , ) o D IAMETRO BUCOLI NGIJAL \ B, Li , ) , 

1 

5 

;Fig,III-6. Dlmencicmes do la c~rona .• 

1. Nrunotro cerdcoincica.l. 

2, Dfa::ietr.o cor"licooclu3:i.l, 

), D!ametro m~slodiot<i.l. 

4. DÍamctro lablolingual. 
5, DÍnmetro bucollngu.ul. 
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:: Dil/ISIOM EN TERCIOS 'r Rt-lGIJLOS DIEDROS 'y' TRIEDROS = 
Por .:,)r1\lt?'rde·r1cia. di::scriPtiva.1 se h.~.n dividido l.:i.s coro-­

na.s :o1 la.s r.J.Íc.,,::. d•? lc•s di1?·r1tes en TEF:cros; ::i la.:s 1.1.nio·ni::·s d.:--

l3.s sl1.Pi::·rficie·s coro·na.rias ::,on descrita::. cor~o RMGULOS DIEDROS 

~ ANGULOS TRIEDROS. 

Cuando se dividen las SUPerficies· de coronas y rarees en 

tercios, ,fzt.os :=.on l te.flla.dos de a . .::1J.erdo con s1.J. u.bicJ.ciÓ'ít. 

La corona de un diente Puede s~r dividida en tercios en-

CIO HlCISAL, TERCIO MEDIO ~ TERCIO Cf;RVICRL1 en los die·nti:s -

anteriores; ~ en TERCIO OCLUSAL, TERCIO MEDIO ~ TERCIO CERVI-

CAL en los dientes Posteriores. 

En sentido M.D. se dividen en TERCIO MESIAL, TERCIO ME--

DIO y TERCIO DISTAL; ~ en sentido La.Li. o B.Li. se dividen -

en TERCIO LABIAL, TERCIO MEDIO ~ TERCIO LINGUAL en los dien-­

tes anteriores; ~ en TERCIO BUCAL, TERCIO MEDIO Y TERCIO LIN-

GUAL, en los dientes Posteriores Cfi9.III-7). 

te en sentido C.A. desde ta l(nea cervical hasta su ;Pice o -

TERCIO MEDIO :.,i TERCIO RPICFiL < f i 9. I I I-7). 

Un án911. to di edro se fot··r11.~. Por 1 '"· ltn i Ón de dos c<1.r.;i.s. del -

di er1te ~ reci:br:· sv. nor11bre ::.1:":.l'J.n la cor11bi na.dón de l•jS r1or11bres 

de las suPerficies que lo forman. Por eJemPlo, en un diente -
.:e 

anterior, la 1.rniÓn de las •:.1.rc.s Mesi.:i.1 ~ L<1.bial se llama RN--

GULO DIEDRO MESOLABIAL1 ~'iÍE"ritr-3.S ·~1.1.e <1. la. 11.nió'n d·? las c<1.r.;i.s-

Dist.~.l ':1 Liw:l1u.l se le l 1.;i.r,.1a. AMGULO DIEDRO DISTOLINGIJAL, etc. 

(fi·:i. I I I-f:A). 
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APICAL 

MEDIO 

CER'/ICAL 

CERVICAL 

MEDIO 

IlrCISAL 

CERVICAL 

--- ¡-} 
--- t! !iEDIO 

APICM, 

· Fig,III-7. Dlvlalon por tercios. 



-An9ulo D.La. -A·o9ulo M, I. 

-An91.1. 1 o D~ La .• -An9u.1o La .• I. -An9u.lo D. I. 

-An9u.lo M.U. 

Los án91J.los diedros en diet1tes Posteriores. son: 

-Ar1·~1J. lo 11. B. -Ar19u. lo M.O. 

-An9L1.lo D.13. -Rn9u.1o D.O. 

-An9ulo M.Li. -A'f'19tJ, lo B. O. 

-An9ulo D.Li -A'091J. lo Li • o. 

Ur1 5.rr91.1.l.o triedro estf formado F·or la l'.niÓn de tres su-­

Perf'icil.?S ~ tor11,;i.n su. 1:jen•:ir11ítraciÓn de le. c:or··1bir1aciÓn de los --

·noMbres d•? l .~.s s1J.P o;·rf k i es ·~u.o:· los f'orm:~. n, F· or o:- J e-rrrP 1 o: a. 1 a-

1;.r1 i ,5·n de hs c.9.r.¡1,5 Mes i a. l, r:u.c:.:i. 1 :: Oo:l 1.r.:: .. ~. 1 de 1J:n r110 l <'.r se le-

· dérror1·dn.;. ANGULO TRIEDF.:O MESIOBUCOOCLUSAL; rtdentra.s qL1.e ¿¡, la :_ 
I 

union de las caras Distal, Lin9ual ~ Oclusal se le llall'la AN--

LO TRI EDRO DI STOLI NGUOOCLIJSAL, etc. ( f i 9. II I -8B), 

·-An9u. !o ·M. L.; .• I. -Hn·:ir.r. to M. L'i. I. 

-An9r.r. lo D. L<i .• I. -Ar19rJ. lo D. Li. I. 

, 
Los ¿¡,n·~1J.los tr-ieciros de los dientes Posteriores so·r1: 

-A·ngr.1. to M. B. O, -Ari91.r, lo M. Li, O. 

-An91.1.lo D.B.O. -Hri9r;, lo D. Li, O. 

= AREA::; O PUNTOS DE COHTACTO PF'.0~1.IMRL ·~ NICHOS = 
Los PIJl-JTCIS DE CONTACTO PF.:m< I MAL o:·s t.fr, si tr.1,.¡1.dos en e 1 

cruce de la.s dim'.?nsio·ries Ini:isocervicJ.l, Oo.:lLr.soi::ervic:<1.l1 La--

biolin9ua1 o E~~:olin9ual Cfi9.III-9A>. 
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(A) 

Fig,tII-8A. /.NGULOS DIEDROS. 

(A) 

D,Li,I. D, Li.0, 

M.B.O. 

D.B,0, 

(B) 

Fig, III-8B. ANGULOS TP.IEDROS. 

(B) 



C.;. da d ier1te ha.e•? ceont .. ~.cto P ro>d r··1a. l co·n leos ci i1.rntes a.d::.ia­

ce'f1tes .:i. trav•?s de :s1J.s su.Perf ic i es Proxir~a. tes. En los di entes 

anteriores. el contacto esti en el tercio incisal, mientras -

•:llJ.•E' er1 los di e·ntes Pos ter io::•res. la :zcma de· cont.~.cto Pro::1x ir11<'. 1-

es.tá. en el terdo roii::dio (fi9, III-9B). Lr.•s Punt 1::is de cont<1.cto­

Proximal Prc•.Porcionc:n esta.bilida.d ~. los di!E'ntes dentro del 

arco do?nt.:i.rio e ir11r>iden la. ir11r>J.ct.~.ció':n de lo:s .~.lir11e'í1tos. 

L.~.s SJJ.Perfides c1.1.rvJ.d.?.s •11J.e se €->:tienden de la zona do;-­

contacto hacia los bordes incisales o caras oclusales forman­

esP.~.cio:•s .~.bio::rtos 11 <1,í(J.~.do::is MICHOS I q 1.1.e Perr11 i to:-n el •?S0.: 0?.P e o:k•­

lo::. a.lir11ent•:os. Los nicl'1os t.;.r11bié·r1 so·n fa.ctores m1.t1J.r·ales •:1-?-­

hH'iie"no:· .al e·xPoner lC1.s ::w.Po:-rficies dent.~.ri.:i.s a. los. 1fq1;.id•::is -

bu.c.~.lt?::. :::i evit.~.r la ir11Pa.ct.~.dtn de .;.lir··1entos e'f1tre la.s s1.1.Per­

f ic i es Pro>: ü'1J. 1 e-s, Los ni d1c•s s•:on dG·nor··1 i ·n.:J d•::is S•?91fn s1J. Pos 1--

. ciÓn re:.:;Pecto ·do?l diente. es d~'cir, rncISRLES 1J. OCUJ~:ALES. 

VESTIBULAF:ES ::! LWGUflLES (fi9.III-9C). Son rr1Ú Pe'1u.eiios en 

los dientes a.nterior•::s :::i r•H:.:iores e·r1 los dientes PostP.riores. -

Al9u.nos .;J,IJ,b::OrG·$ dl:"(l0ro\i'(¡¿1,'¡) a. lo:O$ r1ichos l i n9u .. ~.1es ':! vestib1;,l3.­

re·s de lo:::. r1·1i::il J.re:=, con el n1Jr11bre- do:- TF:ONERAS. 

= TEJIDOS DENTARIOS Y SUS UNIONES = 
E::.tructu~1lmente, un diente se coMPone de cuatro teJidos: 

ESMALTE, CEMEtHO, DalTINA ::1 PULPA < fi·i'i. I I I-10). 

ESMALTE. Consti tJJ.::te 1.3. 1::.:i.Pa o:·xte·rr1a do? 1.:i. coro·rra. del­

die'í1te :::i es o:l tP..i ido r11fs du.ro del c1J.erPo ~­

h1J.r11a.no. 

CEMErrro. Ci:mstit1J.::tiE" l<l. c.:i.Pa e:<terna di.? la NÍ:::. 

DEtHmA. Forr11.~. t.;. r1·1.~.':!•:•r Pa.rto:· del diente ::i está en--­

v1.1.el ta. Por 1;-l e·sr11a.tte de t.a. corona~ el ce-­

r11ento de l.~. r.~. Í z. 
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F1B.III-9A. Puntos dl3 con~cto proximal. 

Fig.III-913. Posicion do laa zonas de contacto. 

NICHO 0CI1JSAL 

•' ·- -

· Fig.III-90, Dos virlt<l.3 do loa n!.choe, 



PULPA. Consti tu!:le el t.::>J ido bla.ndo d~ 1 di.,.ntl? !:I se e·n­

¿uentra ocuPando una cavidad q~e corre a lo lar 

9o de tod<'. 1 a. P orci Ór1 centra 1 di? 1 a dent ir13.1 --

t.rnto a. nivel de l<J. coronJ. conK1 a. nivel r.:i.dii:u­

hr !:I contiene los va.sos sa:n9u.{neos !:I nervios -

,que nutren !:I dan sensibilidad a los dientes. 

-<VrÍci.se lo refere·nte a .:·::.tos teJid,)s en el Ca.F·Ítulo VD-

L<1. LINEA CERVICAL es u.n lindero a.M.tÓr11ico fUo qu.e se--­

P ara la ca.P a. de t?.sma.1 te de la coror1a. \! e 1 C:•?r11ento de la N { z­

( f' i 9. I I I -11). E:;.te lfrüte t.3.r•ibiÉ-n es lla.mado Ul'IION CEMEtffO--­

ADAMANTINA o AMELOCEMENTARIA <vé<r.se Unión Cementoaci.;.r11a.r1tina -

er1 el Ca.Pftu.lo VD. 

La dentina esta cubierta Por el esmalte en la zona coro­

na.rici. !:I Por ·>?1 ·cemento er1 1J. zom ra.dicu.lci.r. La. u.niÓn del es.:. 

r~a. li;i:- !:I la. dentina 11 eva. e 1 Mr~bre- de UN I Ot·l DEtff HlOESMRL TI CA­

o IJIH ot·l AMELODEtff HlAR IR, !:I e 1 1 {mi te de un i Ó n entre e 1 cemen­

to !:I t.;, d.:-rd:.in.::i. resive el r1on·1bre- .de- UNIOM DEt~TINOCEMEtHARIA o 

CEMENTODENTIMAL Cfi9.III-11). 

= TEJIDOS DE SOSTEN DE LOS DIENTES = 
Los clie·ntes se F'ro!:lect.~.n ha.cia. 13. cavid<t.d bu.ca.l desde 

concavidades q~e se encuentran en tos huesos del ma~ilar !:I 1a 
. . 

M<i:ndfou.ta d1.:··no~·,imi.r.l.3.s ALVEOLOS f.fi9.II'r-12). Dentr•:i de los 

alveolos estf.r, imPlant<i.da.s la.::. r.:t.Íces de los dientes. Entre -

las ré1Jces de los dientes 11 13.s Parede:r. '~1.1.e forman el alveolo 

ha:.i Un<'. r11embr.:i:na de te-Jido r111.t!:I vascul.:i.r ~ corr1Puo:·sto Por va---

r i os ti Pos de f i bra.s q l'.e s;.e di:··nom i na cor1 e 1 nombre de MEMBRA­

NA PERIDENTAL ~ que estÍ firmemente- adherida al cemento de la 
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Fig.III-10, E13nw.lto, Dentina, Cemento, Pulpa 

Fig,III-11, Uniónen de loo taj1doa, 



r.¡¡.fz Por v:n la.d·:•i !:' J. l<1. P~red Óse.~. del alveolo P•::ir e.1 otro.-

vi miento del clie·nte de·ntro del "· lveo lo <vb.se fHl. I I I-12 ::1 lo 

referente a esta membrana en el CaPitulo VII>. 

de los die·nte.s fl'1Ultir.:i.dicul<>.re·s se der1omin<1. TABIQUE ItHERIRA-

DICULAR<fi9, III-12), A la Pordón 6s1?<J. q1.(e se enc1J.entra sePa­

r.;:ndo 1 ci.:s r<.i. Í c'"°s dP. di entes ve· e i no:; se 1 e l l <U11a TAB !QUE INTER 

DENTAL :,¡ a 1 vértice de e-s te ta.b i'-1 IJ.I? se le denor1ii n.ai. CRESTA AL­

VEOLAR. A tcido el co·nJunto Óseo, tanto del r11<1.xi lar coMo de la 

mandfbula que constitu~e los alveolos dentales se le denomina 

con el nor1·1bre de PROCESO ALVEOLAR <véa.s:..;: h fi9.III-12 '!!lo -

referer1te al h1;,eso .¡¡,lveolar en el Ca.dtJJ.lo VID. 

La ENCIA i:s la Parte d~· lJ. 011.t•:osa r11astica.toric'.I -:iue cubre 

los Pro•:e:so.s alveola.res ::i rodea. los cuel tos •:fo tos dientes. 

FI la. er1d.~. t.:i.r~bié"n se le t larn<i. TEJIDO GHIGI'•/FIL o MUCOSA­

GINGil/AL <v.?ase lo referente .3. la enda en et C.;i.P Ítulo VII>. 

TABIQUE 
INTERDENTAL 

EflCIIA LIGAMENTO FERIDEIITAL 

TABIQUE INTERADICULAR ALVEO.LCS 

Fig.III-12. Tejidoo de soaten, 

Cre:>TA 
ALVEOLo\R 
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11 
11 

CAPITULO II/ 1 ·1 
11 
11 

I tHRODUCC I ot-1 

11 ERUPCION 
11 
11 
1 r 

LJ. P <1. l zi.bN. El<:UPC ION es u. r1 término que se aP ti ca c:i. t mov i -

miento de un diente desde los teJidos que lo rodean hasta la-

cavidad tW•:a.1. Este Plov ir•ii t:·nto es er1 9ran P a.rte vertic.:i. l 1 co-

·Mi enza dentro de t hV.e.!:.o desPl1.ef.;:; de qu,e se ha forM<J.do la. coro-

na clel diente, de que ha Madurado el esmalte Y de que se ha -

Miento de los clientes en el CaPftulo l/i, 

La fase del movimiento vertical del diente, que ocurre -

al movimiento vertical del diente al aParecer dentro de la --

cavidad bucal se le llama ERUPCION CLINICA. 

= CORONA Y RA!Z ANRTOMICA, CORONA Y RAIZ CLINICR = 
S~ le da el nc~bre de CORONA ANATOMICA a la Parte del 

diente que estJ cubierta Por el esmalte, Y RAIZ ANATOMICA a -

la Parte del diente que esti cubierta Por cemento, Las exPre-

siones CORONA CLINICA Y RAIZ CLINICA son distintas a las ex--
. ,, 

P ri>·s iones COF:D.'~A ANATOM I CA .Y l':FII Z P.tlRTOMI CA. L.a cc1ror1.!.l. c l rn i-

ca es la Parte del diente visible dentro de la cavidad bucal; 

la. ra.íz el {nic.;1. es la Part<? del dier1te '1ue estf dentro de los 

teJido2. dt:· sost6n ~' Por to t,;i:rit•J ·r10 es visible d1.?ntro de 1.a.­

cavidad bucal Cfi9.IV-1A). El tama~o de la corona cl{ica au-­

w.;"nt.:i. co·n t.1 er1J.PdÓn1 di:;- t,,,1 'm.~.ner<J. q1.1.t? c1J,.;i.r1d.:1 o:;-1 die-·fJte con) 

P letJ. su. err.tr1 ción 1.;. coro·r1.:i. el Ínici.1. es i'::.11;,;,¡,l a. l.~. ci:1ro·ria . .;i,r1J. 

tdmica Cfi;,!V-lD), 
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A tr·a:.,.:.s de los .&.ños, P w:·de h-3.c.:-rse visible P J.rt~ de l.3.­

r~J z .11.na.tÓrÚc<i. del diente er1 la r.:a.vid.3.d bur.:a.li e'1'1tonces, la 

r.:oro·na clí·nic<'.I. vien>? a. ser toda lc1. coron<1. ci.na.tór11ica del dien­

te- J1J.nto con L':noi. P<'.rte de l<t. ra.Íz a.natór1dc.il. que :se.~. visible -

en la cavidad bucal Cfi9.IV-1C), 

De la. mi:.ri\a. mar1er.9. la raíz c:l!nica, en las ~·riMeras fa-­

se::. de h er1J.PciÓn ser!. toi:l&. la r.:J.fz .:J.M.t6r1dr.:a1 rriá.s la. parti;­

de· la corona. <1:M.tÓrlii c.:J. del di ente q iJ.e se enc1J.er1tre dentro de­

los teJidos de sostén Cfi9. IV-1A). MÍ.s ta.rde, c1J.ancio el dier1-

te cor11P lete su erL1.Pció·n, h r.s.lz el ín.ica. p1J.ede ser idé-ntica a 

la rafa ana.tÓrrdca (f'i9. IV-1B>; !:I tocia.vía desP1J.é:s, la ra.fa el í 

nica Pltede· rio ser más qu,e 1J.na peqL1.er1<'. Parte de la NÍZ a.n.;i.tó-

mica Cfi9.IV-1C), 

(A) (B) (e) 

Fie;.IV•l, 
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= CRLC IF I CAC IOt-1 ºr ERUPC IOH UE LOS DI EMTES = 
, 

ML\chos .;t.1.1.toro:-:; ~-e h<1:n oo:u.P¿:r,do:o del G·st1.1.dio di? lJ.s ePoo:.~.s -

de CALCIFICílCION Y ERUPC!OM de los di~~tes de Primera ll se---

9u:nd.;i, d•?nticiÓn. t-lo es Posible· d.3.r fedM.S Prec.ise.s de estos -

fe"no5i1·1e"rios ~·1;,i;.;sto '-lf.l.o? es norrr1a l 1;.n;.i. 9ra:o va.riabi 1 id<1.d de a.c1J.P.r 

do con l¡ b~za, ta aliment~ci6n Y la idiosincrasia de cada -

individuo; Pero;) Sil' PL\ed<:' .:i.cePt.ll.r u.r1 Promedio con::.ider1.1.do --­

aProximado Y que es ~til tener siemPre Presente Para determi-

n.;i.r si h.:i,;,i .;i,ds·lanti::1s o retraso:is r11:itorio;:. en 1.ll. dentición. 

La. ca.lcific.~.ción de los dientP.s do? Primer.¡i, de··rit.icio5n co-

ro'lienza er1tre los c1.1.atro lJ seis r11eses de vida. i·ntra.1;.t.erin.:i. ::1-

cor110 re·9l.:i. 9eMra.l1 ta ct1.kific.;i.cio5n de tos dientes. inferio-... 

r.;;·s es tf a.rJo:- l a.nt.;i.i:fa con ri:;·sP .:.>et o a los corrcsP o:md i entes de t -

a.reo der1t.:i.rio :::1.1.Perior. Es Por est.;i. r2.zÓr1 •:r1;,o? los Primeros 

diP.ntes en ha.cer er1J.Pc1Ón son los corresF·o·1~die"ntes .;i.t a.reo 

lo'12:nd i b1J. l .~.r, 

Es corriif:n observa.r l,¡1, i::-ru.PciÓn de los incisivo:os centra.les 

i nfo?ríores .:J:nto?s de o:i1;.e hci.·;JJ.n er1J.Po:iÓn lo:is it1r.:isivos centr·a--

le·s sl1.Perioro?s; o t.:i. eruPciÓn de· los incisivos la.to::rales in--

fe·ricor>::·s1 .;:rit<?s o:iuo:: la. er1J.Pció·n de lo:::. incisivo::.. lc.terci.tes --

s1J.P er i ore=., 

Todos los dientes; tanto los suPeriores coMo los inferio-

res bro!;.u1 Por Pares, u.no de·re.,:ho ::« Ltrio iz·~LJ.ierdo. 

C1J.<1.ndo e 1 ni no i;. i ent? dos a ríos 1 de· be es ta.r cor~P l et.;, la. --

PririleN det1tir.:ibri, Pero si esto s1J.cede hasta los 1:los años ll -

me·dio1 ::« a.v:o a los tres a:ños, Pllede consido?rar:se dentro de --

1 Úli te·s r1orr11.\\ les. 

En-;e91J.id.~. :::.o:- f'roPorcio·n.;. un.;i. ta:bl<J. ck chsificación de­

l<l. eru.Pció·o ::1 r.:a tc:ifica.ción d1J· h Prir111?r-~. dentkiÓ'n. 

-64-



* ERUPCION DE LA PRIMERA DENTICION ~ 

===========================~==============~===============~== 

DIENTE CORONA CALCIFICADA ERUPCION CLINICA RAIZ COMPLETA 

A 4 f(1e·ses 71 1/2 1Y1eses 1/2 a 2 .rnos 

B 5 meses 8 rr1eses 112 a 2 anos 

e 9 mese·::. 18 a. 20 meses 2111:2 a 3 arios 

D 6 meses 12 8, 16 me·ses 2 s. 211/2 a1~os 

E 10 a. 12 meses 18 a 20 meses 3 s. nos 

A 4 w:ses 61 1 /2 1Y1eses 1/2 a 2 ~.ños 

B 411/2 Meses 7 meses 1/2 a 2 años 

e 9 r~eses 18 a. 20 meses 211/2 a 3 afias 

D 6 W.?SE'S 12 8. 16 mesl.?s 2 a 2,112 años 

E 10 s. 12 meses 16 <l. 20 w.:·s•::-s 3 2.nos 

CLASIFICACION DE LOGAN Y KRONFELD 

==================~=========================================~ . 
Los dientes de se9unda. dentició·n P1J.eden ser de- SUSTITU--

CIDN (aquellos que remPlazan un Predecesor de Primera denti-­

. c:iÓn) o COMPLEMENTARIOS· (8.'~1.1.el los qu.e hacen eruPciÓn Por de-­

trás del se9m1do molar d~ Priít'1era. dentición), 

Los dientes de s1J.:sti t1.1.ción h8.ce·n s1J. er·u.Pc:ión sio1u l tánea­

me·nte con el Proceso de RESORCIO~I de la.s r.:i.Íce:s de sus Prede­

ces1::ire:s de P r i r•'1ers. de'í1t i e i Ón. 

El Proc•?SC1 resorció·n S•? le atrib1J.::ie a un a1.1.r11ento de Pre­

sión e·n los te·Jidos <Ju.e rod•:a'í1 a l<i. raf7. del diente de Prime-



rJ. dentición, .c. r.:a.•J.sa di? la. Presior1 q1.1.1? eJr:-rce o;·l dit:rnte· de -

1 a. se9u:nd.~. de'nt id Ón a. t cow?·nz.:r.r 1.;, forrr1.:i.c i Ó'n d•? ::»u. . r,,, [ z ( vt.a 

se lb referente a la Vaina radicular ePitelial de Hertwi9 ~-

Formr.i.ciÓ'n d1,;· 1<'.s r.o.ír.:e$ en el CJ.PÍtulo V:Oi corr l•J 1:1.1.<1.l e-MPie­

:za. a h.:.r.:t?r s1J. eru.P e i Ón P rer.:l [ n ir.:..:i .• 

El Pr•:ic•?So de erlJ.PciÓ·n Precl Ínica. de los dientes de la. -

se-•;;r1.1.nd.:i. den t. id on f avc•ro;ce 1 J. .;.P .~.r i e i ón d11· OSTEOCLASTOS r. crí--

11.1.la.z destr1J.::tora.s dP. teJido ·~s·::·i::i) ,,, los r.:1.1,.;.les se les a.tri-­

bu.!:! e el f'e·nÓr01eno dt? re-::.orc iÓn ra.r.:licu l.;i.r. 

L.;. re·scirciÓn ·de l<>.s rJ.{1:.::s de los dier1te·::. cle l.:r. Pr1rr1J!i·r<1.­

de·nticiÓn ~ la cor1stJ.nte er1.1.PdÓn Pr.,~o:l Ínica. de lo::is •:liente·::. -

de :se91.rncla de11ticiÓ·r11 no ::.e efect1.J.¿1.n dt?ntro de 1.m ritr•·11::i hc•r•10-

9{rieo. Es tos P rocP.sos ::.e h.:i.cen Por etaP 3.S i co·n Peri o dos de --

evidente actividad se91.1.idos Por Periodos de un aParente rePo-

so. Ense9uida se ProPorciona una tabla en la que se indican -

los Periodos de ca.lcif'ica.ciÓn ::i er1.1.Pci•5'n de l<1. :::.e91.1.nda. cienti-

·' c1on. 

~~ ERUPCIOl-J DE LA SEGUl .. lDA DE!lTICIOt·I ~¡ 

===========================~~~~======~===========~=========== 
DIENTE~ CORONA CALCIFICADA ERUPCION CLINICA ·RAIZ COMPLETA 
1µ,:u1oau 

. 4 .:r. 5 a'fios 7 3. 8 <i.nos 10 a.f1os. k 

2 4 a C' .3:/'ios 8 .!,i, 9 .,,.¡::¡,,::; 11 r.i:nos ..J 

3 6 a 7 3,'ÓO:S l.1 . ~. 12 .:i:ifos 13 3 . lq áños 

4 5 .;i, 6 .:r:ños 10 él. 11 a:ifos 12 &. p •:J <1.ñc1S 

5 6 él, 7 .:i:rios 1 (1 <J. 12 .:.ik.1~. 12 &. 14 3.Y1os 

6 21112 a. 3 a:ños 6 a. 7 .;:ños 9 a. 10 a:ños 

7 7 ,). 8 a:ifos l2 .;i, 13 3.'0Cis 14 <l. 15 &.ños 

8 12 a 16 .:dios l i' ·'· 21 a.nos 18 <'.l. 2"' .;J a.ños 
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DIENTES CORONA CALCIFICADA ERUPCION CLINICA RAIZ COMPLETA 
:ivl'Gt!1r;~¿J 

1 4 s. 5 anos 6 a 7 a.r1os 9 años 

2 4 s. 5 s:ifos 7 a. 8 a:nos HJ <1.nos 

3 6 a. 7 a:ños 9 a 10 años 12 a 14 anos 

4 5 a. 6 a.nos 10 a. 12 J.ños 12 a 13 a.ños 

:s 6 a 7 s.ños 11 a 12 s.ños 13 a.14 J. nos 

6 21112 a 3 a:iios 6 a. 7 a·iios 9 a. 10 .~.r1os 

7 7 3. 8 arios 11 'el 13 s.ños 14 a 15 años 

e HJ 3, 12 a;(,os 17 a 21 .~:iios 18 a. 25 <i.ños 

CLASIFICACION DE LOGAN 'r' KRONFELD 

===========================~===========~===================== 

El Pririier ·diente de- se91J.nda. di;-nt,ición que hace su eruP­

ci6n clínica es el Primer molar; llimado MOLAR DE LOS SEIS -­

AÑOS1 Porq1J.e a.Parece en esa. edad. 

Los se91.mdos mola.res h.:i.CE"íl eruPciÓn alrededor de los --

doce arios; a. e::.ta edad se r:r:•nsidera cor~P teta. ]a se9nnda d1:rn-­

ticiÓn1 quedando Por salir los terceros molares, que no.tie-­

ne·n Precision en su eruPciÓn ::1 en Mucha.s oc<1.sior1es no existe-

e 1 9err1·1en. 

En la.s fi9uras IY-2A ::1 Il/-2B se i 1~1.stran la.s diferentes­

éPoca.s de .ca.lcifica.ció·n :.i eri.lPciÓn1 ta:nto de loi dientes de -

· la. Prir11P.ra. clP.nticiÓ11 como i:le los dientes de ta. se9Lmda denti-
.... 

c1on. 
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~ Smeses 
".:; • - J lnlroulerino 

~ 7meses 
:---- J intrauterino 
··- ... c:JJ 

.. • , l 

Fig,IV·2A. Deoarrollc de la. denticion humana ha.ata. 

loe. eeio ru1os, 
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Fig.IV-2B. DeSt.lr.t'ollo de la dentición desde los neis 

afios hasta la madurez, Obeerve el daapla­

zattiento de loa dientes prlmarioe por los 

dienten eucodáneoe, 
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11 
CAPITULO V 1 1 

l l 
11 

ltffRODUCC I ot~ 

11 DESARROLLO 'i CRECIMIENTO DE LOS DIENTES 
11 
11 
11 

El desa.rrol lo de 1.a. cler1tir.:iÓn e-stí 1-ntima.w~·nte r.:oordi·n.:.­

·do con et crecir11ie·nto de lo::. rM.xi ls.res. La. ca.tcifii:aciÓn de -

cfürntez, desde: 1<1. vida i r1tN.u.teriM.1 la eru.Pr.:iÓn de 1o:s di en-

t•?s de Prirn•?ra. dentición !:11 Pc•:::.teric•rr11ent.:;-1 l<'.l. de lr:1s dient.s:s 

de· se~i;:nr.la. dentición; as{ •=o~io el Proceso de resorción de la.s 
. o 

r<1.Íces de lo:s dientes de Primera. denticiÓru co·nsti tu::1en u.na -

serie de fe·nÓMe'CIOs mu.!! cor··,p le Jos ':f1.1.e exP l ica.n el Porqu,; de ls. 

como de- 1<1. si:91J.nda. dentición ::i <?'r1 s1.1. corresPot1diente c•clusió·n. 

Es tm he:r.:ho obvio <lue e-1 rJesl1.rro1 lo r.:!enta.rio (a semeJan­

za. del d.;·sarrol lo d•? c1.1,;¿¡.<11.1.ier otro ó'r9ano) es un Proceso con­

ti·r,1.1.oi no :::Ólo G-S tra.diciona.l, ::;.ir10 brr1bif.fo nece·sario desde -

el Punto de vbt.."' didáctico, dividir el ~·roc:e~.o de- desarrollo 

del dienti:;· en varias e·ta.Pa.s, asirr1isr•l01 ::.1 PaN. fa.el l ita.r t.a -­

do?:scriPc{o·n, consid<?r<11.rer11os ar.iu{ u:n r.lie·nte del r11<r.>d lc.r infe -

rior de ~lil.'f1•?N. que Pod.:1.r~os hJ.blc.r de estru.ct•.tra.s que crP.ci:-n,-

hacia arriba o hacia abaJo. 

~ ETAPAS DEL DESARROLLO DENTAL = 
::: LAMHlA DENTFIRIA Y ETFiPA DE 'r'EMRS •. 

Et F·riC11er si·;¡·no del cJes.;.rrol 1'::1 r:Je·ntal se obsi:rva dUNl1te 

la. Sc:?Xh sema ria. de vi cl¿i, er~br i on<11.r i a.. E·n es t.ti. ehP .3. e 1 eP ita-~ 

lio de 1~ ca.vir.Ja.d bu.c:a.l Prirltitiva •:onsiste en una c.t1.Pa ba.sil.t­

de célr.itas. ci tfr1dricas ~ otra. s1.i.Perfid.:t.l cle cétu.l.:i.s Plan~.$.. 



Al9unas c;lulas de la caPa basal del ePitelio bucal co-­

mienza.r1 a J:'rolifera.r a. 1J.n ritr(1•:i íiil.s ráPido qu.e las cél1.1.la.s -­

adyacentes Y s~ ori9ina un en9rosamiento ePitelial en la re-­

•iHÓn del f'u.t1.1.rr.:i arco d•?ntario ·~u.e se e·xtiet1de a lo la.r'il•:• de -

todr.:• el borde libre de los r11.:i.xilares1 siendo et esbozo de la­

PorciÓt1 ectodtÍrMica de-1 diente· l lJ.r~.J.da. LAMIMA DEllTRRIA1 ta -­

cu.<1.l com i e'f1z.:i. J. crecer en i;:· l MESEHQIJ I MA < f i 9 .1/-1 A Y 2R). En -

forr11a simu.lt.{n.:;·;:i. con h dif·::re·ncia.dÓn de l.¡¡, 1Ír1iin.3. der1taria-

se ori9in¡n de ella, en cada maxilar, salientes de forma re--

donda u. ovoide.~. en diez F•1.mtos diferentes, q1J.e corresPonden a 

la. Pr.:1siciÓ'n f1;.tu.ra de los diente::. de Primera dentir.:iÓr1 Y s•:: -

te-s dl?nomina. 'r'EMAS DEIHARIAS (fi9.V-1A1 lB Y 2A). Más tarde -

la. tfr11ir1a dent.3.ria. da.rá ori·:ien a. otr<'. se-ríe de Yema.s ePite--­

liales siMilarts que se desarrollarln Produciendo los dientes 

de la. si:-"11.1.nd.:i. dentir.::ici)·,, 

= ETAPFI DE CASOIJETE <ESTRIJCTUF.:AS 1r1 CAl'JEIOS QUE SE OBSERVAN>. 

Confeirmi:- la. 1 Í.r11i na der1t.;i.r i <1. cc•nt i n1J.¿i. Pro 1 i fer.rndo, la -­

Yema dentaria que esti Prodw:iendo al diente de Primera den--

Mente; se necesitan aProximada~ente dos semanas Para que el -

crecimiento desi9ual en sus diversas Partes la transformen en 

ur1.:r. esfi?rci. r11.:i.~·:ir; d<1:odo li.v:ia.r a. l.;i, l l.:i.r,.1a.da. ETAPA DE CASQUETE, 

ca.r<1.cterizada Por l\'08. inva.9ina.ciÓn Poco ma.rc.:i.da del r11e.sewNi­

Ma en la suPerficie Profunda de la ~ema, la cual, comienza a­

adoPtar forma de ~scudilla invertida Cfi9.V-1B Y 2B>. 

En ese momento, ta ~eMa dentaria cambia su noMbre ~ aho­

ra. se le cier1ort1i r1<1. ORGANO DElffFIRIO, mientra.s ..:w.e deba Jo del 

mismo, el Mesi:-nquima q1.1.e llena la cavidad recibe el nombre de 

PAPILA DENTARIA Cfi9.9-1B Y 3). 
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Fig. V•2B, Etapa. de casquoto, 
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EPITELIO nrnTARIO IMTER~JO 'r' El<:TE~t·W 

Rl c:o~di?nzo de lJ. etc.PJ. di? c:<i.::Au.eto?, la.:s célu.l<'.1.s P1?rifé-

ricas do?l Ór9a.no dentario E-Pito:-lia.l forr11a.r1 el EPITELIO DENTA-

RIO EXTERNO en su convexidad ~ que consiste en una sola hile­

ra de c{lulas de forma cuboidea Cfi9.V-3); mientras que en la 

conca.vid<t.d clel Ór9 ... no dent.:1rio ::.e forma Ll.'na c-=.Pa do? célrJ.l.ll.s -

de forma c:i 1{ndrica. '=lu.e constit1J.~en el l la.m.11.do EPITELIO DEt~--

TARIO INTERMO (fi9.V-3), 

RETICULO ESTRELLADO 

Las c~tulas que se encuentran situadas entre los ePite--

líos d.;··r1hr·ios externo e ir1terno comienza.n .:i. so:-Para.rse Por -­

.:i.•.1.r1p:"i"1to d~ t{q1.1id1::i int.erc:etu.la.r :,i sr::- di::.Po'íre·n en wna. ma.ll<:. --

l t a.r11a.cfa RET I CULO ESTRELLADO < f' i 9, V-3) , el crJ.a. l ti e-·ne u:r1a con-

:::.istenr.:ia. a.coJ i na.d.;1. '-lu.e de;;P1J.és sostien:? !;I Prot.e9e a. 18,g. et!--

1-IODULO 'r' CUEí<DA DEL ESMALTE 

L.;.s c:élul.:i.s que· se enc1;.er1tran .11.t centro del Ór9ano den--

t.;.rio Pro li f•?ra.n ~ forma.n et MODULO DEL ESMALTE < fi g, V-3), .:i. t 

du. lo, crr::·ce c:•:mforflle el Ór9c:no denta.r i o <W.mP.nt.a en .:i. l tu.ra. i -­

e::. ta. extenciÓn del t1Ód1J.lo del esr•la.lte Mcibe el no~·1bre de 

CUERDA DEL ESMALTE <fi9.V:-3), Est.:i.s estrl1.ctur.:i.s a.ctiva.n ·a 

i.:.:s r.:élu l.t'.s d•? h PciJ• ila dent<".ri.;i. '-11..(e se o?nc1J.€·ntr<'. ::.1.\b:Ú.cente 

a ell.3::,, clri ta.1 rriodo1 t.lrJ.•? e-1 cer1tro de t..:i. inv.:i.9inació·r1 e-Pite-

1 ia l Muestra u.n crecimiento er1 form~ de botó·n, e- l c1J.<1. l 1· er11Pu­

Ja ha.r.:ia. a.rriba. la. s1J.Perficie interior dP.l Ór9.¡¡.no dent,,.rio --

Cf'i9. V-3:0. 

El r1Ód1J. lo r:J cu.erda del osma. l t•? son es tr1J.ct1.1ra:s temP ora-­

tes ':! desa.P.g.rer.:en antes de r.:orr1enz.~.r l.9. forma.r.:iÓn del esMa.tte. 
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Fig.V•J, Etapa de casquete. 

1,Papila d~ntiu:ia, 2,Ep1te11o dontar1o inte:cno, 

J,Ep1tello dentario externo. 4,Retículo estre­

llri.do, 5,cuortln del esmalte, 6,NÓdulo del eo-­
iua.lte, 
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PAPILA DEt~TAi?. IR 

El W?;; .• ?'ífG '-'· ir11<1. encerr,:vJc• P .:i.r.:i ~. l r11ente Por L~. P ore i ó'n in--

va9inada del &Pitelio dentario interno, comienza a multiPli-­

carse baJo la influencia or9anizadora del mismo (fi9.V·3), Se 

conde·nsa. Y rn1J.estr.:1. ~er11a.ciÓn <reProdL1.cciÓ-11 ~·or ::ier11.:.s) a.c:t1V3. -

de caPilares Y Mitosis. 

SACO DEHTAR IO 

Siw.1. l tí.ne amente a 1 de:Hrrollo del Ór9a.rio de-nt.~.rio !:! la -

Pll.f:' i la dent.:i.ria. sobreviet1e u.n.:i. conder1sacíÓn ~·1ar9i ria 1 e'f'1 et --

oie·nte u na c.¡¡J•.;, rril.s dE."risa. Y r11ás f' i brosa de te J ido con J 1;:nt i vo -

denor~ir1ad3. SACO DEtHARIO, ~u.>? forr~a u.ria cá'Psu la Y envr.telve -­

t.:i:nto .;i.l Ór9;.i.no dentario cor110 .~. la PaPi le. ch:nt.~.r·ia. f.frn,V-3), 

El Ór9.;.nc• denta.r i o eP 1 te l i a. t, la. P -l!.P i l .:i. clent.~.r i a Y el --

sa.co de"ntario sotr los teJidos f1:irr··13.dores de todo 1.1.n diente !:!-

su li9arriento Peridental. 

= ETAPFI DE CAMPR1·!A <ESTRUCTURAS 'r' CAMBIOS r,iuE SE OBSERVAN), 

CoMorme 13. i·n11J.9ina.ciÓ'n de·l ePitelio Prof1.mdiz-l!. Y sus -

m5.r9enes continiJ.a.n crecienclo, el Ór9ar10 clent.:i.rio -ll.d%iere fer 

ma de camPina; entretanto, el hueso maxilar crece hasta in---

clu.irlo Pa.rcii.1.lr.-1r::"11te formando l<'.l. 11.;i.rrrada. CRIPTA OSEA, en cu.~o 

esP a.ci o di;·berf. se9u.i r cree i er1do ~ desarro 11.;i:rido e 1 9errrri:<n 

dentario (fi9.V-1C). 

EPITELIO DENTARIO INTERNO 

La caPa de c6lulas que forman ~l ePitelio dentario inter· 

no se difere·ncia.n1 a:ntes de l~. AMELOGEMESIS (forrnar.:16n di: ez­

Ma.1 ti:<) , En cé l u. t .as a. l ar9ad;.i.s :::1 de forma hisxa 90'M. l 11 a.rna.da:s -­

Al1ELOBLASTOS <Ainelo-esrnalti::, bl;.i.-::.ti:1-f'orrr1a.d6r) <'. l~.::. r.:IJ.a.les -­

cr:irrezPonde la Produ.cción del esrr1a.lte dent.a.l \fi9.V-4), 

-76-



ESTRATO INTERMEDIO 

Inmediata~ente Por debaJo de las células del ePitelio 

c!ent.~.rio intern1:i1 s.P.:i.recen .:i.t91J:na:s c.::r.Pa::. de ci:?lrJ.las e::.CO!.MOS~.::;, 

llamadas ESTRATO INTERMEDIO Cfi9.V-4), que Parecen ser esen-­

ciales Par<i. la forma.ciÓ'n del esr11<1.lte Pr;,esto qu,e no se obser-­

van en ta Parte del 9errnen dentario que contornea las Porcio-

nes de ta ra{z del diente. 

RETICULO ESTRELLADO 
, (, , , 

La.::. c:elu. lJ.s del ret cu.lo estrel 1.3.c!o se sePa.ra.n aun rnas, -

Por el a.1J.rr1ento d>?I 1(·1rJ.ido interce'lular, lo qu,e Provoc:J. qu.e -

la.s célr.d.;.s estrel la.da.s, con Prolon9ai:iones hr9as, se <rnas-­

tor11osen con ta.s vecina.s. A·r1tes de comenz¿i.r la formación del -

es~la l ti:-, e 1 ret í cu 1 o i:-s tre 11 ado se- retra.e, cor~o consec1J.e·nci .:i.­

de h Pérdida del líquido intercelrJ.1<1ri ws célul<1.s se dis--­

tin·3Ue'(1 difÍci trrrente de 12.s di:·l estrato ir1terr11edio. 

EPITELIO DENTARIO EXTERNO 

Las c~lulas del ePitelio dentario externo se aPlanan 

hasta adquirir forma cuboidea baJa. Antes de la forMací6n del 

esmalte ~ durante su Produccion, la suPerficie del ePitelio -

se disPone en Plie9ues, entre los cuales, el saco dentario --

P<1.N. el Ór9<1.no di?'r1t2.rio. 

PAPILA DENTARIA 

la. P.3.P i 12. dent<i.ria. se i:·nc1J.er1tra e·ncerra.da. en la. PorciÓn­

inva.9in.;i.d¿;, del Ór9a.no dent.:i.rio. A'r1tes di:- qrJ.e los aMlobla.stos 

co1rli enc12·r1 a pr,::idu.~ ir esma 1te1 la.s .:é 11.1. las Peri réricas de 1 a -

PaPila dentaria mesenquimatosa se diferencian hacia ODONTO--­

BLASTOS <céh\las forma.dora::. de dentina.) ba.Jo la influencia -­

or9an iza.dora. de t eP i te 1i o. 
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SFiCO DEt.ffQR I O 

Antes de come·nzar h. for111a.c 1 Ón de 1 os te Ji dos denta. 1es1 -

e 1 :saco denta.r i o r~1J.es tra di sP os ic i ó'n e i 1"cu. 12.r en sus f i br.i.!.S -

de teJido conectivo ~ Parece una estructura caPsular. Entre -

los Plie9ues del ePitelio dentario externo forma PaPilas que­

contie·l'len ca.Pila.res !:I as{ Pr0Porcior1a un a.Porte nu.tritivo ri-

co Pe.ro. la. (t.r:f:.ivici;.d rr1et.;.bÓlica. intensa del Ór9.a:no denta.rio. 

Con el d•::s.~.rro1 lo de l.~. ra.íz, sus fibN.s se diferenci.:m-

ha.e 1 a FIBRAS PER !DENTALES q 1;,e q 1;,ed.i.!. n i ncl u i da.s en e 1 cemento-

~ el hueso alveolar. 

= ETAPA A'·/FiHZADR DE CAMPANA, 

L.;. di fe·re"nc i aci Ón morfo 169 i CJ. de todos 1 os e 1 ementos que 

cor1sti tu.!:len a la P.i.!.P i la denta.ria le. cond1;.cen hacia su. ma.d1J,NI.· 

ciÓn ~ la transforman en 1.¡1, llama.da PULPA DENTARIA. La 1 n----

fluencia or9anizadora del ePitelio dentario interno le da a -

los ocfor1tobla.stos 1''· Poten:ia 1 id.;.d esPedfica. p.~.N Producir -

dentina. De hecho, los odontoblastos emPiezan a formar denti-

n<1. a:rites q L'.e tos ame 1ob1 as tos forr(1e·n esr(1a 1 te. La. dent i ·na. se -

Produce Primeramente en la Punta de la Pu1Pa1 se9~n se mue~-­

tr<'. en bla.r1c:o en la. fisura './-lC. fü;¡sPu . .fs :se dePosita. una c¿¡,Pa 

del 9.¡1,cla de- dent i ria, ~ tos .:w1e l ob l .:i.s tos erriP i eza n s. Producir MA-

TRIZ DE ESMALTE que se observa en color ne9ro en la fi9Ura -­

V-lC. En esta etaPa1 el 1Ímite entre el ePitelio dentario in­

terno ::i lo::> •::>clontoblastos, del{ne.:rn t.:i. fu.t1;.ra IJNIO~l AMELODEN­

TINARIAJ a.der1tás, 1.a. unión de tos ePitetios dentarios i-r1terno­

:..i externo en el m.¡i,r9en b.:i.s.~. t de 1 Ór9a no de·nl~.¡1.r i o eP i te 1ia.1, -

e-n 1 a re9 i Ón de h. 1 { ni:-a cerv íca 11 d<J.rá or i 9er1 a 1 a VA !NA RA-

DICULAR EPITELIAL DE HERTWIG. 
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Fig.v-4. Etapa de cam~a.. 

1,Papila dentaria, 2,Ep1telio dontarlo interno. 

),Epitelio dentario extarno. 4.RetÍculo estre­
llado. ,5.Eatrato intemedio. 
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= FUNCION DE LA LAt1IMA DENTARIA. 

Le. activida.d f1;,ndonal de ta. tí.mina dent.:i.ria '.:I s1J. cro-­

noto9Ía 59 Puede considerar en tres fases. La Primera se ocu­

Pa de ta iniciaci6n de todos los dientes de la.Primera denti­

ciÓ'f'lJ ·~u.e a.Pa.rece du.ra.nte .:- l se9u.t1do n·1es. de vi da. i ntra1;.teri na .• 

En l<'. se9u.nda fa.se h.t1.'.:I IJ.n crr.-cirriiento de la. e>:trer1iid.;i.d libre­

de la lá.roiin<1. d•?nta.riJ., LAMHlA SUCESORA, situ.ada e1~ el ta.do -­

lir19rJ.a.l del Ór9<':no de·r1ta.rio de c.~.d.?. die·r1te de Prif'l'rer<'. denti-­

•::iÓn (f'i9.V-1C), rnientras ·~u.e se do?sinte9ra en la. rP.9iÓn com­

Prendida entre él '.:I el ePite·lio btr.r.:<1.l. lo ·~u.e hace que se se­

P are- P •::ico ;;, Poco de l <'. l t.r11 i na .:i.P rox i r•1a.da.me-nti? en e· l mc•r•·rento en 

'?l quinto r~es de vida intr.~.uteri·na., Pa.r.:i. los incisivos cen--­

tN.les de de9Ut1da. di?t1ticiÓt1 !:l h.&.sh los diez r11es.es de ed.o.d 

PJ.ra. et se91J.ndo Premolar. L.~. tercera fa.:=.e f?S Pr1Jcedida. Por la 

Prolon9.&.ció'n de la !l.min<i. denta.ri<1. ciisht a.t Ór9a.no dH1tc.rio­

del se9u:ndo ~·rolél.r de Prir11era. dentici·5n, Los r~otari:-s de se9v.n­

dJ. dentición Provienen diri:-ct.:i.n·rente de esta extensir5n. 

El r110'.11•?nto de sL\ i11ii:iar.:iÓr1 es <1.Pro>(im.:i.da.mente ->. los 

c~Jtro mes8'$ de vida fetal Para el Primer motar, en el Primer 

año P<'.ra el se9r.tndo mola.r ::1 del r.:1J.a.rto a.l '=11J.into é!:ño P.:i.r.;. u:n­

b:·rcer mol 2.r. 

Ad resuttJ. eviderrte qu.e ta. c.ctivid.:i.d total ele la lámi·na. 

eler1taria so? Prolorr9a Por un Periodo ele r.:inco a'iios él.Proximadc.-

= './FIIHfl RflDICIJLAR DE HERniIG 'i FORMAC!OH DE LAS RAICES = 

El ds-sarro::1l lo d>? las NÍces comienza desP1J.rÍs de q1J.e la. 

fornc.ciÓn del esmalte !I la. r.lenti·n<i. hi!. l le9a.do .al r1ivet de la­

fu.tu.ra UMIOH AMELOCEMEHTARIA '.:I l.:i. coron<J. di?l dii?·nte- e$tá for-

mad.t1. ca.si en 2v. tot<J. l i dél.d. 
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El Ór·9a:no ·~errtar i o eP i to? 1 h l desemP ei'i.,, u. rra. Parte 1 mP or-­

ta:nte en t?l di:sa.rrot to de l.3. ra,{z, Pw?s forr1Ja. LA VAmA RADI--

CULAR EPITELIAL DE HERHJIG, q1.1.11 modP.la. la. forr11a. de las rdces 

e inicia. la forma.ciÓn de l.;i. dentim. .;, ni".(el del ~is.r9en ba.ss.l­

del Ór9.:i.rro dentario. La v.:i.i na radicu. lar consiste LÍnica.mente -

d.:: los ePiteHos der1ta.rios externo e inter·no, sin estra.to ir1-

termedio ni rE·tÍcu.lo estrel l.:i.do ~·or 10 '1u.e- la.s céltJ.las de 1s.-

caPa interna no tienen la caPacidad de formar esmalte, sin --

embar9o eJercen influencia or9anizadora. sobre las cilulas me-

·sen'1u.imatosas de la Pu.1Pa dental su.bl:lacente lo que las induce 

a la. diferer1cis.ción. 

A·ntes de comenzar la. f·:ormaciÓn radicular, los ePitelios­

derrtarios ir1te-rno ':I exter·no so;- doblan a nivel de la. fu.tura. --

u.nion .;.r.·1o;- loco:irr1•?nta.ri ci. hs.ci.~. u.n P l aM f"1or izontCt.11 .::>s trechando-

la abertura cervical amPlia del 9ermen dentario ':I formando el 

llar1Jado DIAFRAGMA EPITELIAL (f19.V-5A ':I B). Et Plano del di.:i.-

fra9ma ePiteli.~.1 Perf11.3.no?ce relativamo;r1te fiJo du.r<1.nte el de--

:sa.rrol lo ':I crecimier1to de l<l. rCt.Íz. l . .:i.s. cél1.1,la.s en la línea de 

1.1ni6n entr.e el borde ba.sa.l del or9ano:i dent.:i.ri.o (.:i.hora l la.r1·1.;i.d1:i 

ór·;Ja.no del esm.:i.lte) .,; el di.:1.fra.9flla ePiteli.;.1 cor11ienza .;,. Prolí 

fi:-ra.r :.i se desP lazan h<1.c i a <1.b<'. fo en e 1 r11esenq1J. i r11a subncente. 

CoMO el bc:1rde b.:i.sJ.l do:-l Ór•:i.:i.no del esr11alte tiene forMa ... mi.la.r, 

visto desde a.b.;,Jo (fi9, V-6A) i l.::i.s c.fl1J. ll'l.s qu,e ·prol ifer.;.n, na.­

e i en do de ~ 11 f'o:irr~a n rJ.n P eq 1J.efio tiJ.bo %e rec 1 be el nombre de--

VAINA RADICULAR EPITELIAL DE HERnJIG (fi9.'v'-5C), C1.1.a.ndo est.3.-

vaina cruza hacia abaJo en el mesenquima sub:.iacente, estable­

ce la forma. de la ra.íz, ':J se s.coMP.;.r1a. de Proliferación de la.s 

cllulas del teJido conJuntivo de la Pu.lPa, que acontece en la 

zo·M. vecin.;. Cl.1 dia.fr.;r.9ma. La diferench.ciÓ'n de 10.s odor1tobla.s 
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to::. !:I l .ai. forr~<l.ci ó'n de 1 a d1:-nt i m. si ·~1.1.e .~.1 il. l .~.r·:i-3.ril i i:·:r1to de 1.:i.­

v.<1. f na r.:;.dicrJ.li!.r. C1;.andi::1 se h.:t d•:?PositJ.do l.:i. Prir11er.;. CJ.P<1. de -

dentina1 las c[lulas de la vaina radicular se desinte9ran --­

P erd i E"r1d1:-i su. cont i n1.1.i d.:i.d ~ sL1. re l ci.c 1 Ón fr1t i ma con e 1 ó'r9a.no -

del esmalte. Al mismo tiemPo 1 al9unas c'lulas del teJido co-

nectivo del saco dentario se Ponen en contacto con la dentina 

~ se diferencian hacia CEMENTOBLASTOS Cc6tulas formadoras de-

cemento), los cuales dePositan una caPa de cemento sobre la -

suPerficie de la dentina. Mientras tanto, el teJido conectivo 

MEMBRANA PER !DENTAL en do11de- los r-:>s i duos eP i te 11 .¡i, les de lo -

qui fue la vaina radicular, Persisten con el nombre de RESTOS 

EPITELIALES DE MALASSEZ ( f 19. V-5C ~ 5D ;o • 

El diafra9Ma. 1:.>Pitelia.l co·ntin1f..¡¡. forr11oi:l'ldo di:·ntina, en 1.ai.s­

re9iones r~/.s Profu:r1das; el Ór9.:;.no del esm,).lte si91J.e cr·~·cii:.>ndo 

en et esPacio confinado a su criPta 6sea. El crecimiento de -

1<1. raJz Provoca. 1.1.na .t19era. e-lev.~.ci,:í'n de la. Presión dentro de-

1<1. criPt.~.; esto di.l. lu.9ar a la. difi:-rencia.ción cie OSTEOCLASTOS-

de hu.e·so, tanto en el fcondo de la. criPta ci::mo en et vértice -

s1J.Perior del Ór9ano del esr11a.lte. Mientr.¡i.s ta:l'Jto, la. Prolifera 

ciÓn a.di\/<'. del teJido P1;.lPar ha.ce .:;1;.e se si9<"i. dePosita:r1do --

é.lenti na.1 lo qu.i:? oca.sioM. o:w.e el esPa.do de la r.:riPta. si9.;. --­

si er1do i nsu f i ci 1mte ~· a.r.ai. q 1;.e se di:-sa.rro 11 e 1.:r. ra. í z Por lo q 1J.e 

la. corona. dl:?l diente cor~ie·nz.:1. :J. s1.:·r · imP1J.ls.¡i,da hacia l<i .. s1J.Per­

fir.:ie(fi9.V-1E). L.3. forr"·t1.ciÓ'n dS' la raíz, Por 1•:. t.:1.nto, es IJ.'f"I 

fa.ctor ir11Portar1te Para. qlJ.e se Prod1.1.zcs. la e-r1J.Pci6n de los ---
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Fig,V-,5. Corte a. través de un ~:i:inen dentario, 

A, NÓteae el diafragma epitelial y la zona­
de proliferación de la ¡lUlpa., ~ lllilyor au-
111ento de la región oorvical, Q_,alargatdento 
de la vaina epitelial de Hertldg. D, en la.- · 
zona de proliferación ee ha formado dentina. 
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Fig, V""6, Tres etapa.e en el dellal'Tollo do un 
dlcnw con de!! raices y otro con -
tres raiccs, Dlo..fr3.g::-.a opltelia.l -
v-le;to dNidr. lu su:perficic. !:_, el -
diafralr.f.a. simp!e. ~. se expande ~ 
hacia afuera y se forman colgajos­
epl 'b3lia.les, e, Doapuos estos col­
gajos proliferen y ae unen (lineas 
'P'-tnteo.das) y dividen la abertura -
un:lca. cerlical en dos o treo aber-
turas. " 



En las 4ltimas etaPas del crecimiento~ desarrollo radi­

c:ula.r, la Prolifera.ción de las célula.=- del teJido conJu.ntivo­

PulPar se adelantan a la Proliferación del ePitelio en el ---

diafra9mal lo que hace que el a9uJero aPical CamPlio> s1 re-­

d•J.zc.;i. :.i se estreche aú.n r~.;i.s, Por la. <i.Posición de dentina !.l -­

cewn1to en el v€'rtice de la. ra.{z, E:dste- difere·nc:ia. nohble -

em el desarrollo 'de la. va.i·na ra.dic1J.l.;i.r en dientes con una. --­

ra(z ~ en los q1J.e tier1en d•:is o r11ás NÍc:es. Du.ra.r1te el crecí-­

miento 9eneral del Ór9;.i.no di:-·nt¿i.rio, la. exP.;i.nsión de su ab>:>r-

tura cervical es tan amPlia que se desarrollan lar9as Prolon-

9aciones lin9Uiformes del diafra9ma ePitelial Cfi9.V-6B), Se­

enc1J.entran dos extensiones de tas descritas en los 9.?'rmenes -

de los mola.res inferiores :. tres er1 los molares suPeriores. -

Ar1tes de q1.\e oc•J.rra t;. divisi•::n del tror1co ra.dicula.r la.s e»:--

trer11ida.des libr·es de la.s Protor19acionP.s ePiteliales del di.:i.-;.. 

fra9r11a, crecen aProxirnándose ~ se fü.sionan. La. J.bertv.N. cer-­

vica.1 Única. de· l Ór9.¡i,no del esrr1.;1. l te se di vide desPú.fs en dos o 

tres aberturas (fi9.V-6E). Sobre ·1a suPerficie PulPar de los-

PUENTES EPITELIALES en divisiÓ'n c:orriienza ta forr~a.c:iÓn de lJ. -

dentina Cfi9.Y-7A), 

En la Periferia de cada abertura. Prosi9ue el desarrollo 

ra.dicular del rllisr110 Modo cor110 se describio Pa.ra los dientes --
, , .. 

de ra1z un1ca Cfi9.V-7B>. 

= ERUPCION DE LOS DIENTES DE SEGUNDA DENTICION. 

Cr.1 . .;1,ni::lo los diemte·s de Prifl'11;·ra. dentición h.¡i.cer1 er1J.PciÓn -

en el .¡¡,reo clenta.l, la :.iema. dental Ps.r<J. el diente de se9unda. -

de·ntició'n corresPondiente, ha est.¡i.do Prodv.ciendo esrr1a.lte de -

ta. r11is~·1a f1:irrr1;,, en qv,e to hizo el dientP. de Prime-ra de-r1tic:iÓ'n. 
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iii: 

B 

F-lg.v-7. 

C1J.a ndo la c:ororra se ha corr1P l eta do ~ 1 a Ni. { z e::; ti P J.rc i a 1 

mente forr~ada, el diente de si:-•::i1J:nda. de·ntir.:iÓ'n se PrePCl.N Pa.ra. 

h.;.ce-r er1.1.PciÓn, La Pro::-siÓn ca.1;.s.:yJ;, sobre la. rCl.ÍZ d>?l diente -

de F'rir11eN dentición qlJ,e es re·sorbid<i. Por los osteo::•cla.s.tos. -­

<iue se er1cu.entran en el vértice del Ór9ano del e·smalte del --
. ,. 

diente de se9unda denticion Cfi9.V-1F>. 

CIJ.a:ndo el clie·nte de se9unda dentición está a PL\nto de -­

h;,ce·r s1J, CJ.P<i.ritiÓn E"n la cavicl.(1.d b1J.c<1.l1 l<J. ra{z del dier1te de 

Primera. Cle'í1ticiÓn ha sido coroP letar11ente resorbida .• La coro·M.­

se desPrende de. la enc!ai tue9o, et diente.se ca.e1 ~ es su.s-­

tituido Por ~l diente sucesor. 
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11 

CAPITULO VI 11 

I NTRODUCC I ot~ 

11 
l·I CONSTITUCION HISTOLOGICA 
11 
1 1 DE LOS TEJIDOS DENTALES 
11 
11 

El desa.rrol l'o t1w1PN.no diil 9err~em dental ::1 su diferencia 

c:iÓn :::i.¡i, ha sido exPlica.do i:-n el C.¡i.P{tulo v; ~in er~bs.r9o, es -

irl1Portante recordar '-ll'.P. las r:!flu.la.s forw1.doras del esmJ.lte -­

(.¡i,r~elobla.stos) Provienen de ls. diferenciación de las células­

de 1 eP i te 1 i o denta.r i o interno del ó'r9a no ds-nta.r 1 o eP i te 11.:i.1. -

La.:; ct.lu las forrr1a.dora.s de d12nti r1.~. (odontob la.stos) Provieni;;n -

del teJido conJuntivo laxo de la PulPa. El cemento Proviene -

de a.191J.nas cél1Jlas mesen<!Ldmatos.:i.s del sa.co de·ntario q1J.e se -

. di ferenc i ;.i:r1·11a.i: i a. ceme·ntob 1 a.s tos ( cél u.1 J.s forr~a.dor.¡i.:::. de cew2·i1 

to) al Ponerse en contacte con la dentina '-lue constitu~e la -

ra.íz del die·rit.e. ·~ la. PU.lP.~. se ori9ina .o. P.;i.rtir de le. Pa.Pi la­

dentaria, siendo el Único d•? los ·ti:-Hdos di:>nt<1.les que no se -

encu.entr.a. c.:i.1 e i f' i c<r.do. 

= ESMALTE = 
De los cu.a.tro teJidos que formci.n el die-rite; el ESMALTE -

es el ~nico '-lue Proviene del ectodermo ~ que se forma Por en­

tero a:ritei de la P.r•JPciÓn. DesP1J.Ú de qu.e los .ododntobla.sto.s· 

hJ.n Prod1J.r.:ido 1J. Prirr1era c<1.Pa de dentin.a.1 los arrie1ob13.sto:s a-

su vez corüe·nza.n a Producir esr1ia.lte. El esr11alte cubre 1"'. den­

ti·na, f'orm.~.ndo Priroero una r•·1atriz Poco ca.lr.:ifir.:.¡i,da,, MATRIZ DE 

ESMALTE1 que r11:!.s ta.rde se r.:alcific.ará casi Por corr.Pleto. 

El esroalte que se encuentra en las zonas de union entre­

éste :.i la dentina., srJ.ele estat" Merios c.¡1.lcifir.:a.do que en las -
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zonas externas; se le ha dado el nombre de ESMALTE ESCLEROSO 
. " a. l ~. zona. di:: d1.1.re·z¡¡, 11·11 ni ma, '.:! ESMALTE MALA COSO o ~füDOSO s. l --

e~u~a. l te de durez.;i. w.Í.>dr~a .• 

El esmalte forma una cubierta Protectora, de esPesor va-

riable, sobre toda la suPerficie de la corona. En los dientes 

anteriores de se9unda dentici6n Puede tener de 2 a 2.5 mm de-

9rosor en el ~ercio incisal, '.:! en los dientes Posteriores 1l­

c.;1:r1z<'. u.n esPesor rrifxiroo ha.st.~. de 3roM en e-1 tercio ocl1;.s<1.l --

aProxiflladaMente. A Partir de los tercios incisal u oclusal, -

el esmalte se adel9aza 9radualmente hacia el tercio cervical-

ha.sta ca.si como fito de cu.chi 1 to s. nivel del cu.el lo del dien­

ts. El esmoi.lte di? los dientes de Pr·iu1era. de-ntidÓn es 1;.nifor-

Me'.:! su esPesor es de aProximadaMente 5mm El esmalte comPte-­

ta.r~ente form.:i.do es rel.;1.tiv.;1.rr1ente i·nrirte; no hs.::i •:é'tut.1.s <1.so-­

ciadas con Gt, Porque tos ameloblastos de9eneran desPues de -

haber Producido todo el esmalte; Por lo tanto, el esMalte ~a­

fo::¡rm<1.do1 es inca.P2.z de reP.;i.rc:.ciÓ'n ~ su rnorfolo9Í<'. no se a.tt:?­

ra Por nir19Ún Proceso fisiolÓ9ico clesP1;.{s de la er1;.PciÓ'n; sin 

fa.ctor2s f{siceosJ los h~bitos .;i, 1 r•i.3.stic.::i.r, la <1.cci·5n q1.r.{rr1ica.­

cle tos flLl.iclos, la a.cciÓ·n bacteria:na. etc:éter<t .• 

-PROPIEDADES FISICAS DEL ESMALTE-

Debido a su elevado contenido en salés Minerales ::i· a su-

disPosiciÓn crista.tina.; et esrr1a.tto:- ~set tF.-Jido calcificado -

fl'IÍs du.ro del cu.erPo hu.roano, Por el 161 e::. WJ.':I q1;.ebr<1.dizo ':I s1.r.­

est...bí t idc:.d dePende de ta dentina. q1;,e te sirve de sostén. 

Otr.;. Pr0Pied.t1.d física. del esrr1a.lte e·g, su. Perfl'le.:i.bi lida.d, -

P errrd ti et1do et p ~so corr1P l eto o P ,3,rc h 1 de ti er·t<i.s rrio t éc1;, l .¡1,s -

co~io es et. FLUOR1 del o:iue se cree es u.n fc.t.:tor de resistenc:h. 

a. ta. c.;i.ries, 
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Et esm.~.lt•::- ca.tdfícs.di::J es 9eneralmente liso~ tra.nstl~ci­

do, de •:ok1r.:1.ciÓ·n v<i.ri<1.ble d•nd•? el bl<1.r1i:o a.rna.ri t lento ha.::.ta­

el bla:nco 9rís.{ceo; e:,;h v.~.rieda.d de tonos se de-be en Pa.rte -

al refleJo de la dentina sub~acente ~ en Parte a la cantidad-
, 

de minerales que existan en et. 

·COMPOSICION.QUIMICA DEL ESMALTE-

" El e~.r11J. l te c6r1:::.i ste P r i'rici P;.i. lmente de r11a.ter ia te::. i'r1or9.~.-

nicos en un 96i~ e-n forma. cie crista tes di::' hiciroxiaPa.ti ta. ::i 1J.na 

Pe·~tJ.eñ.3. P<'l.rte de sust.3.ricia or9.ánic.3.1 4%, en ta qu.e- se enc1J.en­

tra.r1 aminoácicl•JS1 r•l•J.coPolisa.c<l.ridos ::i 1;,n corr1PteJo de Protefr1<1. 

Potisacarido cu~a naturalez3 no se conoce comPlet~mente, 

-ESTRUCTURA DEL ESMALTE­

PRISMA3 DEL ESMALTE 

Son estructuras en forma de varillas hexa9onates1 ::i at9u 

nas Penta9onatés, que se extienden desde ta unidn amelodenti~ 

na.ria., en án9u.to recto con ta s1.1.Perficie Perif·:'ric<i .. Con fr.;-

ctJ.enda. no ::.i9u.e-n 1;.n •:urso recto. si·no sinuoso. En al9una.s -­

re9iones c:ercan<i.s a. l<1.s áre.~.s ~·1a.stic:<1.tori<1.s, Pu.P.den est<i.r ---

' entrecruz<1dos, de a.h 11 et nombre- de ESMALTE NUDOSO. 

Los ~·ri s111.~.s de 1 esma t te están or i entadc•:s -:ieMra. tmenti:- .:·11 

ár19uto=. recto;;. a. ta. suPerficie de la. dentina. En lo=. tercios-

ci:-rvic<'. t l:I centra 1 de la corona ana.tÓr11ica son ~1{s o r~e-nos ---

hor i zorita tes. Cerca del borde i ne isa. t o en tos vértices do: --

1 as c~sPiclP.s c:1mbian 9raduatmo:nte hacia direcciones cada ve:­

Ml.s oblicua=. hasta. que son es.si vertica.les G''n la. re9ibn di:·l -

borde o de la Punta de las c6sPides. La disPosici~n de tos 

Prisrria.s e1·1 los dientes de se9u:nd.¡i, denticiÓ-r11 es similar er1 

los tercios central l:I octusat de la corona; sin embar9o, en -

el tercio cervic.:i.t :E.e desv{o:ri de ta Pc•:siciÓn horizont.:r. t P.:r.r.?.-

tor~a.r dirección aPicat, 
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VAINA DE LOS PRISMA~ 

C<l.c!J. Pr isfr'IJ. cli::d ezrM. l te está rode·ado de u.n<i. ca.P<1. Per if{-

rica Menos calcificada que el re~to del Prisma, Por lo que se 

Piensa que ccmtiene l.:i.s sL1.st<J.r1r.:ici.s or9.Ínic.;.s, 

SUSTAt·lCIA H!TERPP.ISMATICA 

sG-Pa.r<i.dos Por Ltn<'. su.stJ.ncia en lci. '11J.e exi~.ten la ma'.o'or ca:rit.i­

dad de- elementos or9Ínic:o¡; del esíi1a. 1 te. 

ESTRIAS DE RETZIUS 

S1:m lÚ1eas '-11.!.'"' rri.:i.rca.n los P.;·riodos d>? rePoso en l<'. for-­

n1.;.c:iÓn del esm.;.lte. Los Prism .•. ::. del esmalte si? obsi:-rvan cru.--

z.:i.do::. tra.r1sver;.:;.a. lr~ente Por 1i 9eros s1..(rcos e·n 1.:i. suPerficie, -

de-b ido ;;, que lo::. i '(1•:rementos ch? rec i enti:- form;;.ci Ón se sobre--

Po·ne"n a. los form.:.dos con él:nteriorid;;.d !:I se extienden h<1.st(I. --

el tercio incisal 1..( oc:lu.sal cie- la. corona. 

PEHACHOS 

81::.·n b<1.sta:nte i::ow;:nes !:I •./isibles en la unión a.r~eloceMen--

t.>.riJ.. Se extie·ncien a cort.~. dist;;.ncia en el e~.m.¡¡,lte !:I se cree 

'=lL(e sor1 va.ri 118.s hiPoc:alc:ificJ.d<'.:S de esr,1alte. 

HUSOS 

S.z.91f.n se zuPo'f'1eJ son ext.::"11sio·r11:s df? las Prolon9ci.ciones -

oe:lontoblf.stica.s que a.tr<wiesar1 la. 1;.niÓn a1Y1elocer11entaria. ':.i se­

extier1clen a. corta distancia. de·ntro del esriia1te. 

LRM I tl I LLP.S 

E::. la m.:i.nifesta.ción d•? l.:i. ca.ldf'ic<1.ciÓ11 def'ir.:iente- de -­

las v.;.ri 1 la.s. del esr,1alte !I son con::.ider.3,d.;i.s r.:or~o vías de in-­

vasiÓn Pa.ra la Per1etra.c:iÓn de bacterici.s, Por lo tci:nto, so·r1 1;.n 

ir,1Port!J.nte f'a.ctór etio1Ó9ko de l<l. r.:.:i.rie-s. 



CUT! Cl.JLA DE NASM ITH 
, 

Es una m~mbrana delicada que cubre toda la corona anato-

mica. del diP.'ntt!E'. 'Esta cutfoi.(la. es ml.=. resii1'..te·nte que el es--­

ma.lte rrd:wro. Pr::ir este rr1oti·v·o, al hJ.r:er eruPciÓ·n el dierrtei -­

PU.ede ser estroPe<'1.da. f'/ci lw~·nte ::1 Pronto se CM de todas las-

suPerficies ~xPuestas; de tal manera que 11 hacer comPleta--­

mP.r1te eru.P c i Ón et· di ente, la. r.:rJ. t { c1;, L:i .. di? Na.sm 1 th no existe. 

= DENTINA == 

El teJido denti'tia.rio Pr-oviP.ne del r11esodermo °" constitun 

l<'1. ma::ior Pc.rte- del diente. Los odorrtoblastos emPieun a for-­

m8.r MATRIZ DE. DENTINA casi i nrrrediahmente desPu.e'.'s de h.:i.ber -­

adoPta.do su forr1ra. t{Picc.. I'rric:i3.1Mnte·, los odontoblastos só­

lo esti'n seP.ar.;1.dos de los a.r11~tobta.stos Por una r11er~brana. basal 

contirrua °" mw,i del9ada .. L<i.s extremidades diste.les d€ tos odon 

tobl<i.stos só·n br:?t los.oi.s ::1 al':Jurras Pro1on9aciones c:itoPtásmica.s 

dP. ca.da. cét Lt. la. 11 e9a n has ta. l ¿¡, mer11bra. na bas.:i, l con la. form.:J.--­

c ión de le. Prirnera ca.Pe. de r.Jerrtirra .• Conforr11e se dePosite. rrrfs­

de·ntina., los odontoble.:stos van retrocediendo, de tal modo que 

sieMPt'e estfn tocaJ iz.:i.dos r.::·n u·na. c.:J.Pai a lo tar9o de toda 1.:i.-
• 

suPerficie externa de la P~lPa :.,¡ dt?baJo de la dentina r'cien­

rriente forr11adoi.. A rried ida que- los odontob las tos cont 1 núan re--­

troced iencio deJa·n detrá.s clt? el los sus Proton9aciones ci toP lc.s 
, . . 

rri.;.tica:s de tal rn.:i.nera. qrJ.e <1l r11iner.3.liúr:r.e la ·matriz dent<1.ria, 

quedan incluidas en ella. 

= DEN TI NA PRIMARIA 'r SECUNDAR IR, 

L.¡i. Dent i n.:i. se el as if ir:.3. 9enera. l merite en DENTINA PR If1A-­

RIA :.,¡ SECUtlDARIA. Esta. r.:hsifica.ciÓn se ba.s<'1. en el orde·n cro­

no 1 Ó9 ir::o de su. forrrr<1.ci Ón, L.:i. dent i nJ. q Lle se forma has ta q u.e -

l i ra { z está cori1P 1 etarr1en te forma.da se denofll i ·na DENTINA PRIMA-
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el 110r~bre de DEt~THlA SECIJt·lDARIA. Sin emba.r9o, i?si~.~. r.:la.sifica-

cion es arbitraria, Pues la dentina es ~n teJido que se en---

cu.i:-ntr..;i, en Proceso cont i nu.o ci6· f•::irr,.1.:i.•: i ón ':J lll i riera 1 i zac i6"n, --

P•:rr 1.::1 qu.e no existe .9.cLierdo 9ener.O!.l sobre 1<1.s ci::mdiciones -­

fisiolÓ9ica.s o zoM.s Precisas '-!u.e indi'-lf.i.en d15'n•:Ie ':J c1; . .Í'ndo ter 

mina la dentina Primaria ~ comienza la secundaria. 

= DEtffHl.9 TERCIARIA E HlTERGLOBULAR. 

Si la.s Pro lo·n·:M.ciones odontob i.f.stica:;:. smi exPu.estas o --

cortad.;i.s Por des9aste extenso, ca.ríes o Procedir1iientos oPera­

torios, tor.fo. 1.:i. c~lula. es di1.ña.•:Ja rr1ás o menos 9raver11ente. Los.-

odontobls.stos lesi•::in.:i.dos son e·stirr/i.J.l.ados .:;·ntonces Par<?. efe·r.:-­

t1J . .:i.r una reacción de defen::.a, c·:r·n h cu.¡i.l se clePosi ta teJ ido-

duro qu.'3' sel la la zo·nJ. lesion<1.da .. Este te.Jido duro es meJor -

c•:r·nocido como DENTINA TERCIARIA o REPARADORA. Frer.:1.r.enter1lP.'ilte­

la dentina reP.;.r.¡i.cior.:i. se seP.:i.r.:i. ci•? ta Prirri.;i.ria. Por 1 . .rna lÍnt:J.­

mu!:I te·?iida de color café. 

L.:i. m hiera liza.e: i ón de 1 <1. dent i nor. a veces cor~ i e·nz.:i. en zo--

nas 9lobu1ares peque~as, que normalmente se fusionan Para ---

formar una caP.:i. uniforme. Si t.;. fu.;:,iÓn r10 se ha.ce, Persisten­

re·:>iones no l'llineratizadas o hiPo~lineraliza.da.s e·ntre tos 91Ó--

bulos; a este fenomeno se le da el nombre de DENTINA INTER---

GLOBULAR. 

-PROPIEDADES FISICAS DE LA DEt·lTHlfl-

"' . La dentina tiene ordinariamente coloracion amarillenta -

clarJ.; a. cliferi::r1cia del esrM.lte, ·:iue es ,,.,,J,':1 dL1.ro !:I qu,ebradizo1 

la. dentiria Puede ::.L\frir deforr11aci·::i·n ti9i::r.;, :; es w;.:; •?tl.stica. 

Es· al 9o rt1á.s du.rá q u.e & l hu.eso, Pero con::. i derab 1 emer1t..e ml.'s ---

blanda que· el esmalte. 
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-COMPOSICION QIJIMICA DE LA DENTINA-

La de··r1t i n.:i. i:-s t.{ fvrr•w.d.3. Por u·n ?0i~ de r11a ti:·r i a. l i nor·:.i.~J.ri­

co ~ un 30% de 01<1.teri<l. l or·:ii.nico ~ a;:iu.a .• L.~. sustanci.&. or9/--­

nica. está' forMa.da Por fibri l la.s c:olÍ.9e-nas :::1 ur'''· su.st,¡i.ncia --­

fu:nd.&.Menta. l de r~i.tci:iP o l isc.•:.~.ridos. El r11a.teria 1 i '(10r":il.n ico con-

siste en crista.les de hiciroxia.Pa.tita como e'l'1 el esr11a.lte. 

-ESTRUCTURA DE LA DE~HINA­

ODONTOBLASTOS 

Coriio se indicó antes, los cuerPo.s de los odontobl.:i.stos -. . 

est3.n coloc:a.•:los en una. c:aPa. qr;,e se encuP.ntra sobre la ~·UPE'r-­

ficie e:<tern<'. ele la PulPa. ::1 1fnica.r.1ente sv.s Prolon9acioYhrS ci­

't0Plasr.·1Íticas están indu.idJ.s en la. matriz minE"rali:zaci-B .• Ca.da . 
odontob 1 asto Posee u·na Pro lo'n9a.ciÓ·n que atra.viesJ. e 1 esPesor-

tota.1 de la. de·ntina. Po.r lo que se les co·nsidera ta'nto biolÓ--

9 ica. como morfo 1 Ó9 i car11ente e 1 er•1entos P roP i os de 1.J. dent i n.¡i,, 

FIBRAS DE TOMES 

A las Prolon9aciones odontoblastic:as se les ha dadd el -

nor11bre de FIBRAS DE TOMES. L.:1s fibra.s de Tor11es oc:1;,pa·n tota 1-­

mentl:? la suPerficie interna. di? la dentin.:i. a. tr<1.vés di:? un ca--

na.1 estrecho llamado TUBULO DENTINARIO, Las fibras di? ToMes -
, . 

so·¡, mas 'druesas cerca de los cuerPos c:elu.lari;·s ::1 se a.de-19aza·n 

ha.cia la suPerficie externa. de la di:"ntir1a .• Se divide'(1 cerca. -

de sus extremida.de·s en va.riJ.s ra.r,.1as termina. les con Prolon9a-­

ciones secur1daria.s del9adJ.s, e·ncerra.da.s en t1foulos finos que 

Pa.rec:e'(1 u.nir::.e co·r1 E.'>ctensio·r1es 1<1.teralef. ser~eJa:nte:i de Prolon 

9acior1es ocJor1toblá.:a.tica.s vecinas. Oc:asio'(1a.imente1 a.19u.'r1as fi­

bras de Tort1es se extie·ncfe·n r11.ás ./1.I tá di? h. u.niÓ-n arrre-lodli'ntaríA 

!il 11e9arr a.I esma.lte forr~a.r1do los hu.sos. r.iu..- se observa.Y! en é't. 



TUBIJLOS DEtH I t·lALES 

Puesto que la suPerficie interna de la dantina est{ limi 

tada totalmente con t~s fibras de Tomes1 en toda ella se en--

c1J.entra:n los TUBULOS DEtffHlRRIOS. El curso de tos tÚbu los es-

" curvo, ser11e jando u·n3, S 11n su forr~a. Cor.1irrnzar1 en .:i:r1 1ilLI. tos re-e-

tos <J. Pa.rtir de 13. su.P•;-rficie Pu.1P3.r S"ri recorrido dobl.;:·r11e-r1te-
,,, 

·curvado se diri9e hacia la suPerficie dentirraria .• Ezt<l:n dis--

P u.es tos más (r,t i r"'ª¡•write C•?rca. de h Pu 1P3. !:J rriás si;P arados e·r,­

. l i1.s ca.Pas PerifÉ-rii:s.s. De i91;.al r~a:nera que la.s fibras de To-­

. rries, son r11f.s ancf10::; cerca del teJido PulPa.r :,¡ se vuelven mis-

estrechos en sus extremidades externas. 

DENTINA PERITUBULAR E HlTERTUBIJLRR 

La zona 'iue forfll.:.i. la. ~ .. &.red de tos tÚbLllos. der1tinarios se 

d11?'1"10n'1i'r1a DEt·iTINA PERITIJBULAR, !=I las re9iones situadas a lredr:­

dor di.? el l.¡¡, DEtHrnA INTERTUBULAR Centre tÚbulo ::¡ tú.bulo), 

L rnEAS DE EBt·lER 

Son l fr,i?.~.s qu,e r11<1.rc.;:n 1.3.:::. VJ.riac:iones e·n 1a estru.ctu.ra. !=I l.;. 

minera1iución du.ra.r1te la formación d.:- la dG'ntina. El curso -

de la.s l{nea.s indic.a . .;-1 r11odo de crecirr1i6'nto ::1 1J. ProPorciÓ'r1 -

día.ria de a.PosiciÓ'ri, q1;.e i::·r1 la. coro·na. v.3.r{a. desde 4 f·1a.st.:i. 8 -

micra.s r.le esPesor !:J se vuelve oi&·nor conforme 2.va:riza. la forma.-

ciÓn. de la. ra{z. 

F I Bfi:AS DE KOF:FF 

El ori9en ~ función di? los ha.ces fibr1 lares de Korff han 

sido obJeto de mucha.s disc1.1siones. Se su.Peine <iue al mo~1ento -

de la diferP.nciaciÓn de las células del teJido conJunt1vo de-· 

la Pu1P.:i. hacia. odontobta.stos1 comienza.l'l a seP2.ra.rse de la. W?rti 

brar1a basal !I se dePosita u.na ca.Pa de n1ateriat rico en co1á--

9en.-x; este rt1aterial cor11Pre·nde fibras t~u~ lar9as !I 9ruesas. 
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Er1 el r110111E-nto e·n qlr.e los odontobla.stos dePosit.rn ta Pri-

111era caPa de di?ntina1 PREDENTINA1 las fibras adquieren disPo-
, . 

sicion diver9ente en rorma de abanico, se orientan PerP~ndi--

cularmente a. la. membra:na b.~.sat ::1 Pueden qbservarse entre los­

odontoblastos. Se cree que las fibras de Korff son el consti­

tu.::1ent1 más ir11Portante de la r11a.triz de dentina que se- forrr1a. -

Prir11ero, Puesto qu.e co·nstit1J.lle"r1 ta. rM.11or P.;1.rte del r11a.teria.l -

or91.nico de 1<1. Prede·nti noi.; si r1 ertiba.r·:io, existe un manto de -­

fibri 11<'.s cotá·:ie·nas r11.fs Pe·~r;.e·íia.s q1J.e for~lan un8. re·d ll Precio--

min<1.r1 en la.s c.~.Pa.s sr.r.cesiv.~.s d•? dentina. Por to qu.e las fibras 

dP. Korff1 sE· w.etven IJ.n cor,·rPonente dt? mErnor imPorta.ncia. 

- HIERl/AC ION DE LA DENTINA-

A Pes.:i.r d•? la obsi:-rv<1.ciÓn el 1r1ica cla.ra de que la denti-

na es mu::1 sensible a 9ran variedad de esti111utos,11s bases ---

·aria.tÓrttic~.s de esta sensibi l ida.d están arfn en discusión. L.a. -~ 

PutPa dental contiene numerosas fib~as nerviosas amielÍnicas­

':I r11edu. lada.s. Las Priri-re-r<i.s terrr1i nan err los VJ.sos s<1:n9L1.Í'neos --

~·u 1Pares1 r~i entra;:; qu.i:- h.s se9rJ.nd.a::. Pueden se9uirs>? h<1.::.ta la-

caP a. s1;.bocii:.ir1tob t ás ti ca. 

La sensibilidad de la dentina Puede exPlicarse Po~ modi-

fica.ciones e·n las Prolon9ar.:iones odontoblást.ica.s, .:iue Posi--­

blew?r1te cau.s..;i:n r.:a.mbios en 1.:i. te·nsiÓ-11 sr;.Perficiat sobre el -­

c:u.er~·o del odor1tobla.sto, qr.r.e a. su vez1 ProPorcion<>. el est{mu.-

to Pa.ra. la.s terrün.ic:io·r1es n;,;·rviosas ·:iue co'í1tac:t.an con ta. su.--

Perficie del cuerPo celular. 

= CEMENTO = 
El CEMENTO es e 1 te Ji do der1t<1. l duro que forMa la estruc­

tu.ra exter·n.:1. de 1.9. raíz ana.t.i5rnica de los dientes. La forMa.--­

c:ión del cemento corrder1z<1. i\'1r•l€·diat;.i.r11ente desPu.és de qlJ,e la --
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va.in3. ra.dic•J.la.r ePitelia.l de H1?rt•,1i9 se :::.eP.a.r.:i. de 1<1. cient1r1J.­

q1J,i:> r.:orüenz<'l. a r~od•?1a.r l.3. ra.(z di:d di·2·11te cvéJJ.s.e C.¡i,P Úr;.10 1/), 

La forn.:.ción del ceMer1to ccrnie11z01. en <?1 ti:-rcio cervic:<i.l de la 

rafa a nivel de la urdón c:er11entoi:·srnáltica.1 !:I cor1timÍ.a h3.sta -

el •.1i?'rtice !:I debe def'i rlirse cofllO v:r1 teJ ido niesodérr~ir.:o esPe--

cia.liz.:i.do ~ cl.:i.sificoi.do con ca.ra.c:t•?r{stic-:i.s PJ.recici.a.s :J. l.¡i.s -

de- un te.J ido 'óseo f't)1~dificado qll-? cubre l.!'. raiz ~.na.tÓrl'lir.:¿¡, de -

los dientes ~ o:tue ProPorc:iona. el medio de unión de 13.s fibras 

o:tu.e 1.me-n c.l diente con hs estr1J.1:tu.ra.s que lo rodea.n !* le sir 

ver1 de sost6'.n. 

Los cettientobla::.tos difi;-renci.a.dos do:- la.s cél1J.la.s do:-1 te-­

J ido conju:ntivo del :s~.c:o der1ta.rio (v{::J.se Ca.P{tulo '•I) dePosi--

ta:n el c:ert11?nto sobre lo. der1tinci. r.:i.dir.:r.r.hr en do::. f.:i.ses constj-

c1;.tiva:c.: Er1 1a Prifl'li:;·r.:i. se dl.?Posit.:i. TEJIDO CEMENTOIDE1 ~ er1 la 

se9unda éste se transforma. e·n CEMENTO CALCIFICADO. 

El crecimiento del cemento es •J.n Proceso r{tmicoi en --­

c:o·nr.:Jicione-s norma.les, Únic.;i.r~t>nte se VI.? 1J.r1a ca.Pa del9 ... da dr; --

teJido c:oroentoide sobre ta :w.Perficie cie 1a NÍz. El teJido -

c:eroentoide está 1ir~itar.lo Por c:err1entoblastos, la.s fibras del -

tr;Jiclo conJuntivo di:-l 1i9w1ento Pi::'rido:·ntaL Pass.n entre ellos 

las fibras Peridenta.les del li9a.r,·1ento Peridenta1 queda.n ·in--­

cluidas en et cemento ':! sirven como enlac:~ entre el die~te !:1-

el hueso alveolar. 

-CARACTE~:ISTICAS FISICRS DEL CEMEMTO-

La. c!IJ.re:za. del cerr1ento cor11P let.w1ente forr1Jado es rrier1or o!!Ue 

111. del tis·Jido dentina.do. Es de color a.ma.ri 1 to r.:laro ~ se 

di~tir19•J.€· fáci lrr1entr:- det esrlfa.1te f·or su. f.;.lta. de· bri 110 :.i ~:w.­

to'l\O 11,.;,::. oscuro. Es li'derar11~·nte m.Í.S cl,3,ro l.ltJ.e la denti·na.1 ':! -

se "'· der1Jostra.do '-tu.e es Perrt1ea.bte. 
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-COMPOS I C IOM G!U I MI CA DEL CEMEtffO-

El cemento comPletamente calcificado consiste de un 45%­

di;o r'1a.t1:·r ia. l i r11:ir·9f.-riico reP r•:;·s.:nt.3.do Pr i nciP.;i. l r,.1ente Por fosf a.­

tos de calcio~ cristales de hidroxiaPatita como en el esmal­

te ~ l .ti. dE"nt i n.3.. El r,1.3. ter i .;, l res t Hrte- es su.s t<1:nc i a or9.frr i c,¿i, -

comPrJ.e·:=.t1.1. Pri ni:iPJ. lr11e·rrte ck:· r~at•?r i-3. l col á·ci1?n1:i :J w;.coPo l i s<1.c.:i.-

ricios. 

-ESTRUCTURA DEL CEMEtffO-

D.:sde r;·l Pu.nto di:- Vista. r11orfolÓ9iC01 se PW::den diferi;-rr-­

c i a.r· dos e: l J.SE·::. de C•:!'íf1ento: CEMENTO ACELULRR ~ CELULAR. 

CEME~ITO ACELIJLAR 

El CEMENTO ACELULAR Pr.1.eclo:- cJJ.brir a l<'. dentina ra.dicJJ.1a.r­

di:·sde i::l tercio c:ervic.;.l hi.1.stc. el v~rtici? de la. rJ.Íz1 Pero a­

rnenuclo falta en el tercio arical. Aqu{ el cem~nto Puede ser -

enteramente del tiPo ce1JJ.1ar. El cemento acelJJ.lar tiene su -­

P orci Ón mis de· 19a.d.~. « nivel di.:· l.::. UN IOtl CE1'1ENTOESMRL TI CA, ~ -

l <l. P ore ion m.:r.s 9rr.1.1?s.3. had l.l. el v1fr·t ice·. El cer,.1ento a ce l lr. l J.r -

Parece consistir ~nicamente de una sustancia intercelular --­

calcificada. :o1 las fibras d1? Sh.:i.rPe:.i incluid<i.s en el lJ. <vbse­

Ca.i=' Ítu li::1 VID. 

CEMEl'lTO CELULF!R 

El CEMEMTO CELULAR cJJ.bre a la d~ntina radicular desde el 

tercio medio has~a el t~rcio aPical. Las c~lulas que se en---

cuentran en el ceMento celJJ.lar. cementocitos :;1 ceMentoblastos 

se encuentran distribJJ.idas irre9ularmente en todo su esPo:-sor. 

Los Priri'reros í!1.rntii::r1en h inte9rir.hci del c~;·mento r11ientra.s ql1.e 

los se9r.r:ncios est{n Prodll.c:ienr.k1 c:onti nu .. ~.r11ente ce;11ento. 

El cemento celular se forma ordinariamente sobre la su-­

Perficie r.Ji? l cer~e·r1to 01.ce lu la.r 1 ~ si E·r,·1Pre e:::. Mfs 9ru.eso a. lrede 
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d·::ir d11l v·ir.tice de l<i. r<i.ÍZ1 ~·ero Pi::1t' su. cr.:-dr1iie"nt•::i1 Pu.ed13' 

cor~P render todo P. t esP 1?sor dt:: l C€íi'1•:mtc1 .3,P i c<\ l 1 ::4 s1.1. ¿¡,et i v.9, 

Prod1),cdÓn cor1trib1J.!:le .:i. l <i.la.r9.3J•'1ii:rnto di;- 1-3. ra{z. 

dos en caPas Por t{neas de increroento que indican su forroa--­

ciÓn Pi;;·riÓdic:a. El crecir11ii:"r1to i'r1ínterru.mPido del c11w?·r1to es-

fu.r1d;.i.r11o:"nt¿¡, l r11ente Par.¡¡, 1 os. rt1ov i r11 i en tos eru.P tí vos cont i r11.1.os dP.1 

diente ::4 Para mantener Joven la caPa suPerficial del cemento­

cu!:la vida es limitada. A menudo las cllulas de las caPas Pro-

fundas van deQener~ndo Mientras que en la suPerficie se forma 

1.1.ri.;. r11J.~·vJ. c-J.Pa. de c.;:·wrnto1 de t.,.1 r11a·M·ra 1.l1J.e la loc.:i.ti:z:a.ciÓ'n-

de los cementos acelulares Y celulares no es definitiva. Las-

-U~l ION CEMEMTOESMAL TI CA-

A la. re l ac i Ón entre et ci:·rne'í1to :::i el esr~a l tP. en ta re9 i Ór1 

cervica.t de tos die·ntes se la. denor11ina IJHIOH CEMElffOESMALTICA 

o UNIOM RMELOCEMEMTARIFl. EstJ. rela.cíÓn es V<1.ria.blei a.Proxir~<i.-

damente en el 30~ de los ca3os el1 cemento se encuentra en el 

borde cervical del e;;r11.alte •:"ri 1J.n<1. l{nea definida <fi'd.VI-1A). 

Aqu( el cemento se adel9aza de i9ual manera que el es--

matte1 en forma de filo de cuchillo. En otros dientes, aProxi 

ma.d<>.r11.::"nte e 1 60(. de l cis c.::i.sos •? 1 ci?r11ento c1.1.bre i:-1 borde cer--

vicat del ll?sma.lte Por u.na dist<1.ncis. cc•rt.;. (fi9.\/I-1Bl1 esto • 

Ü.nicJ.Mente P1J.ed•? ocurrir c1.1.a.ndo el ePit".l'liO d!rnta.rii::1 interno-

Por1s<t.ble::, di?l dePÓ::.ito de r::ew:·nto ::.e Pon9.;:n E:-n cor1tacto con -

la suPerficie del esmalte. Existen casos en l.lue el cemento se 

enc1J.entra. seP.arado del esrM.1te- a. dist<':r1ci.:i.s v¿¡.riables ~ deJ~-
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e~Puesta a la dentina radicular; en estos casos Cel 10~). no­

h.3.'.:I unión 1~emE"r1toesr11át tic;;. 'd es oc.~.sion.,.d,J. Por'11J.e ta V:l.i'n<J. --

radicular de Hertwi9 no se sePara de la suPerficie dentinat -

en el momento adecuado ~ Permanece unido a la dentina de la -

r<d z e i NP i de la. for1Y1.:i.c:i Ón de cew:rnto er1 esa zona < f i 9, V I-1 e), 

p 

60% 

e e 

Fig.VI-1. Unión amelocementar:l.a. 

-FUNCIONES DEL CEMENTO-

El crecimiento ininterrumPido del cemento, así como sus-

F·roPied.:i.cl~·s ~ c.:.ra.cti:rística.s fÍSica.s :.i •11;.Írüc.;.s, son fli.r1da.--

fibras del li9amento Peridental. 

2. Cor•1Pen:::<J.r Mediar1te ::;,1;. crecimie·nto conti'n•.lo li!. Pérr.Hda -

de susta~cia dental consecutiva.al des9aste octusal. 

3, Contri bi;.i r r11ed i a:nte :.=.:u. crP.c i mi en-ito .¡¡, 1 a i;-n1.P e i Ón oc 11.1.- -

somesial continua de lo$ dientes. 
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::: PIJ~PA ::: 

La PULP~ DE~TAL es un teJido conJuntivo laxo esPec:iall--

:z.~.do e¡ u.e P rov i il?M del mesod>:r1'110. 

El desarrollo de la PulPa dental comienza en una etaPa -

r11u.l! tE?íl1Pr<1.n3. d.:z la vid.~. erDbrion<J.ri.;i. (en l<i. octa.va ::;.eri1.3:n.~.). 

L<". Primer.~. ir1dica.c:iÓn del des.3.rrol lo p1J.H•.:i.r es 1J.n~. Pro--

11ferJ.ciÓr1 l! c:ondt>·r1s<1.1:iÓn de eteJYlt;··ntos mesen>:!ulrr1atosos1 <lue -

e::. conoc:idci. con i:·l norr1bre- di:< PAPILA DENTflL1 e·r1 la extrer11idé1.d­

b.:i.::..:i.l de·t OF:GRMO DEMTARIO EPITELIAL <vé.:i.se- C.:.P{tu.k• V), 

-~LE11ENTOS ESTRUCTURALES DE LFI PULPA-

, 
C1.1.a.ndo lci. PU.lPa está coriiPlet<'.~H~nte desc.rrol lada esta. ---

forr11.:i.da. Por l.!!.s célul.;.s c.!s·fen::.iv.:i.s ProPia.s dli'l' r.:u.a.lGuier ti:.,Ji-

do conJuntivo 1&>(01 f'ibrobla.stos l! u·na ::.1J.sta:nci.:i. fundart1entC1.l. 
' " Adem.;1.::.1 tos cuerPos de los odontoblC1.stos c:onstitm1en Pa.rte di: 

la P1J.tPa. ck>nta1. 

FIBROBLRSTOS Y FIBRAS 

Los F ! BROBLASTOS ::1 FIERAS de la. P L•. l P a. dent01.r i .;i,, son i d~n 

ti c:o::. ~. 1 os f i brob las tos l! f i bro.s q u.e se e·nc1J.t?'r1tra.n i:.>n crJ . .;t.1--

ciu.ier otra Parte dr.?1 ti:-Jido cc1nJ1J.ntivo 1<1.xo. 

Las fibras de la PulPa dental son en Parte ar9irofilas -

~ en i'a.rte col.Í9ena.s rtia.du.r.>.s; E'f1 l.;i. Pu.tPa. no existen fibr-:i.s -

SUSTANCIA FUNDAMENTAL 

La SUSTANCIA FUHDRMEIHAL de la. PulP.:i. Pa.rer.:~ ser de ton·­

sistend.;r, Mu.cho r11ás firMe qu,e ta. de cua1q·~.ier otro t~.Jido ---

co-r1Ju.ntivo fu<;<ra de la. PutPa .• ·La. tu.r9encia de lCI. s1;.sta:nci.a. 
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fundament&l en cualquier otro teJido conJuntivo laxo es la -­

result.:i.nte del equilibrio const.n\te, Pero dir1ámko1 entrir un.\I. 

' fa.se q1;,1? E·s :;;olJJ.ble .:n a'ólu.2. :. otr<?. ir1soluble e·n la e:sta. 

En la PulPa dental comPletamente desarrollada, el Gqui--

librio de las dos fases es tal, que la sustancia fundamental-

tiene una consistencia 9elatinosa; sin embar9o. Puede afir---

ma.rse que lil. PJJ.1Pi1. e:ler1tari.:i. no es dife·rente, t.,:¡.nto en si;. r.:or11-

PosiciÓn, como en sJJ. reactivida.d, de CJJ.al(w.ii::r-otr.::1 teJido --

conJu.ntivo 1.:i.xo. 

ODOlffOBLASTOS 

La forr11a ::i disPosiciÓn de los:. cJJ.erPos de los odontobla.s­

tos en la p1;.lPi1. de-nt.:i.1 no e·s 1J.niforrr1•!" Están colo•:ados en ~1.M 

sola caPa sobre- la suPerficie externa de la PulPal no obstan-
. ' , 

te. son ma.s ci l1ndricos ::i alar9J.dos en la Parte de ta corona.·· 

del diente son aPtanados ~ fusiformes. Los odontoblistos for­

ma:n la. dentina !:I se enca.r-::1.>.n de s1;, n1;.trición, Por to que ta.n­

to histo•:i.foici1. coMo bio!o'9ic:<.r11ente deben ::.e-r consideN.dos ---
1 

como ce l l( 1.;r.s d•? dent i n.:i., 

CELULAS DEFEt·/S I \/AS 

Aderr,Í.s de los f i brob 1 .;i.s tos !:I los odont.ob l <1.s tos J existen-

otros eli?r•·1entos celuls.res en la PulPa. dental. a.sociados ord1-

n4.r hrr1ente- a vasos sar1Gu.fr1i?os Pequ.e·ños !» a. ca.Pi 1.:i.res. 

Estas c6lulas son mu~ imPortantes Para la actividad de-­

fErnsiva. de la Pl\lPa .• esP~ci<1.l~·1ente en l.:i. reü.cciO'n infl.:i.ma.to-­

ri8.. Er1tre el tas se enr.:u.entr;.r.n los H ISTIOCiiÓS o CELUL.AS AD--

VE~lTICiflSi CEUJLAS MESENQUIMRTOSAS HlJJIFERENCIRDAS q1;,e dePen­

die-mio del P.s!dm1J.lo1 Pu.12dr:rn fc.rM.;.r, MACROFAGOS o .CELULAS PLAS 

MATICAS; !:11 l.J.s CELULAS EMIORA~ffES LHlFOIDES o sirifi'-' IP.rlit:·nte --
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te CELIJLAS EMIGRANTES q1J.e Proba.bler11ente1 Prov1e·r1en d1?l torre!'. 

t(l· s3.n91J.Íneo, Pero qlJ,e- h<1.st.;. <1.hor.;. se d-::·s1:onc1r.:e c:ori1i::-leta.me"nte­

c1J.f.l es !:.U fu.rieiÓn. 

L.a irri9a.ció'n san9u.{ni?a. de la PiJ.lPa dent.:i.ria es mV.Y s.b1J.n 

d<.1.r1te. Los vasos sar191J.Íneos Y lé!.s <1.rte·ri.:i.s 1;mtr.o.n Y sa.len Por 

el AGUJERO o FORRMEM APICAL '-li.l.e :::.e e·ncu.entra e"n el e-xtremo d& 

c:a.da m1a de la.s ra(ces cfo los dier1tes. De la. misma mi!.nerJ.1 la 

i nervaci Ón de la !=>u l P a dental P .:i.sa a tr.:. vt.;:; de 1 foramer1 an-­
c.:i. l !.:' l le9a h<1.sta. la i::-orció'n coron.;i.t en donde :se· divide en --

numerosas ramificaciones. La ma~or Parte de todas las fibras-

nerviosas que Penetran en la PulPa son FIBRAS MEDULADAS Y --­

c:o'Mklcen la. :semsa.ción del dolor; sin emb.:.r901 t<'1.fllbi.fn e»(isten 

FIBRAS 14C::R'./IOSAS AMIELINICAS qu.is- son l'os rierv1 o:r.. de los vasos 

diante refleJos. 

-ANATOMIA DE LA PULPA-
/' 

L.:i. Pu.lPa dent.~.l s-sta contelü•~.:1. dis"r1tro de u.na c.;i.vid.:i.cl ---

c:e'f1tr.:i.l a. todo lo·tar9o del diente. L.:i. l='lllP.~. de·r1t<1.l se h.;i.l la­

Pa.rcia1w~nte en la re91Ón di:- la. coro·na,, oc1.1.Pando la l tamada -

CAMAF::R PULPAR, :::i P<1.rcía lr,·11?nt•? en l.3. Porción de l<l. raíz ds",io-

r1ii n.:i.da COt lDUCTO RAD I CIJLAR. L.~. Pu. l F' .;i, forr11¿¡. 1:ont 1 nl'. i cl.:i.d con los 

teJidos Peri~Pic.;.les (a.lredei;lor del áPice) a tnvú del foro.­

men aPical Cfi9.VI-2), 

CAMFlRA PULPRR '( CONDUCTOS RADICULARES 

La PulPa dental esti contenida Parcialmente dentro de l~ 

CAMARA PUL PAR ~ Pare 1 al m~rnte en el COrlDIJCTO RAD I CLILAR o CrJN-" 

DUCTO PUL.PAR. 

Li ca~ara PulPar es una tavidad que se halla en la r1---

9 i Ó·n i r1ter i or ele l .:i. coronJ. :.i la re":li Ón cer1tra. l del CL(E' l lo de-

-102-



la r.dz del diente (fi9, VI-2). El 1::o-r1duc:to N.clicu.1ar es l.o. -­

ccmtinJJ.ai:iÓrr d•? la c:.ma.ra PiJ.lPa.r (fi·~.\/I-2). 

A la. Porción de 1.9. Pu.1Pa CJrJ.e se e·ncu.i:.rntra. en la re91Ón -

de la i::Ír11.:.i.ra. PU. lPa.r St? 1e di?norni ·rr.;i. PULPA CAMERAL !:.1 ,¡ la. Pc•r--

du.r.:to ra.dic:ula.r se le denor<1ir1a. PULPA F:ADICULAR (f19.VI-2), 

Cr;.a:ndo el diente hace su err;J·i::iÓn, la. c.f.rria.ra Pu.lPa.r tie-

ne un tama~o relativamente 9rande; Pero debido al continuo 

dePÓsito de de-ntina.1 sr.t forr,.1<'. est/. carnbia.ndo conti·r11;.w1ente ~­

se haci:- mis Pe<:Ju.eña conforr,.1e a.va.nza t·a. ed3.d. 
, , 

L<i. cs.ma.r.:i. ?u.lPar de r.m diente con dos. o rr1.:i.s condJJ.ctos --

ra.dkulares ti1?r1e crJ.a.tro F'Ai".EDES, 1;.rr TECHO l.I un PISO <fi9.VI-

2), Las PFIREDES tienen el ~iisrr,,:, nor~bre l.I forma. 9enera.l q1;.i:- --

1<1.s c.;i.ra.s resPectiva.s de la coro·na. del diente. De mar1er.~. s ... -­

meJa:nte el TECHO di? la c/r,la.ra Pr.(lP.~.t~ sr;.Sriere la for·ri'1'1. de l<l. -

c.a.ra. oc1us.;.1 o i'r1cisa.l de 1.1.rr di1:.mte P.:i.rtic1;.1.a.r Pues tiene Pe-

Clu.eñ<1.s PrOlJE'Ciones 1 t.;.r~adas CUERl403 PULPRRES (fi9.VI-2). En -

un diente PostP.rior, Por e,i;::·rnPlo1 la. cf.r11ar.;. PulPar tie'íre tJ.n-

t.;.s Pro!:li?cr.:iones cor··,., cr.tsP ides. CJ.dil. r.m.~. de el l.&.s se extio:·nde 

en la diri:·•::dÓ·;, de su c~sPide F·.a.rtic1J.l.;i.r lJ s•J. lo·r19it1J.cl va.rÍ<?.­

re h.t i vamente con 1 .:i. l on9 i tr.1.d de las cÚsP i de::. resP ect i va.s. 

Et PISO dí? l<i. cim.?.N Pu.lP.;.r cle un diente i:ir.1.e tiene dos -

" " , o m.a.s r.o.ices .l.I CJue Por lo t2.nto, tii:ni:· dos o fi'r.;.s concJu.ctos 

· ra.dicL1.lares es irrP.9rJ.1s.rment.e Pl<1.no PLr.t?s e~~isten orificios 

'=!~e co~unican el Piso con los canales radiculares <fi9.Vl-3). 

La. cf.r11ara PrJ.1Par de urr diente qll,e stSto t~·n9a un cond•J.cto 

radicular tiene cuatro Parades lJ un techo1 Pero no ha!:! Piso -

er1 t? t 1 c.; Por lo ta:rrto, i? t ·=·=·ndr.lr.:to Pu. l Par i:-s cont i íll'.c.c i .5n de­

l a c.{n·1<1.N. Pl\lPa.r 11 no e>dste una. rt?9i6n de cler~arca.ció'n entre-



a.rb i tr.¡¡.r i J.wmti::- 1 <'. 
, 

PtJ. l--ellos; no obst.¡r,nte, :se seP,,,ra. c.;i.r11a.ra 

~·a.r de su condrJ.cto en la r<:9 i Ó-ri dE·l cr.r.ello de 1<1. 
1 lo qr.r.e r.:r.1z, 

PosiciÓrr 
; 

Puede cornParar::;e a. l ¿!, del Piso d>i· l.:!. r.:<1.r~c.ra Pt.tlP.:r.r -

U. forrtra. del r.:ondr.r.•:to ra.dicula.r si9u.e l<l. forma 9e·rieral -

de sr.t ra.{z !:I si9u.e u.na. tra.~ectr:1ria. ri;:·•:ta. o cu.rv,;1.d.:r. se91fr, sea.-

la. forma. de la. rtrisrr1<1 .• En l.~. rt?9iÓ'n del cr;.erPo, donde la. r.:iJz­

tiene rira~or circunferencia, el conducto tiene tarnbiJn rna~or -

e i rcrJ. nfere-·nc i a i ¿i, l redw: irse is ta err su. re9 i ó'n .:i.P i C<'.!. l , se re-

düce tw1bién re1atiV<1.rrrente la circr.r.nferencia. del corrducto, 

El rrÚMero Y la di s tri bu.e i ó'n de los co·rrdr.r.ctos rad icu. l<!.r·es 

v<1.rÍan r.:onsidera.ble111errte, Pero Pr.teden cl<1.sificarse en tre:3. --

9ruPos PrinciPales: 

1. Corrdr.v:tos su.P lerirerrtarios. 

2. Conductos b i frJ.rc.ados, 

3. Conductos a.ccesorios .. 

COHDUCTOS SUPLEMEtlTARIOS. D~.Pe·nden1 err 9ran Parte, de la va.-­

r i ac fo'rr en e-1 n1!Mero de l .¡i.:; ra. (ces. De los di entes de :se91.1:ndor. 

d·:rntició·n, los c¿1,ni nos i nf·::riorez, l•:is Primeros ~ se9undos --

Prer1·1ol.:i.res i·nferiores, !I los PreMol.01.res su.Periores Pu.eden te--

ner dos ra {ces ~, Por lo rri i srrio, do::. condu.ctos, Con menos fre-

cuencia1 los incisivos inferiores ~ suPeriores Pueden tener -

dos rJ.Íces, Los Prirr1eros Pre·rriola.rt?s :sr.1Periores e i·nf'erÍOrE':S -

Pueden terrer tre::.J \os Primeros rrrola.res inferiores Pr.r.eden te­

ne·r cuJ.tr·o, c.:o·n u.n núrrrero i 9UJ. l de r.:ondu.c:tos. T<1.r<1bie'n PUE'de -

ft-riores), 

CmlDUCTOS BIFURCADOS, Co·n frecu.r,;"ncia, los c.:ondr.tctos su.P lerr1en-
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CAMARA 
YJLPAR --~r.-:-,-.r-r 

PISO 
PULPAR 

FORAMEN' 
APICAL ---+--H 

TEa!O 
RILPAR 

PAP.ED 
FULPAR 

---CONDUC'roS 
RADICULA.RE:S 

Fig. VI-2. Anatoma de la pulpa. 

Fig.V!-J. Orificion de loa conductos 
radiculares. 

(. 
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ta.rios de r;,na sol a r.:i.fa no se extfonden i ndeP endie·nt(?merrte -

desde el orificio al foramen aPical, A veces ha~ oriticios 

lo l 2.r9o de 1 crJ.E'rP o o err l.~. ri:-9 i Ó'rr <i.P i c:.:i.1 de 1,,, ro&. (z 1 term i --

m:ndo en r;,n forar11i:-·n co1Y1Ún. En otr.:i.s 01:8.siones. dos condu.ctos-

Pueden comenzar como si fueran uno. con un solo orificio, ~ -

:.;e biftJ.rc<1.rr o sePara.n en dos concirJ.i:tos en al9rr·,, Punto a. lo -­

la.r9o d~l cu.erPo o en la. re9iÓ'rr é1.Pir::<1.l de Is. r:dz, terr11in<1.ndo 

CO'ít fr'P.CU,•:rncia en dientes r?'n 'hAt:- S•~ Manifir:·::.ta:rr los fe·nór11enos 
, , ,. 

a.r1<1.lo9os cM bifu.rc<1.cio·n rC1.clic1J.la.r <ve.;.sr:· Va.ina. N.dicrJ.l.3.r d>? -

Hertr...ri9 ~formación de la.s ra.(ces en el Ca.P{tr;.lo 1/), 

COMDUCTOS ACCESORIOS. Lo~, r.:onclu.ctos .:i.có:::.orios o Cot·mUCTOS 

SUBSIDIARIOS, se ramifican lateralmente al conducto PrinciPal. 

Se Pre::.entan PrinciPalme"rrc•: err la. rP.9iÓrr J.Pic.:i.t de la ra{z, -

Pero Pued~n ocurrir en cualquier Punto a to lar9o de su cuer-

Po ~. con ma~or frecuencia. cerca de las furcas de los dien-­

tes WJ. t tira.clicrJ. t.:i.re~ .• PL1.eder1 exter1derse en cua Mu.ier /n9Ll lo-­

desde el cor1ducto PrinciP<1.t. 9ener.~.lrne-nti:.> en a:n9ulo <r.9w:1o en­

d i rece i Ón dP. l E->:trer110 aP i c:a 11 :.,i a ver:,?~; e·rr a:n•;;irJ.1 o recto. PrJ.•?­

d.;o haber ffrá::.. de u.n cc.nal a•:c::-soric• e-n c:r;.alr:iuier r.:,{z, r:ir.r.e sr:·-

e>:tiende en diversas direccio.ne~ ::1 terfrlin<i.n er1 ,J.91.1.Jeros sePa.­

ra.dos. Estos son de di.;1.r~etro r11icroscr5P ico. 

-VAF~IACIONES FUNCIONFiLES DE LOS COt-JDUCTOS RADICULARES- . 

Al i 9ua. t '-1 u.e 1.:i. cár•H.ra P rJ. l P -J.r, el di .á.r11etro de los corrclLlC 

tos radic:rJ.1<1.res se redrJ.ce ·~radr;.atrrie·nte Por et r.:ontinr.r.o dePÓ--

si~o de e:!e·nti na. En raras or.:.s.siorres1 un co·rrd1;.c:to r.:i.dicr;. lar -­

Puede estar calcificado en at~una Parte de su tra~ecto o casi 

entera.mente, 
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E.ORAMEN APICAL 

H.~.'.ci l/<1.ri.:1.ci cirre:s en l <'. form.?., el t.:i.rr1ano o,¡ la. local i za.ciÓn 

dP. l fora.r1wn c.P i ca. l. E:s r.~.ra. una abert1J.r<1. .o.Pi ca. t ri:cta :,,¡ la 

ma~oria de las vece:s la abertura aPical se ~ncuentra en la 

c:.:i.ra 1.~.ro:·ral del extrerno de l<'. r.!3Jz <fi9.l/l-2/, 

-FUNCIOMES l)E LA PIJLPA-

-FORMRTI'v'A: La.· flJ,'(1CiÓn Prir11~.ria. de .la !>1J.lP8. P.S ,l<I. r:>rodu.c---

-tfüTRITlVA: La. P1.1lPa ProPorciona. ·r11.1.tridÓn a. 1;.1, dr?ntin¿¡, rne-

diar1te lo~. odQntobtastos, 1.1.t.i li:z-!!.ndo s1J.s Prolon~aciones. Los­

eler~entos '(11.l.tritivos $IS' encuetr<rn ... n el l(quido tisulJ.r <lu.e -

flu!le con:::.tanternente dentro de los t.1fb1.tlO!:· dentina.rios. 

-SENSORIAL: Los '1"1E-rvios di:: la P1.1.lP.;i. C:.:intienen fibr<'.s sensi-

t id.~.d de l..:i; PúlPci .• condtJ.ci:·n la. s.~ns-3.ciÓ\·1 ci1:· dolor o,¡ d1:ilo:1r -~-

11'r1ir.:<'.r11>,;"r1te. Si'rr ernb<J.t":!o, su. f1.1.ncitr; PrindPa.l P.:i.ri:·c•? si:-r t<1. -

i·nicia.dÓn de refleJos P.~.r.~. el co·ntrol de la círc1.1.laciÓn e·r1 -

h PrJ.lPa .• 

-DEFENSIVA: La ~ulPa estl bien Prote9ida contra lesiones --

des internas de dentina intacta. Sin e~b!r9o, si se exPone a­

irri t<i.ciÓ'ri :,ia. se.;. de tiPo w~·cfnico, t!rr~ii:o, .:iuÚiico o bact'i?­

rianoJ Pu.ede clr:·si;-nca.d.;-·M.r r;.n.:i. re.;i.ci:iÓ'n efica.z de defen:: . .;. ·~1J.o:·­

sP. Pu.ed ... i:·xPr•?sar con h f1::irr·1~.ciÓ'ri de di:·ntin<1. ri:·r.·a.N.1:k1n. :=.i -

ta irrit3.dÓ'n es. li9ers.. o cor110 reacciÓ'r1 i'l"1fla.m1.toria si la -

irritaci•:frr es r<rÍs seria. 
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11 
. 11 

CAPITIJLO l/I I 11 
11 
11 

INTRODUCC I Ol4 

11 TEJIDOS DE SOSTEN DE LOS DIENTES 
1 ! 
! ! 
1 ! 

Se 1 e ha. d.1,1.do e 1 término de PER IODONTO a 1 te ,11 do r.iue ro­

dea / Pro't.e9e !:I da ::.ostrÍn a 1os die"rites.. El Perioclonto a. su. -­

V!i:Z se ancuo:-ntt'a. constituido Por c1;.a.tro teJ idos: dos duros ::i-
• 

dos bl.a.ndos. 

Los teJidos d1;.ros son el CEMENTO ::1 e1 HUESO ALVEOLAR. 

Los te.Jidos bla)1cios son lJ. EHCIA !:l el LIGAMEHTO PERIDENTAL. 

= ENCIA <EPITELIO GINGIVAU "' 

La ENCIA es a'=ll\e11a Pa.rte de 1a. mucosa bu.ca.\ ~u.e Cl\bN .. 

los PROCESOS ALl/EOLARES !:l f.lu.e rodea. el Cltel lo de· los dientes, 

ToPo9rific:.:i.mentl? !:! Para su. e.studio1 si:- encue'(1tN. dividid.a. en-

tres Partes (fi9.VII-1) 

1. ENCIA MARGINAL o LIBRE. Es <11.'~1.\el l.a Pa.rte de- la. r11uc:os.(1. --

<COLLADO). 

2, ENCIA INSERTADA o ADHERIDA. Es. aquel la Pa.rte de la. mu.co-

.sa. que se encuentr.:i. firro1?r11er1te· .;i.dh>::-rida a.,l hu.i;iso !:I ceme¡-nto -­

su.b::i2.c12nte::;.i tiene 9re.n ca.ntir.:lad de fibras colá9ena.s or9a.nizé1. 

da.s en 9ruPos; es firl'fle1 red lente ':!. r10 e::; rriÓvi L 

3, E~lCIA INTERDElffARIA o PAPILAR. Es a.quel la que se enco.en­

tr.a. oco.P~:ndo el NICHO GINGIVAL ll e-stf. forr11é1.da f:>or dos Pa.P 1--­

tas: u:na PaP ila. bu.c.:i.1 ::i otra. Pa.1a.t 1 na o l in9ua t / ll Por & 1 COL 

<dePresiÓ'n e'O forma de va.tlti' que 1.\'(le o col"IP.•:ta do:s PaPila.::.1 !:I 



~e localiza ~nic&Mente en dientes Posteriores), 

4. MUCOSA o Et4CIA ALVEOLFJF.:. Es 1J.nB. zonB. de mer··1br.ana. rn1.1.cosa.-

esPecüliz.¡1.da.1 lax.:i.1 r~Óvi l ':! s.:i.t1J.r<'.da de fibras r.:olf.9e"na.s, 

1oca1 i Z<J.d.3. entre 1 <J. er1r.: Í .¡J, i nz.e-rta.d.~. O 3.dher ida. ':I \<1. li1IJ.COSB. de 

revestimiento de los labios ':I las rneJil\as. 

L<1. er1r.:L1. ins.ertad.¡1, o .3.dherida se er1c1;.entN. sePa.radJJ. de -

l.¡¡, w;.ci::Jsa. a.lveola.r Por u.na. \[nea. \ \,w,~.da. Ul-HON o SURCO MUCO--

OUlGIVAL1 l8. ctt<l.1 PtJ,E:'de observarse cla.r.;.rne·r1te i1 s.:-P<1.Nr el -

labio ':I retraerlo Cfi9.VII-l). 

PA:PI.LA 
DENTAL 

ENC!A 1· 
UBRE 

.....,~-- COLI.AIJO 

ElíaIA 
INSERTADA 

Y.U COSA 
ALV:SOLAR 

-CARACTERISTICRS CLitHCAS MORMRLES DE LA ENCIA-

-COLOR 

t·lorma.1 r1p2·r1te e 1 color de la. ene fa es rosa r.:ora \, el CJJ.8. 1-

dePende de los si9uientes factores: 

a) El 9ra.do de Pi9ment.:1.ciÓn. 

b) El 9rado de v.o.scu.la.rizaci6n. 

e> El 9r~.do de quer.3.tinizaciÓ'fi. 

d) El 9rosor del ePitelio. 

·TEXTURA 

La textJJ.ra de la e·ncí.;i. es .¡i,ti:'rcioPelada. ~ Present<'. 1J:M.­

suPerficie Par~cid1 a la de la c§scara de naranJai esto te da 
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un Punti 11eo caN.cterfatico a ta. lilnda. 

-FORMA 

La. forma. de la er1cía est.5'. d.:.da Por los dier1tes :; el con-

torno del h1J.eso a.1veo1 a.r. 

-CONSISTENCIA 

La co·nsistencia de ls. ene{¿¡, es firr11e1 reci lente1 mÓ11i 1 -

en la re9ion di:? ll1. mucosa alveolar e inmÓvi 1 en la zona de la 

er1c{a. i·nsert.;.da. 

-EPITELIO GINGIVAL-

El ePitelio 91'1"191va.1 consta de cuatro ca.Pas di? células -

q u.e so·n / de .a.dentro ha.e i a. a fu>?ra.: 1> ESTRATO BASAL i 2) ESTRA-

TO ESPINOSO; 3) ESTRATO GRAHULDSO ~ 4) ESTRATO QUERATINIZADO­

o CORHIFICADO. El teJido qrJ.e cr.1.bre la :SIJ.Perficie de la. enda-

libre '.:J la i·n.sert<i.cla1 co·nsiste err u.n EPITELIOIESCAMOSOIESTRA-

TI F I CADOIQIJERAT I H IZADO <E, E, E, G!, I 1 q 1.1.e se encu.er1tra si?P .;.ra.do-. 

del teJido conJuntivo su.b::1.a.cer1te Por una. LAMINA BASAL. 

El E. E. E. G!. est/. forr~a.di::u de .~.der1tro ha.cia. a.f1J.1?N.1 Por: 

ESTRATO BASAL 

Este estrato está fornia.do Por célul<i.s bas.:i.les. de forma -

cu.boida.1 o columM.r unid.as entre sí Pc•r DESMOSOMAS:; a.dheri-­

das .:. la. tárü na ba.sa 1 Por medio de HEMIDESMOSOMAS. Las célu-­

las de 1& caPa basal tienen ~omo característica el viaJar ---

hacia la suPerfic:ie ~ queratinizarsel Por tal motivo ze.te~ -

cJenom i ·na. QUERRTI NOC ITOS, 

Las c~lulas basales d1s.emP1~an dos funciones imPortan--­

tes. Soñ susceP ti b 1 es de au torréP l ica J si rv i l!'Trdo coriio f'u.~nte­

P ira. la. reno1J11.c:ion constante de lu cé1u.la.:; Pa.ra. todo el eP i-

telio, ~Producen:; secretan los materiales comPonentes de.la 

· támi'na. bas¿i,l. El tieriiPo ner.:esa.rio PaN. q1J.e los qu.erati·rrocitos 
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itra~iesen todo ~1 esPesor del ePitelio ~ alcancen la suPer-­

ficie es a.Proxima.d.,,r~enh d€· 10 a. 12 d{a.s. Dentro del estra.to­

bisal $a locatiz~n cierto tiPo de cllulas que contiene~ Pi9--
~ 

miintos <meh.ni·na)1 Por lo '-11.1.e se les den9l'flin11. MELAllOCITOS. 

ESTRATO ESPIHOSO 

El estrato esPinoso es la c~Pa. de c'lulas loc~liza.d1 Por 

encima del estrato basal. Deriva. su nombre da los Puentes 

c:a.rs.cterÍSticos que se 11xtienden de una célula a otra. L<'.s -­

clÍt•.1.h.:a. de est.¡:¡, c.aPa st? caNct:.eriz.¡:¡.n Por ser más esPecia.11---

za.da.s !:1 m<t.du.r.;i.s que tas de la ca.Pe. basa.11 a.1.1.nque con un!. cci.P:!. 

cid:.i.d de sintetiza.I" !I secret.;.r materia.les exhtiendo un l'flJ.!IOr 

mf w:ro de desmosoma.s, 

ESTRATO GF:AtfüLOSO 

Lc:.s cé°lu t.~.s de esta c.aPa. se enc•.t.?.ntran mÍs aP h. nadas !I -
I , 

en direccion Paralela a. los teJiclos de la suPerficie. Esta --

c.;.Pa tom<1. ::;u. 'r1ombre Por Pr~sentar GRANIJLOS DE GLICOGEtlO <sus-

tancia de reserva que una vez que ha sido utilizada, se trans 

forma en 9lu.c:1::isa) 1 GRANULOS DE REVESTIMIENTO DE LA M!::M.S~RNR -

de·non1i nad?:s CUERPOS DE ODLAl·JD, ~ CUERPOS DE qUERATOHIALHIA. 

Se ere~ que los cuerPos de Odland contienen enzi~as ~ --

una sustancia C€mentante. 

ESTRATO CORt~EO 

En 9.;;'MN.11 e 1 estrato córneo es 1 a. ca.P a; en donde se Pre 

senta la. transición de 13.s célula.s de ta ca.P.¡:¡, 9ranu.lar, Esto­

r11rleJ.;1, l<'. q1.i.era.ti nizaci~n dP. h.s c.ftu tas !I su conversión en­

ca.P.a.s dP.19a.d<'.S en forma de la.r11ini 1 las· ?.:i.ra.lehs ~ ca.rentes de 
I nu.cleo •. 

"SURCO G HIG I VAL-

E 1 SURCO GINGil/AL es tJ.na. dePresiÓn en forma de V consti-

_,, ,_ 



tu.id<1. Por dos. Pa.redesi u.na dr.tr<'. '.:! otra bla.nda. La Pared dura.­

la forma •I di~nte, ~lentras que la Pared blanda la forma la­

creita d'? la enda libre (f19.VIJ-2), L.¡1, enda libre se en---

cu.il'ntN. unida a.1 diente Por r~edio de ta ADHERENCIA EPITELIAL­

o EPITELIO DE utHON <!u.eda.ndo u.n.s. dePrec:iÓn entre ta enda. '.:! -

e 1 di enti? s. ta. c1J,a. l -:.e 1 e d.:"rrom 1 M. PI SO DEL SURCO G HlO I VAL -­

(f 19, l/ II -2), 

-ADHEREHCIA EPITEUAL-

En l& forma. mis :SimPte1 et ePito:?tio de unión est! form¿i,-

do Por la. 11.s.lr'i&dL',. LAMINA DE !NSERCIOH EPITELIAL; esta estruc­

tura sr encu~ntr& en contacto directo con ta su~erficie·det -

~smatte '.:! l~s cltuta.s ePiteliate~ que la constitu~en se en---

-EPITELIO DEL SURCO OINOIVAL-
. " L<i. P<1.red bhnch. del s•J.rco 9in9iva.li esta r:u.biertJ. Por -- . 

EPITELIO/ESCAMOSO/ESTRATIFICADO NO QIJERATINIZADO 11 mu11 del9a-

do • Se ext 1 ende des.de et t {mi t!l' co:1ron<1.r i o di:? t ¿1, a.dherenc 1 a. -

ePitelial <en la base del su.reo) hasta la cresta del ma.r9.;¡.n -

9i'ri9iv¿i.1. El ePitelio del su.reo es mrJ.!:il irriPortante Pr;.es a.c:t~a­

como u.n.a. merr1bra.'n3. serriiPerl'l'IP.(l.bli:.> a. tra.v{s de la. c:ua.l Pa.s.¡1;n los 

¡{quicios tis•.1.la.r.?s de la 1.:"rida. ll ss> filtN:n en el surco; a 

este 1 { q1;.ido se le clenoMi na. FLUIDO CREVICLILRR. 

-FLUIDO CREl/ICULAR-

La corriPosiciÓn cl€1 fl•J.iclo crevicu.lci.r es r•lUll serrreJante a­

l a ele l sut?ro s,:i:n91.d neo, Pero d if 1 ere de é 1 en las conci:-ntra--

cion<?s de al9•.1.no::o. de sus elemi::-ntos. Se han encentra.do electro 

11.toz como el Ca lcio1 Sodio ::1 Potasio; A~1i n0Jcidos1 Prote{na.s 

Ple.smÚicas1 F<1.ctores fibrolÍticos1 G.:i.m.3.9lob1.1linJ.s1 A1b1!mina1 

Liso:sirr1a1 FibrinÓ9eno, Fosfa.tos, CiÍlL\la.s ePiteli<'.les dP.scama-

da.s !:J Le1.1cor: 1 tos, 
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Entre las funciones del fluido crevicular estl la de ---

1.imP ici.r el stJ.rco 9ir1•;Jival de r''·~.teri.:i.les aJenos a if¡, roejor¿i.r-

la. <'l.dlwrenci.a ePítelia.l ::i ejercer a.ctivida.d c.ntirnicrobianci. en 

defensa. de- la. encía.. L.3. ca.nt.idJ.d de· fliJ.ido crevic1..lla.r au.r•1en­

ta. en la inf'lJ.l'1<'l.ciÓn de L:i. enc{a.I ta.r,1bié'í1 con la masticci.ciÓn 

de al ü·1entos d1.1.ros ::i en a.191.'.'nc•s casos durJ.nte lJ, ovu laciór1 

!il con la a.dr,1inistraci6r1 de .;.nticon•:ePtivos ora.les. 

SURCO 
GINGIVAL 

ENCIA 
INSERTADA 

LINEA MUCO, 
GINGIVAL 

Fig.VII-2, 

= LAMIMA PROPIA DE LA EHCIA 

Al teJído c:onJu:ntivo de la enda se le co·noce- con el nor~ 

bre de LAMINA PROPIAi es densc.roenti? r.:Ól{9e"1Hl :J co·ntiene l\Yl -

sisteriia. ir,1Port.:i.nte d•? hases d.;;- fibra.::. r.:olf·:iena.s de'í1ominad.;.s -

FIBRAS GINGIVALES Cfi9.VII-3), 
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L¿i, fu·nciÓn de las Fibrc:r.s 9in9iw.les es 1.::1. de ma.ntener 

la encfa mar9ina.1 f'irmef'1enti? u:nida al diente, ProPorcionar lc:r. 

ri9idez nece-::.a.ri.a P.ar.!I. soPort.~.r la::. fu.erzas de la rria.stica.ciÓn 

sin ser seParada de la suPerficie dentaria, Y unir la enc!a -

mc:r.r9ir1.1.l libre con et c12M1rnto de 1~. r.ti.(z Y la ern:{él. insert,3.da 

a.dY c:r.ce·nte. 

La.s fibra.s 9in9iva. les se disP0Mr1 e11 tres 9r1J.Pos: 

= GRUPO GINGil/ODEtHAL. 

Es t.~.s son fibras de 1.a sv.P erf ic i e- ves ti b1J. l <1.r, 1 i n9uo.1 e-

interProximal. Se h<i.t 1a.n inctuida.s en el cer~ento, inr~ediata.­

mente deb¿¡,Jo del ePitelio de uriió'n, en l.:i. bc:r.se d'i'l surco 9in .. 

9ival. En ta suPerficie vestibular Y 1in9ual se Proyectan --­

desde el cemento, en forma de abanico, hacia la cresta Y la -

suP erf ic i e !ixterna de ta G'nc fa r11él.r9 i ·na 11 Y tP.rro ilw. r1 cerca de 1 

ePitelio (fi9.l/II-3 ), T.:i.r~bié-n se e>:tiender1 sobre t¿¡, ca.N ex­

terna del Periostio d~ las ~ablas vestibular Y lin9ual del 

h1J.eso a.lveolar, ::1 términa.n e'n h enc{11. insert.~.d-3. o se 1;.nen 

con el Periostio. En la zona interProximal, estas fibras se -

extienden hacia 11 cresta de la encía interdental. 

= GRUPO CIRCULAR. 

Estas fibras 9in9iv3.les corren a trJ.vés del teJido co--­

·nectivo de la encía m.t1.r9im.1 e i·r1terdental ::1 rodea:n al cHente 

a modo de anillo Cfi9.VII-3 ), 

= GRUPO TRAt~SEPTAL. 

La.s fibras 9 i n9 i val o?S tri1.r1zeP h.1 es es tl.-r1 s 1 tu . .:i.da.s · 1 nter­

P rox i rqa, 1 r~ente Y forr<1a:n hi!.ces horizont3.les qu.e se extie·nden -­

entre el ceMer1to de un diente Y otro diente vecino. Están en­

e l · !.rea. entre e 1 eP i te 1i o de 1 a. b-3.si=.· del sú.rr.:o 9 i n·:i i v.:i. l ::1 h­

cri?s ta del· hu11so i·ntet'clentJ.l Cfi9.VII-3 ), 
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Fig,VII•J, Fibrar.i ginBivales, J.) Hacia la­
CI'o!'nt.a. de la encía. 2) Hacia -
la Ernperficie externa. 3) Hacia 
la pa.....-t.e extorna del periostio. 
4) F1 bras circula.res. 



-VASCULARIZACIGN E INERVACION DEL TEJIDO GINGIVAl-

L.1.S fU.1?':"1te;, de va::.i::u.l.3.riz.;.ción cJe 1.;i. e·ncÍ<1. sc,·ri: a.l'i:lu.nas­

rJ.llM.s de la.s <t.rteriola.s que n1;.tren <1. los dientes !:! q1J.e Pa.ss.n­

a tr<i.vés de 1 t.¡¡.b i q u.e i ntercl.:-nta.1 s. ni ve 1 del áP 1 ce rad i cu h.r i 

al9unls ramas de las arteriolas del 1i9amento Peridental que­

Pa.sa.n CI. través del hlleso alveolc.r o corren sobre la cresta. -­

d&l mismo ::i una fuente adicional que Proviene de las arterias: 

LinS11J.<i.l1 Busin.:i.dora., 11entonia.n.~. !:! P,;i.htina., l.¡i,s cu.:i.les Per1e-­

tra:r1 en 1.;. encÚ desde el for1clo del s.~.co 'u'e·stibtJ.l.;i.t··, Piso de 

boca. ~ P s. l.9.cbr. 

L<'. i nerv¿i.dÓ·n 9ir19iva.1 de·rivC1. de la.s fibras qu,e n.\\cen en 

nervios del liSJ¿!Jf1e·nto Peride"nt<1.l ::i de to:s nervios l.;i.bi.\\11 bu­

ca.l ::i Palatir101 as{ como dia- um. red de estructuras nervio:sas­

ProPias del teJido conJuntivo. 

= LIGAMENTO PERIDENTAL = 
El LIGAMEMTO PEF:IDEtHAL i:-s tJ.1H. est;r1.1.i::t1;.r.;i, de teJido co-­

nectivo que rodea la.' r¿i,{z de ·10::;. dientes :-J los 1J.ne al ht.1.eso-­

alveolar. El desarrollo del li9J.W?nto PeridentJ.l es a. Partir­

del saco denta.ria '-ll\e rodea. al 91?rme-n dE"nt.~.l ( véC1.se CaPÍtulo 

V), A r~edich q1.1.e el diente cor(1ienz.E1. su i:·r1;.Pci·:Í·n ~·rectÍ'itic.~., -

el teJido conectivo del saco dentario si:- diferencia en tres -

caPas: una caPa ad~acente al hueso, una caPa interna Jurito al 

ce~ento ~ una caPa intermedia de fibras d~sor9anizadas. ·Lo• -

haces de fibras PrinciPal~s derivan di:- la caPa intermedia ::i -

se disPonen ~e·~ún la.s exi9•?r1cia.s f1J.ncior1a.les1 cuando el· dien­

te CI. t ca.riza. e 1 conta.cto oc 1 tJ.sa l. 

-FIBRAS PRrnCIPALES DEL LIGAMEHTO PERIDEr·lTRL-

Los eleMentos más iMF·ortc:ntes dd 119~.rrieritr.o Perident.:i,l -

so·n: las FIBRAS PRmCIPALES, %e s•::in colÍ9ena.::., disP1.1.est<1.s E"íl 
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h-'1.Ce·s ~ ·11.1.e si·:luen un recorrido oi1cl1J.lado c1J.ando sr:o l.es ve en­

cortes lon9itudinales Cfi9.VII-4), Las fibras Princ1Pales sr:o-

distribu~en en los si9Uir:ontes 9ruPos: 

::-: FIBRAS CRESJO ALVEOLRF~ES. 

SE· e>::t i ende-·n ob l ic1J.;;.r11e·rit1? desd1.:· el cer11ento i nMecli .zi. ta. --­

mente Por i:kb.J.fo del e-i='itelio de Ll'niÓn ha.st<:1. l<:1. cr12stc. alve•::>-

hr. 81.1. f1.1.ndón P.s e·q1_1.i librJ.r ~ resistir los r11011irriient.os la.--

terales del diente ::i mantenerlo dentro del alveoloCf19.VIl-4), 

= FIBRAS HORIZONTALES. 

Se ext i .;:"11dim en án9u lo r~··:to· resP ecto a 1 e Je 1 on91 tud i -­

na l del diente desde el cemento hasta el hueso alveolar ::i su­

f1J.nciÓt1 es sirrii 1.&.r a l.&. de·l 9rLlPo a.r1terior (fi·~. VII-4), 

= FIBRAS OBLICUAS, 

Est.;;· ·:ir1.1.Po de fibr<:1.s •?::. el rtiás <i.bund.;:nte ~ el ,,.,is iMP•::¡r­

tante; se extienden desde el cemento en direcci6n coro~aria ~ 

obl k1.1 . .;1.r11ente h<1.sta el hueso. 81..( fu·nciÓn P.s soMrt.:i.r la r11a::io-­

r!a de l a.s flJ..;·rza.s rnastka.tor i a.s '.:! tra.nsfc•rílla.r l<".s e-n te-ns i Ón­

sobre el huaso alveolar Cfi9.VII-4). 

= FIBRAS APICALES. 

Este 9ruPo de fibras se encuentra irradiado desde el ce-

1Y1ento fH.st.3. el h1.1.e::.c1, e·n el f•:mdo del alve·olo. Mo las h'1.::I en­

raíces incomPletas Cfi9.VII-4), 

= FIBRAS INTER-~RDICULARES. 

SE" i:xtienden de·sde la. crest.~. del hbiC!ue Óseo inter-ra.di 

cular hasta las furcas de los dientes Multirradiculares Cfi9. 

VII-4;1, 

= FIBRAS DE SHARPEY, 

Los extr•:r•·1os de tocl.:i.s la.s fibr<1.s Pri'í1ciPa.l'is, ::.P. inser-­

ta:n en el · c1:r11ento de la raíz ¡:. or· u·n 1 <1.do, ::1 a.1 hw~so al veo 1.~.r 
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Por el otro. A los extremos de cada una de las fibras Princi­

Pales se tes denomina FIBRAS DE SHARPEY (fi9.VII-4), 

Fig. VII-4. Liga.mento 
· pelidental. 

-1/ASCULARIZACION E INER'./ACIOH DEL LIGAMEtno PERIDEtHAL-

La vasci.( l<i.riza.ción cfo 1 1 i ':J.).í11ent.o Per ide·nt.~.1 Probiene de­

l as arterias alveolares suPerior e inferior Y 11e9a al 1i9a-­

me·nto Perid1.mta. l desde tres ot'Í9€·nes: './:J.sos cc.P i la.res que en­

tran en ""1 1i9arr1ent•:> Peri denta 1 en 1 a. r€·':J i Ón del f.~· ice ":J se -

extiende-n ha.da. la encfa, da.ndo r.oi.r11.:r.s 1.~.t·?rc.lo?s en dirección-

El li9amento Peridental se halla inervado frondosamente­

. Por f' i bra.s nerv i osa.s se·nsor i3.1 es c.~.P .~.ces d•? tra.r1srrii ti r serr1sa­

ci or1e::. táctiles, de Presión Y de dolor. Los h.¡1.ci:s ne-rviosos -

P .:i.s.rn a.1 l i 9a.r11i::-r1to Peri dr:-nt.;i. l d.;·sde- e 1 á.re.~. P i:.-r i .:i.P í •:a 1 a tra-

v.?s de r.:ond1J.cto::1;;. dt?sds· o?t h1J,•?so .oi. l veo l J.r. Los h.3,cis-::. ·ni:rv i osos 
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si91J.en el cr;.rso de los V<'.sos sa.n9u.{n12os !:4 se· divicl1?n en f1--­

bras mielinizadas indePtndientes, que Por ~ltimo Pierden su -

caPa de mielina ~ finaliz~n como terminaciones nerviosas li-­

brirs o es trr;.r.:t.rJ.Nl.S a. l .>.r9J.dJ.S' 1:-n forr11a de hr;.so. Otros rra.ci:·s -

ne·rviosc1s sor1 rer::ePt..ore·s PROPIOCEPTIVOS !:4 ::.•? 1•.rnca.r·~a.n del se·n 

tido ele· 101:.~.liz.~.ci•jr, de los dient.;:·:: .• 

-ELEMEtHOS CELIJLAF.:ES DEL LIGAMElffO PERlDENTAL-

Los ele~entos celulares del li9amento Peridental son los 

Fibroblc.stos (fc1rroa.dores de fibra.:::.), cé\1;.l.?.S Etidote-1 ia.le-s, -­

Odontobta.stos, O::.te-ob1.~.sto$, Osteoda;;.tos, M.¡i,crofa9os ~ Cordo 

iie-s de cé l rJ. hs ePi te 1i a.les, de Mm i ·na.dos RESTOS EPITELIALES DE 

MALASSEZ, '11J.e :::.1)'fr l.:i.s c.?11.tla.s rer11anentes de la vain<1. r<1.1:licr;.-­

l.:i.r de Hertwi9 (vé.~.se el Ca.Pítr.1.lo \.'), 

-FUNCIONES DEL L!GRMEtHO PERIDEMTRL·· 

El 1 i g.~.owr·rti:? P •:«r ident.?.1 ti ene 4 f'Lmc iones P r i ·ne i P <1. les: 

-FORMATIVA. DeterminJ.da Por lJ.s cél'u.1as form<i.doN.s Prese·ntes 

de"ntro de él cor11•:i son los O:::.ti;;ob 1 c;.s tos, Cer11et1tob 1 .:i.s tos !.I F i --

brob l a.s tos. 

-MUTRITil/A. El li9a.me-nto Prov.;;e los e1err1e·ntos nutritivos a.l­

cerr·1e"nti:1, hr:r.e·:::.1:r ~ encía Pi::ir Medio d1;? los v,¡1.sos S<'.l.n9Lt{ne·os ~4 

drenaJe linf~tico. 

-SEt·lSIT Il/A. L.::r. i nerva.CiÓ'n 1:.le l l i 9.3.r11P.nto Pe-r identa. 1 detecta -

·fuerza.s ext..rarr.~.s que -9.r.:tÚan sobre los dientes 'j de·ser11P.;-·fta. un-

P.:i.Pe l ir11Pc1rt.:i.nte dentro do?l r11ec.:i:nisMo neLtroMJJ.sr::r.1. la.r 'lue co·n-­

trola la musculatura masticatoria, 

-FISICA. La fr.r.nciÓn fÍSic.~. de·l \i9.:r.r11ento Peride"nta.1 a.barca -

la trci:r1;::.ri·1isiÓn de l¿i,;¡ fu.i?rz.~.s octr;.sales al hLtesoi incersiÓn -

del diente al hueso; manteniílriento de los teJidos 9in9ivales-
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en sus relaciones adecuadas con los dientes; resistencia al -

ir11Pacto de la.:::. f1J.erza.s oi::llJ.s.:i.les., '.:I Pri::•vi:::.ión de IJ.na. e·r111olt1J.-

ra. de teJ ido bhr1do Par<1. Prote·9er los v.:i.sos ll nervios de le--

sienes Produ.cidas Por fuer::a.s n·1ecánic<J.s. 

= CEMENTO = 
El desa.rrol lo, cci.ra.ct~·rfoticas f{sicci.s1 comPosir.:iÓn '-!u{­

mks. así cor~o la estructura., funciones !:! tiPos de u.niones del 

cemento; ~a se han exPlicado en el CaP(tulo VI; Por lo tanto­

sÓ 1 o mer1c i onaro:.>0·1os a. q u { 1 a re- l a.c i Ór1 existente entre el cer(1en-

to 11 las fibras de SharPe'.:I, 

Recordemos que e 1 ce-r111:"nto cP. l 1;, lar 11 ci.i::e 1 u.1 a.r, es t/. n seP a . -
rados en c.;.Pa:s Por 1 {neci.s de i·ncrer11er1to '1u.e rePresenta:r1 Perio 

dos de rePoso en la form.o.ció'.n de cer~i?nto, :::1 e-stán f(,/,s rqiner.;.-

lizadas '1ue el cemento ad:::1acente. Las fibras de SharPe:::1 ocu--

Pan la ma11or Parte de la estructura del cemento acelu1ar, quP. 

dese-mPeña un Pa.Pel PrinciPa.1 de sosto?'n del die'í1te, La.s fibr.3.S 

se i'í1serta.n en la. ::w:Perficie der1t<01.1 mfs o fllenos en án91J.lo r<.:-c 

to Y Penetra:n en el fondo del cer(11?·nto; otra.s, e'í1tt'oll.n E"ri div<.?r 

sas direccione-s !! su ta.r(1i.l.no, ca.ntida.d ~ distrib1J.ciÓn ci.1menta­

con la fm1ció'n. Las fibr.;i.s de SfnrPe~ S€' h<'.l l.rn con·1Ple·t<1.r11ente 

calcific;:,das e>(cePto en la. zona de uniÓr1 ar(1eloce-r(1ent.a.ria., en­

donde la calcificaciÓn es p.¡i,rcial. Se91.ln se ha. observa.do, las 

Partes Perife"rica.s de la.s fibr.:i . .s cle Sr1a.rPé!! en el ceroierito a.c­

tiva.fllemte mir1eraliza.nte tiende-n a. eshr p·,ás ca.lr.:ific.¡i,d.~.s '11J.e-

en las zona$ interiores. 

= HUESO ALVEOLAR = 
La P2.rte de los r11a.>~i lares que forn1.3, los alveolos denta-­

les se denor"1na APOfISIS ALVEOLAR. La a.PÓfisis a.lv'S'olar es -­

divisible,· en dos Partes) de-scle i:il P1J.ntc1 di:: vista . .ana.tÓfllir.:o: 
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1. HUESO AL'·/EOLAR PROPIAMEtnE DICHO: C•:imPu.esto Por l<'. P.:i.red 

interna de los alveolos, de hueso del9ado ::J comPacto1 denomi-

nado LAMINA CRIBIFORME Cfi9.VII-5), 

2. HUESO ALVEOLAR DE SOSTEN: Consistente en hueso basal de­

sosté-r11 d.::: hL1.eso esPonJosc•1 ::J t.3.bl.:i.s ve-stibJJ.ta.r ~ lin9ua.L de 

hueso comPacto, denoMinadas PLACAS o TABLAS CORTICALES, 

El con.J1.1.nto Óseo de f·w.e-so de sostén enct?rra.do cJt?ntro de­

ciertos 1{rdte.; coMPa.ctos de l.;i.s Pa.r..:.>des interna.s de los <1.l-­

ve·olosí :ioe cii:·nor•ÜM TABIQUE IMTERDENTAL, ::J a. si;. v.Írtice CRES-

TA ALVEOLAR (fi9,l/Il-5), 

El hues•::i alveolar funcior1.~. cor110 L'.nidad, Pw:·s todas s1;.s -
,. 

Partes estan relacionadas ~ se adaPtan a las demandas funcio-

n<1.les di:: l•:i::. dientes de· 01a:1wr.;. r,11.1.::J dinÍrtiica. ::J con ta fina.li--

. -CELULAS Y MATF: I Z I NTERCELULRF: DEL HUESO ALVEOLAR-

El hueso alveolar se forma durante et creciMiento fetal1 

Por osific.:i.ciÓn intr<1.r11er1·1bra:1K•sa .• El credrriiento ó::.eo se h.~.c-:·-

Por a.PosiciÓ'n de u.na r•li.l.triz •Jr•:i!nic3. dePositad8. Pi:•r OSTEOBLRS 

neralizada en cuanto se dePosita, Por lo que se le denomina -

PREHUESO u OSTEOIDE. Mientras se dePosita el Prehueso nuevo.-

et Prehueso vieJo que se halla debaJo de la suPerficie mine--

ra l i z<1.da.. La.s sal es r•'ii r1i:·r.~. l o:;·s es tfn en for~1a de cr is t<'. les de-

hidroxi.;i.Patit.:i. !! constitL1.!ii:"n <1.Proxir11.~.d~.r11ento:;· el 65 a. 75 Por -

ciento de h estN1ct1.1.r.;i. Ó::.•:a .• Ur13. vez c.~.lcific.~.d<'. la r~.;.tríz -

Óse"·' lo:s. odm1tobtastos .:w.e ·~1.1.edu1 a.traPad•:•s der1tro de- el la -

se convierten en OSTEOCITO:~ Cce'l1J.hs ProPi.;i.s del 1·11.1.i:·so), los­

cu.¡ li:·s son i ndisPe·ns.;i.bl&:?. p.~.r.l'I la í•'1<t.nu.tenciÓ"n de t<i. r1·1atriz -­

r1li ner.:i. ti Z3.da. d•? hL\eso, ~ su r··11;.>?rte es si:":lU.i d.:i. de resorci in. 
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Se cons 1 dera:n resP ons.;.b les de l.~. ro;sorc i Ón de f"1ú1?so a. l •::is 

OSTEOCLASTOS ccJlulas destructoras de hueso) que se encuen--­

tran en eshdo de rePoso de\)tro de dePresiones Ós.:·a.s r.t1;.e se· -

h.:i.1 lan ,P.n 1:9. s1J.Perf'icie del hueso. C1; .. ~.ndo est.Í'í1 .:i.c:tiva.das Pa.-

rece ser que secretan enzim¡s hidrollticas que di9ieren la -­

Porci6r1 or9a.nic.:i. del h1;.eso; sin er,.1ba.ro;10 esto si91.1.e· ::.ie"ndo 1J.n-

tema d1? esPecu laciÓn 11 controversia. 

-MORFOLOGIA DEL HUESO ALVEOLAR-

Er1 contraste cc•n Sl! a.P.3.rerite ri9ide-z, el h1J.eso a.lveola.r-

es el menos estable de los teJidos Periodontales; :su anato--­

r1·1fa va.r!a. de una P>?sona a. otra.1 ~ :s1J. e-str1;.ctu.ra está en cons-

ta:rit>? cJ.r11bio. La a.ltu.ra ::i el e-sPes:.or de 1.:i.s ta.blé!.S osea.::. ves­

tibular ::J lin9ual, as{ como la forma del tabique interdental­

::! su. cresta. &:.ea, so·n a.fi:-ct.;.r..Jos Por l.; . .;, 1 i neaciÓn cie los dii:'n 

tes ::J la . .;.n91;.la.ciÓ-n de· las r.:i.{,:es resPecto a.l h1;.eso b.;.sa.1 ::i -

1 a.s fui:-rus oc 11;.s.3. les. E 1 contorno ,{si:: o o?>; terno de 1 h1J.o?so 

,¡1,lvi:-01.;i.r se a.da.Pta. a. la. Pror11i'í1encia. de l,¡1,s ra.{cP.s ::J lc.s dePre 

siones verticales interMedias. 

-VASCULARIZACION Y NERVIOS DEL HUESO ALVEOLAR-

La Pc.ri:·ci c~:.wa de loE . .:i.lveo::•los se encll.entra Pe·rfor.ada Por 

w.r•1erosos cond1;.ctos nutricios d·?·nc•rili nad•:is CRIBAS (di? ahí e 1 -

r1ombre de lámina cribiforr··1e) Por h qu.e a.travio?san n1.1.111P.rosos 

v.~.sos s.;.'í1~uJ.{neos de t2.s arteria.s alveola.res sv.Perior e infP.-­

rior, va.sos u·nfáticos ::i ne·rvic•:=. <:11.\e .establecel1 la. u.niÓn en-­

tre el li9a.roento Peridenta.L ::J 13. Porr::iÓ-n e-sPonJos<'. ciel' h1J.eso 

al vl?o t a.r. 

-HUESO AL l/EOLAR 'I FIBRAS DE SHARPE'r'-

Las fibras PrinciPales del li9amento Peridental que ~n-­

clar1 el diente er1 el alveolo i::zt{n inclu.ir.las a urn1. dist.:i:ncia-
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considerable dentro de la Pared alveolar Por medio de las FI-

BRAS DE SHARF'E'r'. 

fllo:i1;.n.~.s d·::· ·1<'.S fibrc.s de Sh<l.rPe::i está-o corr1P leta.w:nte 

ca. le if i •=·~.d.~.s, P •?ro la. r11a.::i or ÍiJ. 1:ont i •?ne"n 1.1.n r11f.c 1 eo Cl!'ntra. t no-

de t hui:·so q 1J.e 1 imita . .ti. 1 1i9.:i.~l•?nto Peri de"ota l 1 Por si.\ c•::inten i-

dc.1 de f' i br .. ~.s di? Sh.~.rP e::i, si? deMr11 i ria . . HUESO FASC I CIJLADO, 

El hu.eso f.&.:scicula.do ·~>d:=.te en el siste~·1a. e-s·Nelétic:o1 -

er1 donde se ir1so:>rtan los li9.:i.r11<:'ntos '::! los r<1Ús1:1;,los1 Por lo --

que no es Privativo de los maxilares. 

TABIQ.UE INIBRDENTAL 

CRIBAS 

Fig.VII-5, Hueoo nlveolar 
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11 
CAPITULO VIII 11 

11 

INTRODUCCION 

11 CARACTERISTICAS ANATOMICAS 
11 
11 DE LA SEGUNDA DEHTICION 
11 
11 

Para Poder estu.di<1.r individtJ.J.l e ir1teli9e·ntemente ca.da -

diente, se debe ser ca.Paz de reco110cer ciertos Pv:ntos de refe 

rencia Por sus nombres: 

-LOBULO. En <i.Parier1cia., existP.'n c1; . .;:t;ro o Mis c:"?ntros forma.ti 

vos en el deM.rrol lo de los dientes. A ca.dJ. L1:no de estos cen­

tros se les l 1 ama. l Ób1.1. los !:I se h.;i. l l i:-·:tado a. 1 a. coricl u.:;, ion de-

que la a.na.tomía. de ca.da. corona denta.11 res1J.lta de la corr1bi·fll.l.­

c i Ón de todos 1 os 1 Ób1J. los a. l l 1 E·9a.r a. sv. C•:.<1. l eco:-·r1c i a .• 

-CINGIJLO. Todc•s lo;; 1:.iio:-ntE·s a:nl~eriores está.r1 forma.dos Por -­

c1;.a tro l Óbu los, trP.s e"n 1 a. P a.rte l a.b i a. 1 !:I 1.1.no en l .:i. li r19u . .:i. l , -

El cfr19ulo es 1Jl l•5bv.lo li'í19Lt<i.1 del die'f1te a.nterior !:I co·M .. ti-

tu!:le el 9rueso del tercio cervical. 

-CUSPIDES. Son elev<1.cior1es o n·,ondculos que se e·nc1.\entr.:i:n en 

la. suP erf id e oc l 1J.s.;i, l de P ri:-rr10 h.ri:::. !:I mo 1 ares !:I se- ha. l l e9a.do 

a la. cor1clus1ó·n de '1ue ce.da. un<1. de lc.s cÚ.sPidi:-::. rePrP.ser1ta v.n 

l6bulo de desarrollo. 

-CONCA'o/IDAD. i::s 1;.n .Í.Í··eJ. dePrimid.:i. en l.:\ s1.tPerfir.:ie dental. 

-CRESTA. Es una elevJ.r.:iÓn 1inP.<1.l de esr11alte 1J.r9J. ~ estrecha. 

-CRESTA MRROHlAL. Elevci.r.:iÓn redondeada de esma.lti: que· forr~oi.-

k•s l trn i t;s Mes h. l !:I di s tJ.1 de 1.:i.s ~.1;.P erf ir.: i ez. oc 1 IJ.SJ.1 is:s ~ --

11 n9v.a.1 es de los dientes. 

•FORAMEN APICAL. Orificio '11.1.e se enc1J.ent1'.¡i· en el extrerr10 del . 

terr.: i o Q.P ir.:J.1, 
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-SURCO, Es. 1.1:M. deP res i Ó'n l.3.r9.~. :.i i:·s trei:ha. en la s1J.P erf i c1 e -

di:· v.n dier1te·. 

-FOSA. Es IJ.na. dePresiÓn o coni:a.vid<t.d irre91.1.la.r en lJ. s1.1.Per--

ficie del esmalte. 

-FOSITFJ. E::. una. Peq1.1.eña di:·PresiÓn o cqnca.vidad Plrntiforrrie. 

-TIJBERCIJLO. E::. 1.1.ria. eleva.cid-11 w~ni::1r de esr11a.lti:- en a.19v.n.:i. F·.:r.r-

te de la coron3. Prod1.1.cida. ~·or Li.na forr,1a.ciÓn extra de esr11<i.lte. 

= DIENTES SUPERIORES = 

=INCISIVO CENTRAL SUPERIOR Cfi9.VlII-1). 

El ItlCISIVO CENTRAL SIJPEF.:IOR es el PriMer dii:-·nte desde -

la 1 {ne.¡¡, rnedia .• La. r11orfolo9{.:i. externa de l<'. corona estl. for-­

r~a.da. Por c1.t<1.tr1:i t6bu. los de cri:·i:ir,·iiento. Tres 1Óbu tos se er1--­

cuel1tra.n coloca.dos ha.cia l.¡¡, c<1.ra. labial :.i el Clta.rto lÓbulo -­

hci.ci.;i. la c.:i.ra lin9uat. Los l•Jb1.1.tos de di:·s.;.rrol lo se denomirn.n, 

de- .~.cv.e·rd•:-i con s1.1.s resPectiva.::. Posicioni:·s, cor11i::i si·~iJ.e: MESIO-

LABIAL, CENTROLABIAL, DOSTOLABIAL :.i LINGUAL. 

Ct.1.<1.nclo qL1.eda. con·1P teta t.:i. r··11::irfi::il1:i9{~. e>:terna. de la. coron<l., 

tas P1.1.nta.::. t.err··1i'í1a.les dt? l•:-is 1Ób1.tl•:•s labia.les son w.1.::i redon--

deadas, dando di:- esta manera una aPariencia de sierra a la --

cara incisal1 que Puede observarse en las Primeras fases de -

1 a eru.P e i Ór1 e 1 fr1 i ca.. F'1:-ro es ta.s P r•;rn i nene i .~.s redonde a.d.:i.s, los 

MAMELONES, se des9astan Pronto Por las fuerzas de la mastica­

cio5n. El l1)bL1.lo 1 in9u.a.1 1:ic1.1.P.;,, a.F'r1:ixir11a.da.r:1ente1 un tercio <el 

ti:-rcio cervical) de la ca.r.~. 1in91.1.at. Los te·rcios ri1edio e ir1ci 

s.3.1 de la. c.~.N 1in91J,a.1 i:-s t.fn forr11.1di:1s Por 1 as ca.ras l i n9tH. les 

de 1 os 1 Ób1J.1t::•s 1 a.b i .:i. le-:~. 

La corona del incisivo central es1 Por re9ular, mas lar-

9a que cualquier otra de la ar~ada suPerior. 
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-SUPERFICIE LABIAL-

La cara labial del incisivo central suPerior tiene forma 
' " . de cu.a.dr i 1 ¿1, tero; st.A di a.metro f1. D. E·s a:11cho er1 e 1 ter e: i o 1 nc:i-

:s.:i.1. El difr~etro rflfs a:ncho está er1 lr.i. 1.1.niÓn de lo::. tercios -­

i ncisal !:I medio, o cerc.~. ele el la., ::i :se a.clel9a.z.:. er1 dirP.cc:ió·n­

de l "· 1 { ne.:i. cerv i C:c. l • 

La. ca.ra. la.bi.3.1 e::. lm t.:i.nto convexa. en :s1.\ dirli'cciÓt1 M. D. 1 

Pero si;. co·nve>dd.ll.d se interr1mPe en los terdos incis.3,l ':I me-

dio. La. c:o·nve>dd<1.d del tercio cervica.l ·r10 se interrumF•i:-1 Pero 

se inclina desd..- la l{nea l{mitrofe rw?si<i.1 a. lJ. dista.1 en di .. 

rE·cciÓ'n de la. ca.ra. lin91.1.<1.1. Esta. i·nclina.c:iÓ-n ha.ci<1. l.¡i, c:.;.ra --

dishl :se hal 13. en los tercios cervic.;i.les de tod.:i.:s las c:<1.ras-

1.a.bi a. l.:-s ':l. bu ca les, a.1;.r11ent.tl:r1do 9ra.du.a. lr1ientP. de los i neis i vos­

c:E"ntra les a los Prir11ero::; mc•lc.res en los ':fu.e 1 l&'da. a. s.u. r11á.>:iMo. 

Cerca. de la l{nea. cervicc.l ha.::i 1.m.~. Promineric:h de esr11a.l­

te q 1;.e si 9ue el co·ritor~no di? 1.¡¡.· 1 fr1e<1. cerv ir.:<1. l a 1 rededor de --

toda. la. circunferencí.¡¡, del die"nl:.e ';:! h<J.ce q1;.e h Periferi;.i. de­

la. corona sea. ma.llor qu.e la. de la. raJz ~n l;.i. r11encio·nada linea.-

cer11 i c.:i.1. 

L.:i. ca.ra. l.:i.bia.1 e::. de u.na co·r111exic:!.;.d 1.1.·niforr1·1e en direc--­

ciÓn C.I., la línea lim{trofe 1Y1esia.l es ba.stCl.nte recta en la.-

01isr~_;. dirección, 11 la. distal es co·r,11ex2 .• Estos mit-·~enes con-­

v-:·r9en hcr.cia. c:ervica.l P<1.N hc.1.:er r11fs ,;.nsiosto el di-:{r~etro M.D. 

'.:I se frJ.nden en u·na. l {nea. cervir.:a l se·fia le.da.merite convexa ha.ch. 

a.Pica 1. 

La. l {Ma l {mi trofe incisa. l qu.ed<'. b.;.:=.tante recta desf>•J.és-

de· q v.e se ha r1 des9a.s bdo l •:is r11.~.w:: l or1e:=. ';:! se i ·ne 1 i n:i. de 1 1.;i.do­

mes i a.1 a 1 dista 1 , en di re•:.:i Ór1 r:erv i.ca.1. E 1 i'r191J. lo forma.do -­

en e 1 Punto de u·n i Ór1 de las ca.ra.s rr1es i <1. 1 e i ne i s;.i.1 es ba.s ta. n-
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te a.91;.do1 !!l el .Í.n91;.1o diedri:• forma.do P•::ir l.3. 1;.r1iÓn de la.s c.:i.-­

r~s distal e incisa1 es bastante redondo. 

La cara labial es 9eneralmente lisa, Pero suelen hallar-

se en e-l 1<i. t{rie-.3.s '=11.\e divide-n l.3. ca.N l-3.tera.l de sus tres lÓ­

bu.1os l.".bi.:r.1es, ::i '=!u.e se de·ni::w1ir1a:n LINEAS 1:i SURCOS SEGMENTA-­

LES de crecimiento. Se extienden desde. la cara incisal hasta­

ocuPar unos dos tercios de ta ton91tud de la corona l:I conver-

9en 1i9i:-r.;.r11enti:- i?n su. tr<'.l:I ei:tc•r i c. hac i <1. el tercio •:erv ir::a. t. 

El lobulo de de·::..;.rrot lo M.L. es et m.fs 9r.:i.nde de tos ló­

bulos l.<1.biales :,i form3. tod.:i. 1.:r. ca.ra rri.esia.l. 

-SUPERFICIE MESIAL-

Al observar al diente desde su cara Proximal, se distin-

9u.e u.n Perfil tria.n9Llla.r cc•n et v;rtice hacia et borde inci-­

sa.i'. La cJ.ra. r1·1•?sial est! lir~it.;.da. Por la l{nea. lim(trofe la.-­

bia l convexa l:I Por lJ. l foe.;. l ir11{trof P. ti ·n9u.a. L que es cÓ'n•:aw. 

en los tercios incisal ::i medio, ~ convexa en et tercio cervi­

ca t; a.r•1bos r•iÍr9eMs se unen incisalr~er1te Por et /n9ulo diedro 

M. I. 

L<'. t(ni:·a 1:ervical se i:·lev<'. 1 Ó 2 Mm en direcci·:Ín incisa l. 

La suPerficie es en 9eneral, bastante lisa, Y rect~ en direc­

ción c. I. con 1.ma 1i9e·rc. convexidad en direcr.:ioí·, La. L1. 

-SUPERFICIE DISTAL-

E;.; tá. forr1t~.d~. Por e 1 t ,)bJJ. lo de de-s,:1.rro 1 to di s t·~ 1~.bia.1 q 1.te 

. es el rr1ás Pe'=lL\eño de los lóbulos la.bi<i.1es; es a.19o MÍs corta.­

que 1 a r11es i a.1 en di recci Ó'n e. I. es to e-n P a.r·te, es 1 a ca.u.sa. d•? 

Ltna 111ci.~or e 1e11.t1.ciÓ'n de la l fr1ea cervic-!1.1 en dire-cció'n de 1 bor 

de incisal !11 en otra. P.;i.rte en virtud de la incliM.cio'n del -

borde i ·ne isa l hacia. 1 a. car.:i .. di s t<t.1. Sus l {r~ i tes son 1 os mis-­

r•\Os qu,e los de la c:a.ra. mesia.l ~ sus mÍr9enes SP. Lllwn e·n el --
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ár19u1o diedro .D. I. Ger1~r.:-.lmente, e::.t.,. s•J.Pe-rficiE' es más con-· 

vexa.1 tanto e'n dirección C. I. cor110 La.Li. o:w.e h. r11esia.l. 

Tanto la c<i.ra. ~1esial como la .. dista.L convar9i:rn ha.c:i¿i, 1".-

cara lin9u11; !:I esta conver9encia es ma~or en la cara mesial. 

-SUPERFICIE LINGUAL-

La cara 1i n9u.a l e:=.. 9eMra.lr11ente cÓr1cava en su.1 tercios -

incisal !:I medio, ~ convexa en ~1 tercio cervical. Esta limi--

ta.da., tar1to mesia.1 corr11::i distalw.?nte Por la.s CRESTAS MARGHlA-­

LES mesia1 !:I dista.1. El c:o·ntor"no Periférico de la c:<r.ra. lin---

91..1.al es 111enor que én la h.b i a 1 debido a 1 a. c:onver9enc ia de --

las caras Proximales. Can frecuencia, debido a un desarrollo­

excesivo del t6bulo centrolabial, hacia ta cara tin9ua11 se -

forma una Prominencia o:iue se dir19e del borde incisal del dn 

9u.1 o, 1.?. cua 1 se der1orrri n.3. PROMINENCIA o CRESTA TRANSVERSA. 

Esta eleva.ciÓ'i"1 tra:nsforr~a. 1.;i. morf'olo9í'a d1~ l•::is tercios 

i r1c i ia 1 !:I medio de 1 a. cara t i n91J,.;. t , q u.e era. 1 a de deP rer.:i on -

redondea.da IJ ta convierte, ju'í1to con la.s c:rest.;.s r11.~.r9i m. tes1-

e'(1 f'os.:i.s de forr11a. tri.¡i,n·;iu. la.r denor~i nad<r.s FOSAS TRIANGULARES -

rneisal ~ distal resPec:tiva~ente. 

-SUPERFICIE INCISRL-

Como d1Jimos1 ta cara incisal no es una cara Plana cuan-

do se ha formado comPtetamente la corona, sino que tiene Pro-

Minencias redondeadas llamadas MAMELONES, Los M&Melones ~e --
, ' . 

des9astan Pronto a cal1.sa d•3' la. ma.sticacion !:I entonces se for-

ma U'(1 Plar10 liso qu.e se extie'(1de desdi:· el fn'ilu.lo diedro M. I.­

h.;.s ta. e 1 · á-n91.l to di edro D, I , ccm 1;:11a. i ne 1i nr.i.c i Ó'n h.;.i:i ¿i, cerv i -­

ca.l • La. c:a.rs. i ne isa 1 se i ne liria. ta.~1b i ifn cerv ic::~.l w:·nte de t Í.n-

'ilu.to diedro La. I. al :.:n9uto diedro Li. I. 
, 

El diar11etro La.Li. de la. s•.lPerfir.:ie irieisú var{a con la c.;.n-
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ti da.d de te Ji do dent<i. l des'iii.l.s t.&. do Por 1 a. m.9.s t ic.¡i,c:i Ón. 

-RAIZ-

La. ra.iz del i'r1cisivo c<?ntrat su.Perior es de forma. cónica. 

~ se inclina un tanto hacia distal del eJe ton9itudinal del -

del dienti:-. Es u.na. :; rnedii.I. a dos veces r(1ás 1ar9a. '-lu.e la ton--

9i t1J.d de s1.l coro'r1a ~ es rq/:,. a:ncha en sentido La .• U, <lue M. D. 

L.¡i, ra.{z es u.n Poco rqás estrecha. en su. c:ircu:nferencia <1.l­

nivel del c1J.el lo, ensa.nchinclose li9~ra.r•·1ente a ·nivel del ter-­

cio medio radic1.lla.r, :; en su P•::irc1.{n .\l.Picil.l dismi'r1u.:;e rE"Pen-­

tinarqente ha.sta 1 le9ar a forrf1ar 1.m !.Pi.ce ba.stil.nte •::ibtuso. 

Er1 el e>: tremo a.Pica 1 de toda.s 1 a.s ra {ces de 1 os d 1 entes­

ha~ un Pequefio a9uJero denominado FORAMEN APICAL, Por el que­

los vasos sa,n91;.Íneos1 lir1f.Í.ticos :; nervios cornLlnic.rn con sus­

resPectivos aParatos circulatorio :; nervioso. En al9unas oca­

s ior1i?s h<1.::1 f'orf.menes a.Pica. le-s a.dici ona. les, 

-CAMAF~A PULPAR 'r COMDUCTO F.:ADICIJLAR-

La c:.rM.ra. Pu lP.?.r es serr1e,ía.nte a. la forma Periférica de -

su corona ~ Puede Presentar tres Pe'-lue-~os cuernos PulPares -­

que semeJan mamelones en la PulPa. 

E 1 cond1.lcto rad i CIJ. t <i.r es ,fo i co, b.&.s ta:nte <1.J1'1P l i o ~ se le­

des i 9na con el nombre de conducto radic1J.lar del incisivo cen­

tra.1 sr.1.Pe-rior izquierdo o dered10, se.91f.n corresPonda. 

=INCISIVO LATERAL SUPERIOR Cfi9.VIII/2). 

El mcISIVO CENTRAL SIJPEr~IOR es el se91;:ndo diente a Pa.r­

tir de la 1 íne.~. rrredia.. La forrtia de sr.l corona es ta.n Parecida­

& la del incisivo central que no es necesario hacer la des--­

criPciÓn de su.s caras. La dife·rencia. r11f.s notable está en qw:·­

es más Peque·ño !I tiene un li?ve a.ument•:i en la convexidad M.D.­

di: h c<i.ra. l a.b i a 1, ::1 su co·nducto ra.d ic1J. lar se des i 9na con e 1-
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nombre de co·nd1J.cto Pl.llPa.r del ir1cisivo latera.l. Fu.era. de esto 

no f1.:i.i1 nin9una. otra. difere·ncia. 

=CAtHNO SUPERIOR (fi9. VII I-3), 

El CAtHNO SUPERIOR es el te-rcer diente, Pa.rtiendo de la-

1 {nea W?dia. S1.\ coromi. es más es•:&.rPa.da. en su a.P.;.riencia. qu.I.!'-

la. corona. del incisivo, debido en Parte a. un roenor de-:sa.rro1 lo 

de los 1Óbu1os mesiola.bia.1 ll ciistolabia.1 en toi:ls.s direcc1o·nP.s1 

i1 en Parte a un a.u.rr\ento l.:i.bial !=.! 1in9u.al de la Prominenci<i. -­

de-1 tó'bu1o centrota.bia11 de m.a:MN. q1;.e ésta. sobresale 11 modi­

. fica. radicalmente ~1 contc.rno <1.na.tÓmico de la corona. 

La corona del c.:r.nino tier1e casi la misr11a lon9itud que la. 

de·l in•:isivo central su.Periori s1J. di.i'r11etro 11.D. más ancho --­

tii:>ne a.Proximada.mente wn l'l'li t{w~tro meno·s C!u.e el incisivo cen­

tra 1 11 su diámetro ma~or La. LL es cosa dti un roi\ ímetro ma!lor. 

La. corona de-1 c<i.nino suPerior está forr11a.da Por to::. mi:3.-­

mos 1Ób1;.tos '::! t{nes.s o SLtrcos se9me-nt.3.ll?s de- di:>sa.rroll•:i qr;,i;; -
·,. , 

el incisivo su.Perior. Los tobti.los est.3.n disPo . .;¿.stos de manera-

semeJa.nte: trei hbiales :.i 1J.M lin9ua.l1 Pi:>ro stJ.s ProPorciones 

clifiere-n nota.bli:>r11ente. De los tres lÓbo.los labiales, el c:.;:n-­

tral es el rnS.s ancho :::1 el ~·1ás lar9C•1 el distol.~.bia.l es a.Proxi 

f'l1ada.mente un tercio ~iás corto :::1 el lÓb1.1.lo mesiolabial es un -

Poco mfs l.ar9o qu.e el distohbia.t. El 1Ób1.1.lo centrohbia.1 es­

considera.blemente má.=. Pror•1iner1te 1.;1.bia.l111ente q1J.G' ambos. 

Et borde i ne isa 1 es tl c:or11P u.es to. de dos br.9.zos rec:tbs / e-n 

un Ú1'iiu.to a.Proxima.d.3.rtie-nte de cie·n '<Ira.dos. Estos bN.zos :se de­

nomina.n BRAZO MESIAL :.1 DISTAL. El vP.'rtke d¡¡it .fn91.11o es l.t. -­

Pu.nta ir1cisal terminal del 1Ób1J.1o ci::-·ntroh.bial. 

Su diá1Y1etr-o ma~or M. D. está. en la tmiÓ'n de los tercios -­

cervic:a.1 !:I Medio1 o cerca de et h .• 

-130-



-SUPERFICIE LABIRL-

La. sLr.F·e·rficie labial esta~ l irtri tada. Pot' ta. l ! rre<r. lir1i!tro­

fe rnesial ba.st.~.nte recta, ·~u.e SG- extiende d>isde la re91Ón del 

diÍ.r•ietro m.:i.::ior M.D. h¡r,sta l.o. i{nea cervic<'l.1. La. l{rrea lirni--­

trofe dist.:i.t. 9eneralrriente convexa en su dire-cció'n c. I., se -

extiende de-a.de el án9ulo triedro D.L.:i .• I. hasta. l<r. t{ne-J. cer--

vic:a1. Los má.r9e·rres r•1esi.o.l :.i distal co·rrver-::Jen en 9ra.do varia.-: 

ble .¡1,l f'u.siom1.rce en u:na. I{nea. cervical convex.o. hacia. <1.Pica.1 • 

.. 

incisivo centr.;.t, a ca.us<i. di? la. PróMi··nend<1. del lÓbv.to centro !· 

\.ii.bial. En SL\ dirección c. I. l.¡¡, cara hbhl es rr,u.:.i convex<r.. -

Cerc8. de la. líneJ. cervic.01.t !I cor1tinu.ar1do en su Periferia. no--

ta.mos u na P ror11 i'r1enc i a de e::.r11a 1 te serr1e J a:rrte <r. ta de::.cr 1 t<r. en -

ta. r11orfoto·:d.:i. del incisivo suPerior. 

-SUPERFICIE MESIAL-

La su.Pe·rfic:ie rriesia.l linda. con ta. l{nea liff,{trofe buca1-

co'r1vex<1. :.i r.:on la t{nea lir··,{trofe lin9u.o.t q1J.e es ca.si rect<i. en 

su tercio medio e incisal ~ convexa en el tercio cervical. La 

l {nea. cerv ic.¡i, 1 se e 1 ev .:i. Lrnos dos rn i 1 {rrietros en di rece i Ói1 I. 

Por to 9eneraL la. su.Perficie es t isa en direr.:ciÓn c. I.­
ll a veces tiene· una li9era. corivexida.d en la re9iÓn cervica1.­

E1·1 direr.:ciÓn L~ .• u. la ca.r.¡i. r.·,esia.l es li9erame·nte convex<i.1 -­

Pero se i ne: 1 ~na ráP i darnente h<i.c i<I. la. l í n9L1a t. sobre todo en -

el tercio c:ervicat, al fusionarce con el dn9ulo. 

-SUPERFICIE DISTAL-

La. c.:i.ra. distal es un Poco r•lÚ c•:irt<i. que la. mesial en 1a­

direcc:i6r1 c. I. lo cual se debe, en. u-ria Parte, a q1J.e el bra.zo­

distal es mis la.reo, !I en citra, a que la l!nea cervical se -­

etev.;i. u.n Poco mis en direcr.:iÓr1 dP.l ma.r':len incisal. Sus 1Ím1--
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tl.i?s son la.s caN.s labi<1. 1 ':! 1 i n9u . .o.1, ':! srJ. ccmtorrro es semeJ.o.n­

te al de la suPe~ficie mesial. Su suPerficie es 9eneralmente­

más co·r1vexa1 tanto en la dirección C. I. cor1lO en 1.o. La.U, 

La línea cervical se eleva ta.rrrbié-n en 1.o. dirección de la 

ca.l"a. incisa 1 • 

-SUPERFICIE LINGUAL-

El contorno Peri rér i co de l ¿1, cara 1i n9L'·"· l es má.s f:' eq ueño 

q u.e el de 1 a. 1 ab h.1 a ca.u.si de 1 a conver9enc 1 c. de 1 as caras -

f:'roxir~a les. Está limita.da Por las crest.¡i.s fll.:i.r9i rra les rrresi.a 1 !I 

d~:shl. Terminan los límites liw~ua.le.s en u.na l{nea cE?rvical­

co·nve>ca que describe u·11 arco más peqr.r,eiio qu.e la línea cervi--

ca.1 en la cara. labial. 

En el canino, los tres ló'bulos l.o.bi<J.les se desa.rrol l.¡1,n -

rd.s amPlis.w.rnte hacia l.i cara lin9rJ.a.1, casi sin deJa.r. rr1n9una 

ca.Vi dad coMo 1 a.s q u.e se encuentran 1.rn 1 os t.. ere i os i ne i sa.1 ':I - . 

medio del incisivo centr.;.1. En w:z de eso, est.¡1, caN. es 11s8.-

':I tiene ta:n sólo dePresiones tri.;.n9rJ.1.~.res o fos.:i.s Poco Profr.r.n 

d3.s, de /.rea 1 imi t.o.cl<1. !:! seP.o.rc.da.s Por una Prorü nencia. trans-­

versa 1 mas ancha, qui;¡ corre desde la. Punta. do? l.;. cÚsP ide has­

ta. el dn91J.lo. 

-SUPERFICIE INCISAL-

Cor~o di Jimos, la cara 1ncisa1 está forr~<1.d.t1. Por 1.1.n brazo­

mesh 1 ':J un brazo distal qu.e forman un Í'n9rJ,lo de r.r:nos cien --

9ra.dos en el vértice. El brazo distal de t.;i. cat'J. i'r1cisa.l es -

ml.s 1ar9o que el r1iesial, debido en PC1.rte a que el vé'rtice del 

borde incisal 1stá. un Poco hada el la.do Msial con resPecto­

a l ~Je lon9i tu.di na l del diente, .,, ei1 Pa.rte a. que e 1 1Óbu.1 o 

distol.o.bial es r~Ís corto q1J.e ~1 mesk11abi<'.1. 
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-RAIZ-

Ls. NÍz de·l i:a.ni no es la rr1.f.s l<1.r9a. de todos los dientes, 

En SIJ. cor1torr10 es WJ.:7 P<1.recidJ, 8, la. ra.1z del incisivo cent.rJ.l 1 

Pero es considera.blen1ente mis •:lr<1.nde. El diámetro de la raíz-

e! menor en el cuello, se ensancha en el cuerPo ~ se disminu­

!:le· rhid<i.rf1ente h.:i.sta. forma.r ur1 lo.r9o Í.l'ke, el r.:ual es irre--
' , 

9ular ~ lle9a a estar en an9ulo recto.con el eJe lon91tudina1 

de 1.:i. ra1z. 

-CAMARA PULPAR Y CONDUCTO RADICIJLAR-

La. form.~. de 1.3. c.{mara PulPa.r del ca:nir10 es semej.:i:r1te a. -

Is. form<i. Perif',{ric.:i. de s1.1. •:orona .• De los Pe-'11.1.erios c1.1.ernos Pl.i.1 

p.¡i,res q1,1,e seft'1e,lan n1a.r11elot1es, l.~. Pro~ecció·n corresPondiente al 

tó'bu.10 centro hbia l es l.:i. rds al ta .• 

El cor1cl1.1.cto ra.dicul<i.r e·s 1fnico1 rri1J.cho MU::i .:i.mPlio, ~se -

dP.non1 i ·n&. CQn el nombre de •:o·nr.:J1.1.cto r<'.d i cu l a.r del canino s1.1.P e­

r ior izq1.1.ii:::rdo o derer.:ho1 se91.Í.n corres1'onda .• 

=PR IMEF: PF:EMOLAR SUPERIOR ( f i 9, I/ I I I -4) , 

El PRIMER PREMOLAR SUPERIOR es el cua.rto diente a Pa.rtir 

de la lÍn-:"" r•·1edi.:i .•. SL\ •:oron.~. estf. forrr1a.r.:f¿i, Por, el rriisrr10 nÚ.mi?ro 

de t6bulos que el canino, i9ualmente distribuidos ::i colccados; 

l.¡i, difP.rencia PrinciP¿i.1 ra.dica. e·n la r11-3.!:lor lon9it1.1.d del 1Ób1.1.-

lo 1i n9ua l. 

En 1.1.n diente <1.nterior suPerii::1r1 et 1Ób1.1.to lir1o;füJ.1 fon1.a­

el c:fr191.1.10, l.lue sólo ocuPa. i:-1 tercio r.:ervic.t1.l de la. r.:a.ra. lir1-

9U~1. En los Premolares, que son los Primeros dientes l'oste--

riores, c1si lte9a a la ton9itud de la r.:ara bucal. Por lo tan 

to, ésta. está. rode.:1.r.fo Por 1J.na so:":i1;,m.la r.:1.Í.::.Pide q1.1.e da. su. nor~--

bre a 1 diento:: <BICUSPIDE). Cor''º consec:u.e·nc:h de l<'. M<'.!:IOr lon-

91 ti;,d del 1Óbulo lin9Ll.3.l1 i:-1 dilrr1etro b1;.colin91.1 .. ~.l i:-s <i:ncho e-n 
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la. Pa.rte ~.1.1.Pet"ior, oclu.sa.L Pe-ro e~. 1;,na. qui'nta. P·a.rte m{s an--

9osto que el roa!:lor cHániett"O bl•.cotir19ua.1 ei1 h. uniÓ'n de tos -­

tercios cervical Y rt1edio, o cerca de g\la. 

L·•.s crest3.s rM.r·:ii na les, los su.reos se9Ment<J. les ::i fosas -

qL\& describimos ':la como ti·nderos en las su.Perficies 11n9ua.1es 

de los dientes u1teriores son ahora Parte de l¿i,s C.\l.N.s oclu--

sa.les de los Pref1'1ol<l.rE-s. 

La corona del PriMer Prer110\a.r st1.Perior es, aProxim<1.da---

cardno. En Sl\ Parte r11.fs ancha tiene u'fl r.:li!r11etro M.D. rl'Jás Pe-­

%efo l:I 1.1.n diárnetro B. Li. mf.s 9r.:i.nde qL\e los resP~ctivos r.:liÍ-

metros de 1 canino. El contorno 9en~ra. l de l -.i. ca.ra oc l u.sa. l Po­

dr (s. descr-ibirie r.:or~o un hexá9or10 irre9U. l.!1.r. Las C3.r4!.s 141.bi.3. I 

':I lin9u.a.1 son más o ~wnos Pa.ra.lela.s, en ta:nto qu.e l.:i. ca.ra me-

si <1.1 l:I dista 1 conv.::·r9.:·n dezde u:ri hclo bLtca l ancho ha.s ta. u r1 --

-SUPERFICIE OCLUSRL..: 

La. c.:i.ra oclus.:i.l est/. coro·ria.da. ~·or dos cús.Pides, U'Oa. bu-­

cal :::1 una lin9ual, 1.cr.s c~\ales está-n st:·P3.radas Por el SURCO -­

SEGME~lTAL FUNDAMEtHRL CENTRAL. La cÚ:sP ide buca.1 ocuPa un POCO 
\ 

~ ~ . 
~i.:o.s de h mitad del a.rea b1J.colin91J,.:1,1. Esta tierie dos Pla:nos -

, . 
cu.:i,dran9•J. la.res C!•.•.e foru1an un a:r191J. lo de ~rnos 120 9N.dos, l la.ma. 

, . . , 
dos PLANO MES IAL !i1 PLFt~lO DI STF1L de 1 a cusP i ele bL•.ca l , Es ta. c1.1.s 

Pide e:stl. atravesad.3. POI' una ProMi nencia desde el Punto rflás -

elev<i.do de la mi:sr''ª· h<'.sta su base :; forma, a.1 'nivel del' sv.rco 

centra L una l (neo. cor111.(n a ambos P la.nos. 

Los fl'lár9enes b1J.ca. les de los P ta:nos son1 resPecti v.a.w.mte / 

los bra.zos rnesia.l !i distal de la c1.Í:SPide bu.c¿¡,I, Estos brazos­

forman tar11bién un fr19•J.1o de 120 9r>.1.dos, t1.Proxir11a.da.r•·1ente1 '.:I --
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J•J.ntos cor1stit1J.~en 3.l mism•::i tieMPo el m.3.r9en octu.sJ.l .de la -­

car<1. b1J.ca. l • 

L.:i. cLfaP i de lin9v.<i.1 difiere notJ.b temente de la bue a t. Pre 

senta •J.M di:·F'r:esiÓ'o o conc.~.vicia.d Poco Prof•J.nd<i. en SL'. P.3.rte -­

oclu.sal, i:"n lu.93.r de los dos PliJ:nos c1.1.adra:n9•.•.l<1.res. Su.s bra.--

zos r11&sia.l s distal so·n co·nvexos s se f1J.sion.:i.r1 en 18. P<i.rte -­

más Pror11inente de la cÚsPid.;- P.;i.ra forr11J.r •J.r1 <1.rco continu.o, -­

qu,e es P.l 1{mite tir19•J.a1 de lJ. c<1.r.o1. oclusat. 

L<i.s Crest.;.s mar9inales so·n lo::. l{r11it1?s mesiat ':J distal -

de la c4!.N. ocl1J.SJ.l ::i tar•\bi{n sor1 fos líÍ11ites oclusales de tas 

suPerficies Proximales. Se extienden desde los extremos ter-­

mi'r1a les de los bN.zos de ls.s c1f.sP ide b1J.1:a. l iJ. los bra.zos de la 

c:ÚsP i de l i ·n~11.1a. t , 

L-B.s crest.~.s ft1.~.r·91M.1e::., i:"n su. Porc:iÓn oclu.sa\, están co­

mo 1.1n ff1il {metro wf.s .;i.rrib.:i. del su.reo se-:ime·nt<i.1 cer1tN. t,. (11.te -

e2. l.:i. Profondid-&.d de l<i.s c1.fsp ides. Le. Prof1J:ndidad d.;- é'st.¡i,, en 

el Primer Prer11ola.r su.Perior., i:-s Poco r11i.s o menos la tercera -

Parte o la mitad de ta lon9itud de la corona, Prof~ndidad ma-

l:.lor que en cualquier otro diente. 

El surco fundamental central termina mesial l:.I distalMen­

te a. Poca di s t.rnci a. de l<i.s eres ta.s m<i.r9 i "M.1 es, En h.s Pu. ntc.s­

term i n¿i. l i:-s f•li?sia.1 '.:J di:i.tal, er1 diri:-cdÓr1 ele- los Ír19•.1.los trie-

dros M.B.O. I M.Li.O. l:.I ·n.B.O. I D.Li.O. ri:-sPectivamente, hal:.I 

di::1s Pi:-'11J.eñ1:is s•J.rc:os '=!u.e recibG"rt et nombre de SURCOS NARGHIR--

LES mesiobucal s mesiolin9ual, l:.I distobucal ':J distolin9ua11 -

re·sPectiva.r··1i.:r1te, los c1J.ales form.:J.n lo::. tÚ1iites r~esial :,¡ dis-­

ta1 de tos Planos w~si<i.te::. ::1 dista.les de 1.:i.s cÚ.sPide!:. bu.ca.\ l:.I 

li·n9°1J.a1. Der1tro de l.:i.::. crest<i.s Ma.r9ini!.le-s Mesial !:! distal, l:.1-

di:- los s•J.rt:os mar9in<1.le:s., hal:.I 1.1.n8. dePr·esio·r1 tria.n91J.\ar que 
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se denol'fli na FOSA TRIAt~GULAR MESrAL 11 DISTAL se·:.irfn se-a su dis­

F'osiciÓn, 

Genera lr11ente err los PrJ.rrto:a en qlJ.e crLr.zan tos su.reos rrr.:i.r-

9 i ·na.tes :.i . e 1 surco cerrtr.:i. l se errcuentrc:n FOS ITAS q 1.ie se 1 es -

denorr1 i na se91Í n su. c:o 1 o•:a.ci Ón 9ener<1.1. Por 1 o t<1. rrto 1 t a.s fos i -

tas de lQs extret'flos terMinales Mesial 11 distal del surco fun-

damenta. l centra.1 se 1 ls.ni.;i.n FOSITA MESIAL !:' FOSITA DISTAL, res 

P ect i va.r~errte, 

El surco central ·no sr.1.ele termin.~.r en los Puntos de ori-

9en de los srJ.ri::os mar9i na. les, si no ciue conti nÚ¿i.n desde los --

Puntos terminales mesial 11 distal Para atravesar las crestas-

n·1a.r9ina.les. Est.;.s continv . .;.cior1es del surco se9roent.:i.l frJ.nda---

IYIE?rtta 1 centra. l Pros i 9uen Por las ca.ra.s mes 1a1 !J el 1 s tal 11 re-­

c i ben el nombre de SURCOS MESIAL 11 DISTAL. 

-SUPERFICIE BUCAL-

Ll!. ca.ra brJ.ca 1 de' Primer ~· rer~o 1 ar s1.1.P ar i or es mu11 Pare-­

ci da a la ca.ra. labia.1 de los caninos sr;.Periores. SIJ. dilmetro­

c.o. es m/.s corto que e·l del C<1.nino, !I .¡¡,mb¿i.s convexid<1.des, la 

cervicooclusal 11 la MP.siodistal, son menos sefiataclas en el 

Pre roo 1 ar. E 1 1 Ób1J. lo centrobuc.:i.1 ocrJ.P a mis o menos la mi ta.d --

del diáMetro M. D. ~ es Poco mí.:s •J ~1e·nos la tercera P.;1.rte má.s-

1 ~.r9o q u.e e 1 r11es i obr.tca.1 o di s tobu.c.¡¡.1 , en sr;, di re·cc i Ón r.:erv ico 

oc lusa. L !I su Pu:nto terrrri na.1 oc11J.s.~.1 e:s la cirM. de la cÚ.sP ide 

bu.ca.1. Los bra.zos de la cÚsPide btr.ca.1 forrM.n el l{rrrite oclu.-­

sa.1 de la. cara büca 1. Desde e 1 1 frni te- oc 1usa11 1 as 1 Í nea.s 1i -. 
mítrof'es r11esi.,, 1 ";J b1.1.c:a 1 co·nver9en Pa.ra. fusiona.rse en u·na Pro-

minencia Ci:!rvica.1 redondeada.. 

La. ca.ra. brJ.ca. l es con1Jexa. en d ir:ecc i Ón e. O. 11 1 a. m.;1.11 or -­

co·nvex i dad est.á en la uniÓ'r1 de los tercios cervica.1 11 ~1edio o 
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cerca de el la .• Desde P.sh rP.9iÓr11 la. c.:i.ra se inclir1a 119era-­

mente hJ.cia. la. lfr1ea cervic,J.t. Pero s1J. ir1cli-na.ció'n es consi-­

dera.ble hacia. la cara. oclusa.1. 

-SUPERFICIE MESIAL-

La c.;i.r.;i. r~esia.1 es basta.nte recta en su dirección c. o. -­
En su cHrecciÓ·n B.Li. es bc.st.:i:nte recta !:I se inclir1a. un tanto 

ha.cía la carél. di:r.tal. La. Prolo·n9a.ciÓr1 del surco cer1tra.l inte­

rrumPe la continuidad de la cresta 'mar9inal mesial ~ contin~a 

Por la lon9itud de la c:arc. mesial inclinfndose 1i9era.mente -­

ha.cia 1in9uc.l. L.;. t{ne.il. cervic<i.l se ~leva. un Poco en direc---

ciÓn de ta ca.ra. octusa.1, 

-SUPERFICIE DISTAL-

Lc. ca.ra dista.tes r11ás convexa que ta l\lesia1 en ar11bas di­

reccio'í'1e:S1 ta. C. O !:I la. B. Li.; ta. c:onti nuaciÓn dista.\ e.le\ sur­

co c:entNi.l cruza. 1 a eres ta ma.r9 i ·na t di s ta.1 ~ se extiende Por-

1 a 1on9itud de la cara distal. 

La. su.Perficie dista.l conver9e riota.blemente ha.cía 1in9l~a.11 

sobre todo er1 su re9 i Ó'n 1i r191J.ooc tusa t • 

-SUPERFICIE LINGUAL-

L.R car.;i. lin9uat es r .. ,.fa, c.n•iiosta r11esiodists.lMente que la -

bu.ca.t, a cau.s;,1. de 1.:i. c:onver9encia de las s1J.Perfic:ies Proxim.:i.-

1es. Toda esta cara es mu!:I lisa en todas sus direcciones. En­

su di recci Ón 11. D, es marca.da.me·nte convexa, !:I de ser i be un Pe-­

q u.eño c1.rci::1; en su. di rece i Ó'r1 C. O, es ca.si recta ~1a.s ta e 1 ti:·r-­

ci o oc l u.s.;i.1 donde se i ne 1 i ·ria. sÚb i t3.r11entP. h.;i.c ia buc<1. l, 1 o q u.e­

se nota esPecia.tr~ente er1 ta. re·iiiÓn de ta mitad del tercio --­

octu.sat, ~ ta. cima de la c1faPide liW3\!.a1 s>? de:sPl<l.za. rnesi.¡i,t-­

mente 3.l cer1tro. La cara 1in9u.at es más cort<1. en dirección -­

c. O. qrJ.e h b1J.ca t. 
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-Bfl.l?.-
E1 Primer Prefllols.r su.Perior tiene dos ra{c:es b'.9.st..:i.nte --

redonde.s, unci. bucal 'J otl"a lin9uaL '!fue se unen Para formar -

un cuello coMÚn al u.nirse con ta corona. La ra{z bucs.l es1 -­

Por 1o 9enera1, ti9era.r11ente Más. 9N.nde <:Jue ta tin9•J.a1 en to--

das sus direcciones • 

..;CAMARA PULPAR Y CONDUCTO RADICULAR-

La. clma.ra. PulPa.r del Prirr1er Premola.r s•J.Perior es sill'li 1'.r 

a. la. forma Periférica de su corona. Los c:v.er·nos P•.t1P.:i.res e-s-­

tln disP•..testos uno ha.cia la. cÚ.sPidP. bu.ca.1 'J otro hacia ta ---

dista\. 

El Prifller Premolar su.Perior tiene dos conductos radir.:u.-­

ta.res 11 arria.dos conductos buca t 1:1 t i n9u:.:i. t resP ect i VJ.roente, 

=SEGUNDO PREMOLAR SUPERIOR <fi9,VIII-5) 

El SEOIJMDO PREMOLAR SUPERIOR es el '=!u}nto diente desde-. 

ta 1{nea r11edi<i.; su corona P.S wJ.i¡ sirrri lar a. la del Primer Pre-

rr.o1ar; e·n consi:.>cuenr.:ia es su.ficiente el ha.cer notJ.r las Prin-

ciPa.les diferencias entre ellos: 

1. La corona de 1 se9u ndo P remo 1 ar suHr i or es P roP ore: 1 ona.1-

rnente rtif.s Pe·:iueña en toda.s direcciones. 

2, Las cÚsP ides del se9undo Premola.r son r.:onsideNbler~ente­

rrrá.s suP erf ic i a.1 es, forro ando Ú'n ir.:a.rtie"nte u nJ. cus.rts. Parte-
" ; clP. 1 a a. t tura de ta corona; es ta es ro8.s corta q Ut .t S: co--

rona det Prir.1er Premola.r. 

3, La.s crestas roar·ili·nates :so·n mis a.ncr.a.s !I acortan, Por to-

tanto / et su.reo fu ndaJYJenta t centra t • 

· 4, L.<i. cara rr.esia.1 del se9undo Preroo1ar conver9e má.s nota---

blemente hacia ta cara \in9ua1 que \a mesia\. 
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:5, El brazo distal de ta c11.sPide bu.ca.l e!. 9enera.lmente rriis­
la.r9o que el l'l'lesial, ll WJ.da. la. cil'll.!I. de la cÚsPide bucal­

ha.ci a. 1 a l {nea me-di a.. 
, , 

6, El se9undo Pref'flola.r tiene una. sola ruz, q1.te es al9o f!'las 

la.r9a qv,e las ra.(ce:s del Pr-imero. 

7. Tiene sólo un conducto r-a.dicu.ls.r al cu.al se le denoMina-

condu.cto ra.dicu.la.I" del s1291J:ndo Premohr su.Perior. 

=PRIMER MOLAR SUPERIOR Cfi9.VIII-6), 

El PRIMER MOLAR SUPERIOR es e\ sexto diente desPués de -

1.a. \{nea. W?dia; a.u.n-:iue tod1::i::. los molares son N.dica.lMe·ntf! di-

ferentes en :SU. forma de Cl!J.lqu,iera de los dientes a.nterior--­

ment..e descritos, tiene el misrf10 nÚ.rr1ero ele lóbulos. Si bien su 

morfolo9{a. i?Xt..ia-rna. es disti nta.1 !::I están distribu.ido.s de mane-

ra. di fe:rente. 

La. corona del Primer rriola.r s1J.Perior tiet1e \a ~iism.s. lon--

'ilitu.d q1J.e l.3. del Prirrier Pr1=-rr1ol;.1.r s1J.Perior, !::I es ur1a !::I media. -

veces r~ás ancha en su sentklo M.D. que la. del Premolar, !::I un­

quinto más J.nc:ha. en M·ntido B.Li. 

L.<1. morfolo·:i{a. externa de la. corona Presenh c:ua.tro 1Ób1J.-

los1 dos de los cua.les son bu.c.:i.les !::I dos lin91J.a.les. Los dos -

lóbulos bu.es.les se der1omin.;.n rf1esiobu.c.>.l ll distobucal, !::I los -

dos lin9ua.1i:-s ::.e lla.ma:n rriesiolin9u .. ~.l ::1 distolin9u1.l. Ca.da. uno 

de estos 1Ób•J.los está corona.do ocl1J.salmente Por unJ. cÚ.::.Pide -

·que 1 lt?va. el mismo r1or11bre •me el lob1.1lo qu,e- cu.bre. La.s dos 

cÚsP ides bu.ca les, .iwMue mú Peq1J.eñ<i.s1 ::.on semeJa.nte:s a. la. 

cúsP i de buca.1 de 1 P rer110141.r SL!P er i or-, Cada cÜ.sP i de ti ene dos -

Planos co loca.cfi:.is en IJ.n /.n9u lo de urio:s .120 9ra.dos, !::I es.da. 1J.n.J.­

tiene ta.mbi;n dos bN.zo:s. qL\ei Ju.ritos, forrria.n el l Írrrite buo:1.l .. 

de la C-1.ra. oi.:1•.~sa.lJ s.o·n los br8.zo::. rriesi.=-.1 !:I distal de l<is c1..Ís 
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p i des bue a 1 es ':J 1 a 1 i 9ua l '-1 u.e los P l .si. nos 1 se u:ne\'l P a.ra formar 

"' un an9ulo de unos 120 9rados. 

As{ coMo los 1Ób1J.los 1<1.bia.le::. de los incisivos terrt1i-nan­

en mamelones, f.Jue desPLlliÍs se des9.;i.::;ta:n Pa.N formar la. c:.;i.ra ...... 

incisal Plana1 as{ también los Plarios de las cÚsPides b1J.ca.les 

son li9ers.mente convexos en su dec.rrol lo naturs.l ':J ml.s ta.rde­

se aPlanan Po~ des9aste. 

El ln9ulo de la unión de los Planos rnesia.l ':J distal de -

cs.ds. cÚsP i de b1J.cs. t red be e 1 nombre de Prom i nene i a de 1 a. có.s­

P i de, ':J se ext i e·nde desdi:? 1 a. e i ma de s1J. cúsP i de has ta 1 a. bs.::.e, 

La P rom i nene i J. de la cÚsP i de se deriorr1 i na se9Ú n la. dsP i de de-

<llJ.e forma Parte. 

El diároetro M. D. más a.nc~10 de la. coroM se encuentra en­

la unió'n de los tercios oc1u.sa 1 ':J Medio1 ':J a Pa.rtir de ese -­

pu·nto conver9en las ca.ra.s rriesial ':J dista.1 en dirección de la.­

línea. cervica.1 estrecha.ndo el diámetro M.D. en 1a lÍ'ne.J. ci:-r-­

vica.1. El diim•?tro B~ Li. ro.{s ·a:ncho está en la 1J.nión de los --

tercios cervica.l :..i r11edio1 ':J a Pa.rtir de ese Punto conver9en ... 

la.s caras bucal :..i lin9ual en la línea. c:ervica.li mu:..i li9era.---

mente; a Partir del mismo Punto; estas mismas caras conver9en 

Más señal.;i.d.;1.r~er1te e11 clirecciór1 ocl1.1.sa.L estrecha.ndo de manera. 

considerable el diár~etro B.Li. 

-SUPERFICIE OCLUSAL-

La mi ta.d bu.ca. l de 1 di .á.r1Jetro B. L i. de la cara oc 1 u.:s.a.1 

está oc1J.P acla. Por 1 as c1f sP i des buca.1 e:S, ':J 1 a mi ts.d 1i r191J.a l Por · 

1 u cÚsP i des li n9ua 1 es, De 1 a dos cÚsP 1 des 1 i n9u.a 1P.S1 1 a rrie-­

s i o li n9ua 1 es ser1JeJ3.nte a 1a. CÚsPide 1ir19U . .J.1 e:le1 Prir1Jer Pre-­

molar suPerior. ·La cÚsPide distolin91J.a.l es redondeada o bu.1--

bosa. , 
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Esta.s eleva.dones de las ciÍsP ides, distribv.idas en la.s -

c:ara.s oclusales de los dientes Posteriores, Pueden clasifi--­

c:arse en tres tiPos: uno estI formado Por dos Planos en un -­

~r19u.lo de 120 9radosi el otro tiene 1;.na c:a.vida.d suPerfic:ia 1 !I 

el tercero es bulboso. Los tres tiPos est/n rePresentados en-

la. c:aN. oclrJ.sal del ~·rirqer rool.3.r sr;.Perior. 

De 1 a.s dos c:~sP id es br;.ca 1 es:., 1 a r11es 1obuc:a1 ea 119era.men-: 

te m~s ar1c:ha1 !I oc:r;.P¿i, Poco mf.s que .la roita.d del área mesiodis 

tal, L<1.s dos crfsPides bucales están seParadas Por el SURCO --

SEGMENTAL BUCOOCLUSAL1 que se extiende Parci.a. lmente en la. ca-
1
. 

ra. oclusal. En esta ~ltima, se inclina 119eramente hacia la -

c:a.ra. mesiali h<i.sta terrl'tirra.r en u:n Punto en medio del dil.Mtro 

D.Li.; en este Punto suele haber una fosita, la. FOSITA CEN---
, , ' 

TRAL1 que es 1.:i. Porcio·n ma.s Profunda de la cara. oclusa.1. El -

surco ce.ntral se extiende en direc:ci.~rr M.D. en medio del diá-

metro B.Li. al cruzar el Punto terminal oclusal del surco se9 

mental bucooclusa.1. El surco central termina en sentido me---

sial Poco antes de lle9ar a la cresta mar9inal mesial de la -

cara oc:lusali Y en sentido distal Poco antes de 11e9ar a la -

cresta rrrar9inal distal, ll a Partir de los Puntos rrra.r9inales -

rrres i a 1 ll di s tc. l corren 1 os surcos r~a.r9irra1 es, 

La r~itad lin9ual del diámetro B.~i. de la cara oclusal -­

está ocuP ada Por 1 as cÚsP i des 1 i rr91J.a 1 es, La c:ÚsP i d11 mes i o 1i n-

9ua 1 oc:uPa dos tercios del diámetro M.Li. !I la cÚsPide disto-

11·n9L1a.l ocuPa el otro tercio. Las dos cÚsPicles están sePa.ra--

du Por el SURCO SEGMENTAL LINGUOOCLUSAL, o:iue se extiende 

Pare i a 1 r~errte en 1 a cara 1 i 'f'19ua 1 ll P a.rci a 1 mente en 1 a cara 

ocllr.sal. Cada cd:sPide buc.:1.l tiene u·n brazo mesial ll otro dis­

ta.11 como su.cede con la cÚ;;Pide bucal del Premolar suPerior. 
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E 1 brq.zo me::. 18.1 de 1 J, CÚsP 1 de mes i obr;.r.:<i.1 corre desde e 1-

P tmto mú. elev¿r.dó de éstJ. Ps.ra. termiMr en et in9ulo triedro­

M.B.O. El brazo distal de Hh crfsPide terrtdn<1. en la l{ne.JI. --

se9r~ents. 1 br;.coor.: 1 u.slJ. l / donde se e·nr.:u.entr<1. n con e 1 bNzo me--­

s ia.1 de h. cifsPide distobu.cal. El brs.zo me$ia.t de la. c1.Í.sPide­

d is tobu.cc.1 corre h.a.s ta e 1 Punto m/.s e 1 evado de su cú'sP i de !I -

se une con el bra.zo dbta.L el c1;.al terrffinJ. en el án9ulo tri-

edro D. B. o. 
El l(mite mesial del Plano mesial de la cúsPide mesiobu­

c:a 1 es 1 a 1 {nea, sei:ir,,enta 1 buc:ooc 1 usa l q u.e a 1 mi s~10 ti emP o, es 

el l{roite mesh.1 del Plano mes!a.t de la cÚsPide distobv.c:at. -

Et l{r,,ite distal del Pl<1.no distal de la c:rf.sPide distobv.ca.1 es 

el surco distobuc:al, 

La base de 1 os P 1 a nos dli 1 a. cr1sP i de mes i obuca 1 es 1 a Par 

te Mesial del surco central, !I la base de tos Planos distobu-

cates es la Ps.rte distal del sr;.rco central. 

La. cÚsP i de rffes io 1 i n9u.a 1 se P <1.rece mucho a 1 a cÚ.sP i de 11 n 

9Ua.1 del Prirffer Prer11olar suPerior :i1 se sePara. de la cl.ÍsPide> -

d 1sto1 i n9u<1. l Por e 1 SURCO SEG MENTAL LI NGUOOCLUSAL, En e 1 br.s.­

zo distal de la cif.sPide mesiolin9r;..¡1,l ha~ una Prominencia. di? -

esma. l te %.e recibe e 1 YlOmbre de CRESTA OBLI CIJA, 

Los bra.zo:S mes i a 1 ~ cl is ta 1 dP. 1 a c1isP i de mes i o 11 n9ua.1 

son com1exos !I forr11<1:ri u.n arco continuo que se fusiona en 11. -

cresta ob 1 ir.:ua. La cÚsP ide distoli n9Lla l es bastante redondea.­

da o bulbosa, La c:ÚsPide rnesiotin9rJ.al Presenta. una dePresió'n­

o c:o'flca.vida.d Poco Profunda., semeJante a lJ. de la CÚsPide lin-

9US.1 del Premolar suPerior. 

Las eres tas m<1.r9 i nJ. les se enc1;.entra n en sus 1u9.:i.res a.cos 
. -
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La.s fosas tria.n9u.1ares l'Jlesh.l !I distal so·n Pequeñas ll se 

e.rrcu.entr.a n en su.s l u.9a.res a.cos tu.mbNdos, l i mi tada:s Por 11.s 

re:sPecti va.s cresta.s rria.r9i na les !:I los surcos f110.r9i ria. tes. 

La altura de la cú.sPide rriesiobu.ca:l es .al9o roá.s la:r9a '1•.Ae 

l<1, distob1.ical !:I ta.rribién un tar1to mf.s a.nr.:ha e·n st?ntido M.D. -­

Ambas r.:11sPides bu.cales son a.19o má's la.r9a.s que- tas lin9r.Aa1es. 

La. mesiolin'dua.1 es r11á.s 1ar9-,, q1;,e la dhtolir19u.a.11 Por lo ta:n7 

to, es mJ.s 1a.r9a 18. mita.d r11esial de la cara. oclusa.11 que 1<1. -

mi ta.e! dista 1. 

L.!. Parte mesial ll distal del sul'\co f'undaroental central - ¡. 

se cor1t i n1Í.a !:I recorre, desde su.s Puntos term i na.1 es mes i a 1 11 -

dista\, a.tr.:i.ves<1.ndo las cre:e.t.:i.s mar9ina.te.s !I se extiende has­

ta. 18. ca.ra. roesia.1 o dista.1 resPectiva. 

-SUPERFICIE BUCAL-
,,. 

La. r.;a.ra bu.c<1. 1 es, . a.P rox i mad<J.w~nte, '.A na cuarta Parte ma.s-

a nch.9. en su. diI.metro M. D. qu,e en su diár11P.tro c. o. La 1 {nea -­

limftrofe rrresia.1 es casi recta. ':I la. distal es señala.da.mente -

convexa .• Ambos mir9enes conver9en el IJ.no hacia. el otro al di­

ri9irse hacia 1<1. lfnea c:ervica.11 haciendo el diároetro M.D. 

oiás an9osto. La. línea cervical sólo es 1i9era.r11ente convexa. en 

dirección de la. cara oclusal. En direccion cervicooclusa.1 la­

ca.ra oo::lusa.1 es convexa. 81;. P1;.nto de .ma:iior conve>ddad está en 

l.!J. uniór1 de los tercios cervical !I medio. A Partir de est<i. --

. re9iÓn, la car.:i. bucal se irrclina. \i9eramente en el tercio cer 

vical ~ notablemente hacia 1in9ual en el tercio oclusa\. El -

surco en forma. cle V se enc1;.entra e·ntre 1 as dos cúsP ide:s. Los­

brazos de '.l.mba.s cÚsPides son1 a.1 r~ismQ tiemPo, el límite oclu 

sa.1 de la suPerficie bu.cal~ el l{mite bucal de la. suPerficie 

oc: 1 v.:sa l • 
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La P a.rte bue: a 1 de 1 a 1 {nea se9menta 1 buc:ooét usa 1 di v 1 de­

l os tercios oclusa 1 ':! medio de la cara bu.c<1. l e·n dos Pa.rtes --

s.Proximadarnente i9uates. Ctda Pa~te es convexa en su direc:--­

ciÓn M.D. 

-SUPERFICIE MESIAL-

La. cara. rr11:-sial está. lirrdts.da cervicalmente Por ta t{nea.­

cervicat. que se eleva 1i9eramente e·n dirección di? la cara ... 

oclusall ':! oclu.salmente Por la. cre:sta roar9ina1 l'llesial. La 1{­

nea lim{trofe bucal es convexa de la l{nea cervical al ma.r9en 

oc lusa 1. La 1 {nea tim{trofe 1i n9ua 1 suele ser recú en sus -­

tercios cervical ':! medio1 Pero se inclina considerablemente • 

hacia. buc:a.1 en su tercio oclusal. Por lo tanto, el diámetro -

B.Li. ma.':lor de la Parte oclusal es considerablemente rof.s es-­

trecho err 1 a u:rri Ón de 1 as re9 i enes roed ia. ':! c:erv ica.11 donde e 1 

di {metro B. L i. es más 9ra nde. La cara roes 1a.1 es mu:; recta des 

de el Punto de urtion de los tercios oct1.1.sat ':! medio (li9era-­

r~ente más aba Jo de la eres ta.' rrra.r9 i na.1 has ta 1 a 1 { nes. c:erv ica 1. 

En s.u direcciÓ'n B. Li. la ca.ra ~1esia.1 es también rou.':I recta ll -

su suPerficie es mu':I lisa. 

-SUPERFICIE DISTAL-

La ca.ra dista 1 es un Poco más Peciuena en dirección c. O, .. 

lrl Un Poco más an9osta en dirección B. Li, Clue la cara mesia 1, -
. . , ' 

De la misma ma:ner.:i. que la c:a.ra mesial, la distal esta limita-
1 

da Por los mar9enes bucal, 11n9uali oclusal ~ cervical. La --

l{nu cervical se ':!lleva un tarrto en dirección de la cara. oclu 

sal. La sv.Perficie es marcadamente c:onvtxa, tanto en slintido­

B.Li. COIYIO en la e.o. 
-SUPERFICIE LINGUAL-

El 1 ími te mesia 1 de la c:ara. 1i n9Ui1. l es; tr'lu':I rec:to en su -
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dirección e.o. ll el l{r~ite dists.1 P.s marcadamente convexo. St.t 

l!mite cervica.1 es la lÍ'(te.~. cervical, q1J.e Pu.ede ser recta. o -

1 i9er<1.mente convexs. ha.ch. oclusa.1. El l {mi te oc lusa. l está. for 

mado Por los brazos convexos de l a.s ciisP i des l i n9ua. les, En su 

direcció·n cer11ic:ooclusal1 la. cG1.ra lin9ua.l es rect8. en sus ter 

cios medio ll cervical, Pero conver9e rePentinamente hacia la­

buca.l en su tercio oclusal. En los tercios oclusal ll medio1 -

est/. dividid¿¡, en dos PartH Por la Parte lin9ual de la l{ne~.­

se9mental lin9uooc:lusal. Cada Parte o se9mento tiene su Pro-­

P ia convexida.d mesiodista 1. 

En la. re9ió'n central del diámetro M.D. de la c:Li'.'sPide r··1.::­

siolin9ua11 cerca de la. unión de los tercios cervical ll r•\•?dio1 

ha.11 comúmoente u na P rom i nenci a r~/.s de esmalte, que rec 1 be e 1-

nombre de QUHITO LOBULO o CUSPIDE. Sin er1\ba.r901 esta elev.~.--­

ciÓn no es r11ás que un tu.bércu.lo semeJa.nte a la eleva.ciÓr1 q1.1.e·­

de:scribimos en la ca.ra. 1in9ua1 del° incisivo central ll var{a. -

considera.bleme·nte de t01.111a:ño. Est.:i. elevación se conoce con el-

nombre de TUBERCULO DE CARABELLI. 

-RAICES-

El Primer molar su.Po:rior tiene tres ra{ces: dos b.1.1.ca l.;.~­

Cuna mesiobucal ~ otra distobucal) !I una lin9ual. Las tres -­

rafees se u.nen en un cuello corri1.n a.ntes de unirse con l<i. co-­

rona al nivel de la l{nea cervica.t. La r;i,{z lin9ua.l es ma.~ori 

tiene forr11a có·nica !I su á.P ice es redondeado. Las dos ra.{ces -

bu.es.les so·o, Por lo cor1iún, más Peq1;.efü1.s 11 un ta.nto m!.s cort3.s 

q u.e 1.:i. l i r1~ua.1. De las dos, la. mes i obuca. 1 es r~a!I or. 

La.s tres rafoes su.eler1 estar r111.t:J sePara.da.s1 Pero est<1. 

sePa.rs.ciÓr1 des.~.Pa.re•:e ca.si Por coll'1P leto al unir::.& en la. ln::..;.­

i:orriú n o cu.e 11 o. Cada N.Í z ti ene su P roP i o for.¡i,rrie-n a.P ic.;1.1 • 
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-CAMARA PULPAR Y CONDUCTOS RADICULARES-

Ur. cá.r~a.N Plt lPa.r del Prir~er r11olar suPerior tiene tantos• 

cuernos Pu1Pa.res cor110 cÚsPidesi inr.:ltJ.sive Puede Presenta.r un­

cuerno Pu. l Par Para e 1 tubé'rcu 1 o de Cara be 111. A 1 i 9ua 1 que --

1 os dem~s dientes, la forma de la cámara PulPa.r es semeJante­

a la f'orr11a. Periférica de su corona.. 

E 1 Primer ~'º 1 ar zuP er i or ti ene tres conductos Nd i cu la-­

res 1 uno e·n cada rafa, !! se les denomina con los. nombres de -

las mismas: mesiobuca.l, distobucal !! lin9uat. 

=SEGUNDO MOLAR SUPERIOR (f'i9.VIII-7), 

El SEGUHDO MOLAR SUPERIOR es el sáPtimo diente de:sPués -

de la 1 Ír1ea media. Es tan Parecido a.1 Primero, que sohmente­

ha.remo::. notar los Pu.ntos de difere·nr.:ia.. La corona iin 9enera 1 ... 

es mis Peque·ña. en toda.s sus direccionesi el diámetro B.Li. es 

ma!!or que el M.D. Una nota.ble diferirnci.;. es 18. ma!!or reduc--­

ciÓn del tamaño de la cÚsPide distolin91J.al que de 18.s otras -
,, , . . . , ,, 

cu.sPides. El nu.r~ero, nombre ::1 la coloca.cion de las ra1ces son 

semeJantes. Sin eMba.r9o, son 1Y1enos di11er9entes que las del - ... 

Primer molar suPerior. Las dos rafees bucales estln mu!:I Jun-­

ta.:s, !:I lc.s tres son un Poco mf.s la.r9as en relación con la 1on 

9itud de la corona. 

=TERCER MOLAR SUPERIOR Cff9,YIII-8), 

El TERCER MOLAR SUPERIOR es et octavo diGmte a Partir de 

la. 1 {nea. lf1edia. Es ProPorciona lmente más Pequeño que el se9un 

do mo 1 a.r !:I 9enera. 1 Mente no ti ene forma. definida, 

Tarnbién e·n este diente-, una diferencia notable H la ma.-

11or l"edu.r.:ción de tarnaño de la. cÚ:sPide distolin9ua.1. ComPs.r.a.da 

r.:orr las otra.s C:úsP ides, tiene clfsP idi:s íl1l\~ Peq1J.eñ.a.:s !:I a ve-­

ce;¡ f' a 1 tan comP 1 e ta.mente, Casi 1 a 111 i tad de 1 os mo 1 ares s1J.P e--
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rieres no tienen más ciue tres cú'.sP ides en 1u9a.r de cv.atro :­

dos bucales !I una 1in9ua1. No ha!I 3urco se9menta.1 1in9uooc1u 

sa.1 ni cresta oblicua. 

Las cara.s. mesi.al !I distal co·r1ver9en más una. hacia la ---

otra a.1 correr de la suPerficie bucal ~la lin9ua11 lo que -­

ade19aza considerablel'f1ente el .diámetro mesiodista1 de la. cara 

1 i ·r19Uci. l , 

El nombre, número !I la colocs.ciÓn de las rs.(ces son se--

m~Jantes a las de los otros molares suPeriores. Oeneralmente­

ests:n más Jv:nts.s 11 se fusior1an en di versas corobi naciones. En­

muchos ca.sos se not<1:n Pro11eccione:s de otras ra{ces. 

a: DIENTES INFERIORES 111 

=INCISIVO CENTRAL INFERIOR Cfi9.VIII-9), 

El HlCISIVO CEtHRAL INFERIOR es el Primer diente desPués 

de- 18. l{nea. me·dia .• Su. coro'f1a es considerablemente ml.s Pectueña 

que la del suPeriori su diiroetro c. I, es corqo lu dos terce--
~ 

ra.s Partes del di a.metro c. I, del i·ncisivo centra 1 s1J.Perior1 11 

su diároetro M.D. es solaroe·nte unas tres quintas Partes del --

incisivo central suPerior. 

La corona es sumamente del9ada es sentido La..Li. ~ se --

ensancha hasta formar una base ancha en el tercio cervical. -

Er1 las Prirni?ra.:S f.ases de. la. eruPciÓn el {nica, los rnar,1elones -

son visibles en los bordes terminales incisales de los tres -

lbbulos labialesi Pero se van 9astando con la fuerza de la 

rna.sticació'n cJeJ.tmdo un r~ar9en inci:!a.1 afila.do ~ uniforme. 

-SUPERFICIE BUCAL-

, El diÍ.rnetro M.D. rnás a.ncho de la. corol'll esta'.' en 11 unión 

de los tercios incisal 11 Medio; el diál'f1etro continúa i9ua1 en 

todo el tercio il1cisal 11 el mar9en incisa.lo A Pa.rtir del diá-
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mitro M. D. má.s a:ncho, 11 a ca.usa. de la conver9encia de las C:8.­

ras mesia.1 !j dista.1 hacia. la. línea c1?rvic:a.1, el dilmetro M.D. 

se adel9aza. ha.sta qu.e es, a.Proxima.da.menh1 una tercer-a Pa.rte­

r1wnor en sr.1 Punto más u1cho. 

-SUPERFICIES MESIAL '-1 DISTAL-

Entre las caras mesial ~ distal aPenas ha:ii difer-enc:ia -~ 

PercePtible de contorno. Ambs.s son mu~ del9ads.s en sentido .... 

La. Li. en e 1 tercio i ne isa 1, Pero se ensa.nc:han 9radua.1rnentt .. 

ha.st.a. que, en el tercio cervical, el diámetro La.u. es suma.-
" . mente ancho 1 roa.s se a.del 9aza u:n tanto se9u n va 11 e9a. ndo s. 1 s.• 

l{nea cervical. El l{mitli labial es convexo en su dirección -

e. I. La. re9 i Ón de ma.!I or e 1 evac i Ón se encu.entra en l 9s terc: i os 

cervic:a.1 !l. medio, o cercad~ ellos, Pero 1ue9o la cara labia.ti 

en sus tercios medio e incisat, se inclina hs.cia ta cara. 11n-

9ua1 hasta. que su suPerficie inc:lsat esti en el lado 1in9ual­

del eJe 1orr9itucHna1 del diente. El l{mite 1in9ua1 es cóncavo 

err sus tercios inc:is.al !I medio, 11 convexo en el tercio cervi­

ca.1. Tanto 1 a cara n·res ia 1 como la di s ta.1 son 1i 9eN.rrrente con­

vexa.s en sentido c. I. 11 O'lu:::I Poco convex.¡r,s en dirección La.Li. 

Las ca.ras mes i a 1 11 1 i n9ua.1 conver9en u na. hacia 1 s. otra -

al correr de la suPerficie 1abis.1 a la lin9ual ~ se unen a -­

un cfrr9u.1o re9ular. El diámetro mesiodistat se 8.del9a.za a'.t.! -

en el lado 1in9ua1, al i9ua1 que toda la Periferia de las ca-. 

ras lin9uales. En las caras mesial !I distal, ta \{nea cervi-­

cal .se eleva u·no ·o dos Mil{metros en direcció'n de la suPerfi-

. c;ie incisa\, 

-CARA LINGUAL· 

Los tercios incisat !I medio de ~a cara linQua.1 tienen --

ur1a concavidad reQutar ::1 el tercio c:ervicat es re9•J.1armente -
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c:ó'nvexo. No existen c:restas ma.r9i na les o tra11sversa. les. Los -

tercios inc:isal 11 roedio Presentan 1J.na. co·nc.9.vida.d suPerficia.1-

en ambas direccibnes: la M.D. w la c.I,, 11 el tercio cervical 

es 1i9eramer1te convexo en direcciÓ'n c. I., Pero su convexida.d­

aumenta. de roa. riera. co·ns i dera.b 1 e en di rec:c i Ón M, D. 

•SUPERFICIE .INCISAL-

El ma.r9er1 ir1c:isa1, desPu6s de dei;9uta.dos lo» mimelonesi 

es un borde uniforme, rec:to, que forma. un án9ulo de 90 9rados 

c:on el eJe lon9itudina.1 del diente. 

-RAIZ-

La ra.tz ~·nica del central inferior es mu::i de19ada. en di­

rec:cion M.D. ::i es mls de19a.da la.bial que 11n9ua.lmente. El 

extremo aPica.1 es redondeado ::i está' Per.forado Por el fora.riien­

aPical. La cin1<1.ra Pu1Par si9ue la forros. Periférica de la co-­

rona !I tie·ne un conducto radicular denominado conducto radi-·­

cular del ir1cisivo central inferior· izquierdo o derecho se9ú'n 

sea e 1 caso. 

aINCISIYO LATERAL INFERIOR Cfi9.~III-10), 

El incisivo central inferior es el se9undo diente des---
• , , 

Pu.es de la linea media. Su corona es un Poco mas 9rand~ en --

toda.s su.:s direcciones que la. del central inferior. Es más an-
, ,, , " 

cha. en direccion M.D. mas 9ruesa.en direccion La..Li. Y mas --

la.r9a en direccion c. I. Tiene todas las ca.ra.cter{stica.s del -

incisivo central ir1f'erior. La raíz es i9u.alw~nt11 Pa.recida en-

su asPecto a. la de 1 centra 1 Pero ProPorciona lmente roa.!lor1 ~ -

iU conducto ra.d i cu 1 a.r es denor11 i na.do condv.cto rad i cu 1 ar de 1 -­

i ric:isivo lateN.1 inferior. 

=CANINO INFERIOR Cfi9.YIII-11), 

El cmmio INFERIOR es roucho ma::ior qu,e cualquiera. de tos-

-149-



incisivos ir1feriores. Aunq1J,e los lÓbu.los de 1<1. corona estln .. 

distribuid•:.s de manlii·ra. semeJante, se distin9LV:? del c:a:nir10 :»•J.­

Perior Porqu.e Hos 1Óbu.1os ·no tiemen las mismas ProPorc:iones~ 

rela.tiva.s, lo o:iue altera. el asPecto 9en&ra1 de la. corona.. Co­

~10 su.cede con el ca.nino suPet'lior, el lóbulo centrola.bh.1 u .. 

más s.nc:ho, más lar9o ~ rd-:. 1 le-rio qv.o? cu.8.lquieN de los otros-

tó'bu.tos labiilH •. Pero en ~l canino ir1ferior, el lÓbu.lo Me:sio 

labial es el más .~:n9o:s.to de los tres 1Óbu.1os labiales. El dis 

to 1 a.b h. l es al 9o rr11.s a:ncho en di rece: i ó'·n M, D, Pero m{s c:orto .. 

en dirección c. I. el lÓbulo mesiola.bia.1, El resto, es dec:ir1-

Poc:o ml.s o r11enos la mitad del di/metro M.D.; está' ocUP8.do Por 
. , 

el lob1J. lo centrola.bia 1. Las ProPorc:ior1es mesiodist<i.les ca.m--· 

bia.n neces.él.ria.mente la cima. del lÓbulo c:entrol8.bia1 más h-9.C:il. 

la Parte rr19sia. 1 de 1 centro que el de 1 c:a:ni no su.Perior. Por -­

est.J. ra.zÓr11 11 Por%e el lÓbulo mesiolabial es ca.si tan 1a.r9o-

como e 1 centro 111.b i a. t. el brazo rr1es 1 s. l es co·ns i derJ.b 1 erriente -

~1ás corto en relación con et· bra.zo dista.1 que en el c:s.nino ..... 

suPerior. 

-SUPERFICIE LABIAL-

Los brazos mesial ::i distal sirven de t(mites incisales -

de la ca.ra. labial. El l{mite roesial es. recto !:I casi Pa.r..1.leto­

al eJe lon9itu.dinal del diitnh. El 1{111ite diste.1 es c:onvexo " 

en la mi ta.d incisa. 1 11 conc:a.vo en la. mi ta.d cervic.!1. l, El ·1 Írd te 

cervic:a.l e:s rt?dondea.do ::i describe IJ.'ll a.reo con la convexida.d -

diri9ida ha.cia el J.p ic:e. La su.Perfide Por lo 9enera. t, ·carece 

d& sin1J.osid1des, 

·SUPERFICIES MESIAL Y DISTAL-

La. ca.rs. mes i a 1, como s.e ha. d 1 cho, es ba.s ta nte recta en - · 

direc:ció·n ·C. I. 11 ca.si Paralela. s.l eJe 1on9itu.d1na.1 del diente. 
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La cara ~istal es PercePtiblemente convexa en su mitad -

incisa.111 córicavi en la mitad c:ervic:all es a19o má.s corta. que 

la mesis.1 en dirección C.I. 11 ar11bas cara.s, 11. mesial w la dis 

ta\, conver9en hacia la cara lin9ual 11 se unen al c{n9ulo, 

La. línea cervic:al H convexa en las caras labia.1 11 lin--

9ual, 11 se levanta incisatmente en tas suPerficies Proximales. 

En la c<1.ra mesial, la lí'nea cervical,. suele extenderse en lí-

nea recta hacia la cara tin9uat, Pero en la distal se inclina 

hác:ia ta rsJz al 11e9ar a la suPerficie 1in91ut • 

. -SUPERFICIE LINGUAL-

La c:ara lin9ual tiene la misma lisura, en 9eneral, que -

es.rae: ter iza s. l u caras 1i n9ua 1 es dt? lo::. di entes anteriores -

inferiores, No hs.!I crestas mar9inales. ·La l{nea. cervical es -

c:o·nvexa E"n 1 s. cara 1i Mua 1 !I de ser i be un arco más Peque no que 

· en la cara Ü.bia 1. La corona, en direcció'n c. I, es más lar9a­

qu.e h. del c1.ni r.o su.Perior. 

-RAIZ-

Al i9ua.l que en el canino suPerior, 11. raíz es lar9a, -­

Pero Por lo demás, es mu!I semeJante a la dt ¡os incisivos in­

feriores, 

-CAMARA PULPAR Y CONDUCTO RADICULAR-

La. e/mara Pu.lPar del cani·no. inferior si9u.e la forma Pe-­

riféric:a de la corona !I tier1e un conducto radicular denomina.­

do cond1J.c:to ra.dic:ular del ca:ni·no inferior derecho o izquierdo 

=PREMOLARES INFERIORESi:a 

Los Premola.res inferiores 1le9an a tener su forma 9ene--

" ra.1 semeJa·nte .a. la. de los Premolares suPeriores. Los diame---

tros bucolin9u.a.les son cornúnw1·nh tan semeJantes a. los diÍr~e-
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tros mesiodistates1 qu• e\ contorno Periférico de ta cara --­

octusa.t cle los Premolares inferioreaJ Parece mis bien un cír­

culo o un cuadrado que un hexa9ono, como sucede con los Pre--

molares :suPeriores. 

-PRIMER PREMOLAR INFERIOR (f19. 1/I I I-12), 

El PRIMER PREMOLAR INFERIOR es el cuarto cliente dHPués­

de la t{M.a media. Su cara. oclusa.1 se c:omPone del mismo núme­

ro de Pa.rtes qr;.e la. de los Premolares suPeriores1 a S1.ber1 -­

dos ctfsP 1 des, u na. t;.1;,ca 1 ::i u na t i n9ua t i eres hs m1u··•iU na.1 H me­

s.ta\ 11 dista ti un :surco ce-r1tra.U surcos mar9ins.lesi la:;; fosi­

tu 11 fosas trian91J.\a.res mesia.1 '.rl dista.\, i ncluida.s dentro de 

su.$ t"'esP ec:t i vas eres tu roar9 i ns.1 es, No obsta nt111 ha'.rl muchas--

difere·ocia.s en la. forma. deta. t llda de estas Partes i ndividus.-­

les. 
I . 

La.s c:a.racter1stic:s.s qu.e sor1 comunes a todos tos Primtros. 

P remo la.res i nfer i ore:!!.1 cuando se m 1 ra n desde 1 a cara oc tusa. l 1 

son las si9uientes: La cresta de la c:~sPide ~ucal es Prominen 

te; Las cresta.s ma.r9irr.:i.les &st/n bien desarrolla.das; la c:~sPi 

do? 1 i n9u.a l es Pequeña; e'tl la suPerfic:ie oc tusa l se encue'tltran 

dos dePresiones que se llaman FOSA MESIAL :,J DISTAL a causa de 

su forma. irre9u la.r1 a.un cuando corresPor1den Por su 1ocs.1iza-­

c:iÓn s. las f'osa.s tria.n9u1ares mesi.a.les 11 distales de otros --

dientes Posteriores, 

L1. forma de la cs.ra. bu ca 1 de es te di e'tltt? es, en lo esen­

ci 1. l 1 :a&meJante 1. las de ta su.Perficies bucales de los Pr11mo­

lares $U'Periores. El 1Óbulo ce·ntrobuca.t es 1tl más ancho en -­

d~rec:ciÓn M.D. 11 la otra roit.ad del diámetro M.D. se divide --
, . 

Por i9u.a1 entre tos tobu\og, mesiobuc:.al ::i distobl\C:al. E'tl ta --

re9iÓn del tercio c:ervical1 ta suPerfic:ie es re9u1armente con 

vexa en direcc1Ór1 11. D. 
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Las dos \{neas \im{trofes Proximales de \a. c'ra bucal -­

so'n co't'lvexaa en ts.s re9 i onH de 1 a 1'11 i ta.d oc 1uu1 1.1 de la. fl'I i -­

ta.d cervic:a\, Dichos rriár9eY'IH Proxima.les a.de19a.zan e\ diÍme-­

tro M.D. en e\ cuello~ se rusionaY'I en una c:omPlic:ada t(ne& -

cervical. En dirección e.o. la car~ es marcadamente convexa. 

La. c:s.ra .. b1J.c:a 1 est{ 1 ir~i ta.da. oc\usa \me'f1h Por los brazos-
. ' mes.11.l 11 dista.\ de 11. c:u:aPide bu.c.r.\, 11 se u:nen forma.ndo un --

{ngu\o de 100 a 120 9rados. 

Las caras Mes h. t 1.1 dista 1 son basta. nte P a.re-e: 1 das en su -

forma 11 no h1.::1 diferencia ir11Porta:nte entre iel las. En la direc: 

c:tón e.o. el contorno es sertleJa.nte al de la. cara dista.1 del -

c:anino inferior. Las dos suPerfici~s Proximales son c:onvexas­

en la mitad oc:lusal 1.1 cóncavas ~n ta c:ervic:at. En la Mitad -­

oc:\uss.1 las sv.Perfic:irts Proxil'lla les son convexas también en -­

. dir&cc:iÓn B~ Li'. 

L8.s dos caras P rox i ma. les se fus 1 on.t n en 1 a e: ara 11n9ua1, 

conver9iendo v.na ha.eta lB. otra. Pa.ra. a.de19a.zs.r el c:Jiá.Metro M.D. 
, . , 

er1 la. re9ion lin9ua1. En el contorno Periferic:o de \a. cara. --

oc1uu.1, 9er1ers.ll'fle.nte c:irc:v.la.r, el a.reo buca.l es ll'la::.ior que el . 
La c:ara. 11n9ua.l es ba:Star1te recta en los tercios cervi-­

ca.1 11 medio de su dilmetro e.o. En el tercio oc:lusal se inc:U . -
na. cervic:a.lr~ente !I hacia. la c<1.ra buc:a.1. Mesiodi»tl.1Mente, \a­

cara U n9v.a 1 es c:onvex-3. 11 ma'.S an9o.sta que en ta cara buc:a.1 en 

la r~isma dirección. 

L& raíz del Prh1er Premola.r ir1ferior tieM la. forrtia. ca.-­

rac:ter{stic:a de la. de los otros dientes infirioris. La cámara 

PulP1.r tiene 18. forr~a. del contorno Perifé'ric:o de su corona.; -

el conducto radicular se d~nomina. conducto radicular d~l Pri­

mer Premolar infe-rior. 
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·SEOIJ~lDO PREMOLAR INFERIOR Cfi9.VIII•13), 

El SEGUNDO PREMOLAR INFERIOR es el C!uinto die>nte desde -

ta t{nea roedia .• Es un tanto ma.:iior ciu.e el Primero. 

La form1. de su corona H c:onsiderab1emEtnte distinta a la 

de su vecino roesia.t, debido 8. C!ue exish una tet'cer1. c~sPide, 

la cual se halla en el lado 1in9ua1 ll, Por lo tanto, la coro-
. , 

na tiene una cusPide bu.cal Y dos lin9uales, C!ue son la mesio• 

lin9ual 11 la distolin9ual. 

Las ProPorciones relativas de las elevaciones de lH ---

cÚsP ides Pueden va.ria.r de a.cuerdo c:on la. a.nc:hura., su lon9i tud 

o s;u. a.ltur.a. Esta.s diferenc:ias influ.11en en el r.:ontorno1 loca-
. , " liza.cion 11 dir·eccion de las 11 neas se9w;n1ta les centr& 1 :ii 1i n-

9uooc11J.sa.1. De las dos cÚsPides lin9ua1es, la mesiolin9ua1 .... 

Pu.ede ser más a.nc:ha en dirección mesiodists.1 que distoli·n9ua11 

o Puede tener 11. mism1. anchura, Pero nunc:a ser más an9osta. 

L.a.s. dos c11sP ides 1i n9u.a. les suelen tener una. forma mu.11 .... 

semeJa-r1te a la de la c:ú.'sPide buc:al de los Premoh.res suPerio­

re1, Ca.da. u.na de el las está. forma.da. Por do:1 Planos c:u.adran9u­

t arH, cu.11 a. re 1 ac i Ón a n9u.1 ar H de 120 9rados, aP rox i madamen­

te. El esPa.c:io qu.e queda entre e 1 P la.no dii.tl. l de la c:i1.sP ide­

mesia 1 :ii el Plano mesial de la cÚsPide distal recibe el nom-­

bre de FISURA LINGUAL. La Parte oc:lu.sal de 18. l{nea se9r~enta1 

lin!iluooc:lu.sa.1 a.traviesa la base de la fisura.. Los Planos de -, 
1 a cusP i de bu ca 1 son con frecu.ens ia. J i 9eramente convexos ~ , -

. , 
Juntos, a.1 unir.se en la Promir1emc:h. de la cu.:aPide1 Pueden tit·· 

ner aPa.riencia. bulbosa; Pero ta.mbi,;n Pueden esta.r a.Plana.dos. 

En la cara oc:lu.za.1 del se91J.ndo Premol.ar inf'er-ior se ob-­

urva. la c:or11binac:ión de cualquiera de las. form.a.s variables de 

lu estru.cturas .ana.tó'mic:as ~a desc:rita.s. En rea.lidad, se h1.r1-
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c:a. ta 1 o9ado 242 f'ormas vs.r ia.b 1 es de la car1 oc 1usa1 de 1 di ente, 

Lu variaciones rriorfolÓ9ic:as de las suPerficies Perifé-­

rica.s de la corona. son tan nur11eros,u que Únicamente es conve­

nient& hacer u.na cla.sifica.ciÓn 9enlé'Nl de las ProPorciones 

relativas de los diÍmetros buco1in9ua1 11 mesiodista1: 

1. El di:metro B. Li, Puede ser ma!lor que e 1 M. D. 

2, Los diámetros. B.Li. 11 M.D. Pueden ser 19u.1.les. 
, 

3. El diametro B.Li. Puede ser menor que el M.D. 

4. El ddmetro M.D Puede ser ma!lor en 18. re9iÓn buc:al que -

en la re9iÓn 11n9u.a1. 

5. El diámetro M.D Puede ser i9u1.l en ls. re9iÓn bucal que -

en 1 a. re9 i Ón 11 n9r.la l. 

- , G. El diametro M.D. Puede ser menor en 11. re9ion bucal que-

en la re9iÓn 1in9ua1. 

La· cara lin9ua1 tiene a19unas cars.cter!stic:as ProPias, -

En dirección e, O. la suPerficie es 9enera lmente recta en sus­

tercios cervical 11 medios conver9e hacia la cara bucal en su 

tercio oclusal. En sentido M.D. el contorno de la cara 1in---

9Ua 1 var {a desde u na convex i da.d 1 i 9era a u na convexidad ma.r-­

c.s.da .• 

Sa.1vo Por sus ma11ores dir11&nsiones, los ras9os anatómicos 

9&·nera. les de. la 1"8.{z, la caÍoara 11 conducto Pu 1Pares, son !e-­

meJa.ntes a los del Primer Premolar inferior. Por lo misr~o, no 

H necesario hacer sl.l descriPciÓn detallada, 

=PRIMER MOLAR INFERIOR CFi9,VIII-14), 

OcuPa el sexto lu9ar a Partir de. la 1{nea media s es 11-

diente ml.s 9randa de la aréada inferior. La corona del Primer 

molar inferior tiene tres 1Óbulos bucales 11 dos lin9ua1es, c:a 

d1 uno coronado Por una c~sPide: 

¡. 



Lu tres cÚsPides bucales se dui9nan POI" el Ol"'d1tn dt 1u 
Posicio'n enl cÚsPide mesiobu.ca.l, centrobuca.l 11 distobucal. --

Las C:Ú.sPides lin9u . .:i.les se desi9na.n enl cÚsPide mesiolin9ua.l 11 

cJsPide disto1in9ua.1, 

-SUPERFICIE OCLUSAL-

El surco se9r11er1ta. l fundart1enta. l centra.1 divide a 1 diÍme--

tro B.Li. de la cara oclusa.l en dos P.;i.rtes i9•u.les1 entre 111 

tres cr.ÁsP ides bucales 11 lu dos ti n9ua. les. La. cÚsP ide muio--

bucal, que es la ma11or de las tres, ocuPa Poco menos de la --
, . 

mitad del diametro M.D.; la centrobucal ocuPa aProximadamentt 

las dos tercera.s Pa.rtes del /.rea rer11anente1 11 ls. distobu.ca.1 -

ocuPa el resto. La cÚsPide mesiobucal estl. seParada de la cen 
. -

trobuca 1 P. or 1 a L HlEA SEOMENTAL MES I OBUCOOCLUSAL 1 q ~te c:orrt .. 

d11sd~ un Punto si t1J.a.do s. 1 a. mi ta.d de 1 surco centra 1 has ta. un-

" Punto que se halla en la unio.r1 de los hrcios cervical 11 me--

dio de la cara bucal,. o cerca de dicha unió'n. La cÚsPide cen­

trobuca 1 estl sePars.cla. de la distobuca.1 Por la LINEA SEOMEN-­

TAL DISTOBUCOOCLUSAL1 1ue corre desde un Punto distal en el -

surco se9menta1 central hasta. la re91Ón de los tercios oclu-­

sa 1 11 medio de 1 a. cara buca.1. La. cara 1i n9ua 1 de la. 1 {nea .se9 

mental distobucooclusal se inclina hacia la distal al atrave­

sar las ca.ras buca 1es1 11 a. veces se extiende h.1.sta. la :suPer-­

fic:ie dista 1. Las ciisP ides 1 i n9v.a.1es son semeJantes a h.s bu-. 

cales de los mol1res suPeriores. Cada cÚsPide está formada --

Por dos Planos c:ua.dran9ula.res en relación an9ular dt 120 9ra"' 

dos. Las cÚsPicles 1i·n9ua1es Pueden ser mls Peq1J.eñas %e 1Ú .. 
, , , 

bu.ca 1 es, 11 tanto o r11a.s a 1 tas que es ta.s .J c:on P roP ens 1 on de h.• 

c:ÚsPide Mesiotin9ua.1 a. ser un Poc:o ml.s ancha 1i1 1ar9a.. Estln -

seP.a.radas Por la LHlEA SEOMEMTAL LINOUOOCLUSAL, <tue corre det 



de Un Pu.nto q1.1.e queds. aProximn.d.a.r1Jente a, la. mitad del s•J.rc:o -

se9r1Jenta l fu.nda.menta. l centra. l ha.sta una dista.ne! a variable en 

la. dire-cciÓr1 cervicooclu.u 1 de la s•J.Perficie l i r19u11. 1. El sur­

co fundamental central termina e~ los Puntos mesial !:I distal-

de 1a c<i.ra. oc 1 u.s!J.1 , Poco a r1tes de 1 t e9<i.r a. t <1.s eres t.1.s ma.r91-

nales. Desde.este Punto irradian los surcos mar91nales. Lis--
. . " crestas m<1.r9i n!J.le-s ocu.Pan s•J. Posic1on. acostu.rribra.d~, forrr1<1.ndo-

los l{~iites mestal ::i distal de la cara ocl•J.ss.l. La continu.1--

dad de h eres h mar9 i na 1 dista 1 se i nterr•mP e "· men•.ido Por -

ta c:onti·nu.ar.:iÓ'r1 dt?l su.reo centra.t, qu,e a.tr<i.viesa. una. distan--

cia variable .de la cara dist.al. Las fosa.s trian9ulares mesiat 

::i dista.1 esttn cor1JPrendid<1.d dentro de tos surcos !:I crest.a.s -­

m.9.r9 i na.1 es. L<i. cont i nu<i.c i Ón mes i a 1 de 1 surco centra 1 rara vez 

atraviesa la. cresta mar9in<'.1 w~sial, 

·-SUPERFICIE.BUCAL-

La. ca.r.~. b1.1.r.:<1. l es, a.P rox i 1'11<1.da.r1Jente, u na cu.<1.rta P a.rte mís­

a ncha en dil'ecciÓn M. D., q1J.e en sentido c. O, Su tfnea 11m{tro 

fe r1Jesia.1 es rrif.s la.r9<1. en direccíÓr1 e.o. qu,e 1J. di:sta.t, 'J Pre 

se·nt.a una convexid.a.d contirwi. Me:siodist.¡i,tr~ente en el tercio -. 
cervicJ.1 de ta. care.; esa convexida.d estf. i nterrurriP ida en los-

tercio~. medio ::i cervical Por l.J. 1fr1e<1. se·:w1er1t<1.l rries1ob1.1.1:ooc:\LI. 

sa. l ~ en e 1 tercio oc 1usa1 Por h 1 {nea se-:w1ent.~. l d 1 s tobw:o-­

oclu.sa.1, dividier1do los tercios oclusal !:I rriedio en tres 1Ób~t­

los cada u.no de los cu.a.les tiene s•J. ProPia. convexida.d. En di­

rec:cicfri c:ervicooclusal, la cara bu.cal se i'r1c:lina en sentido -

1in9ual a.l 1le9ar a. la car.~. octu.sal, Esh inclina.c:iÓ'n cor~ien­

za 9raduatmente iYl la uniÓ'n de los tercios ·c:ervic.¡i,1 'J r11edio,­

Pero conver9e rePentinar~ente hacia ta c<1.ra lin9u.al e·n su ter­

cio oclusa.1. Cada uno de los tres lÓbulos termina oclusa.lrr1en-
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' . te en los bra.zos r~esia.l ll dist.9.1 de su resPectiva cu.sPide. -

Doi hendiduras suPerficiales seParan oclusalfl'lente los tres -· 

t6bulos. E·n la. Punta. terroin<i.1 de cada. \{nea. se9r11enta.1 de la -

cara bucal ha~ fositas1 conocidas con los nol'flbres de FOSITAS­

MESIOBUCAL ll DISTOEIJCALi 11 distobuca.t estf rodHda afl'linudo -

Por una pequeña dePreciÓn. 

-SUPERFICIE MESIAL-

La cara fl'lesial es bastante lisa. Terfl'lina oc\usalfl'lente en 

la cresta r•la.r91na1 distal 11 cervica.lw1nti? en U. l{nea cerv1-­

ca.t. La cara roesla.1 se· inclina distal1Y1ente at correr desde u. 
re9ió'n cerca.-n<1. a. los tercios ocl1J.s.a. t 11 1Y1edio dt la 1 {nea c:Elr"' 

vica.1. 

·CARA DISTAL-

La. cara. disht no es ta.n a'l'lcha. en direcc:iÓn B.Li. cofl'lo -

ta 1Y1esia1.· En a1Y1bas direcciones1 B.Li. 11 e.o. la cara distal-

es convexa. Su continuidad se interrumPe con frecuencia Pór -

e 1 surco se9f1'1enta.1 cer1tra 1 <!u.e corre de la C.(l.r.J. oclu.sa 1 a la.­

disto. l. En dirección e.o. la cara distal es ma.s corta qu.e la-
, 

rnesia.1 11 esta delifl'litada oclusalfl'lente Por la cresta mar9ina.l-

dista t. 

-SUPERFICIE LINGUAL-

La cara lin9ual es casi recta en los tercios cerv1ta1 11-

Ílledio1 Pero se inclina c:onsidera.blemente ha<::ia. ta 1in9u'a1 en· 

su tercio oclusal. 

Terl'flina oclusalm~nte en los brizos m~sta.1 11 distal di -~ 

1a.s cÚsPides. r~esiolin9tJ.a1 :J disto11n9u.a1. Ci.d~. Par de br~.zos­

fori~a un án9•J.\o de 120 9rados1 a.Proxir~adaMente1 en las clr~as­

d~ las cdsPide~ lin9Uales, que son los Puntos terM1na1es oc1u 

Hles extr.er;1os de la c.ti.ra. lin91.1.ti.l. Mesiodistalr0Enlte1 ta car~.-
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-. ........ ___________ _ 
, 

1ift9ua1 tiene una convexidad que esta interrurriPida. en los te~ 

cios oclusal · 11 w:dio Por la. l{Ma. se9r,1ental 11Niluooclu.sa.l1 ··­

que la divide eri dos Partes, cada una de la1 cualei tiene 5U­

ProP ia convexidad. A veces los dos 1Óbulos esta"n seP1.r.a.dos --

Por 1..i.n.~. fisura a:r19u.la.r ii ProfUnda.1 forr11a.da Por el brazo roe--­

sial de la cJsPide distolin9ual. La cara 1in9ual1 Por lo 9e-­

nera.11 es ba.sta.ntEr lisa; er1 diNcciÓr1 M. D. es 1111.s a.n9osta que 

la b•J.ca. l. 

-RAICES-

Este diente tien dos ra.lces1 que recibeY'I el nor,1bre de -­

ralees rriesia.1 "" distal, ii :Se u.·oen en un cuello cor,1Ún a.r1tes -­

de fusiona.rse con la coron~ .• L.ai. ra{z 111esia.1 es r,1/s a:ocha en -

se'/'1tido B.Li. o:iue U dista.ti Pero es M\!.ll de19ada ii a.Planada -

en sentido 11.D. 

La. ra.lz distal es rol.s f•J.e-rte1 má's c6ntca.1 ii termina. tam­

bil.n er1 •J.n f.p ice redondeado. 

-CAMARA PULPAR 't COl·lDUCTOS RADICULARES-

Haii cinco cuernos PutPares en el Primer Molar suPerior -

corresPondierido cada. u.no de el los a. cJ.da una de ta.s cÚsP ides-. . 
resPectivas. Los conductos radiciJ.lJ.res se denolilina.r1 de. aClter­

do con el nor~bre de la. r.~.{z ccirresPondiente en: conducto dis-

tal ~ conducto Mesia.l. 

=SEGIJNDO r10LAF~ INFERIOR < f i 9.1/II I-15), 

El SEGUNDO MOLAR SUPERIOR es el séPtirtio diente Partiendo 

de la 1 {ne.~. t11e•~ia.. LS. PrinciP.~.1 diferencia entre 11 !:I su vr­

cino 111esial com~1ste e·n la falta. dil 1Óbu1o distobuca1, Por -

lo que el se91J:ndo molar ir1ferior Y'IO tiene rtiá's que c:uJ.tro 1ó--

' bu. los ~ c1J.atro c:usP ides. 



-SUPERFICIE OCLUSAL-
., 

L.:r.s c:u<'.tro c:u::-Pides de la c:.¡1,r.,:1, oclv.!.a.1 son: la. W?siobu--

cal. la. dist•::ibL1ca.L la. mes1olin9ua.l lil la. d1stol1n9ualJ l¿i.s -­

lin9uales est/.n seParadas de las bucales Por ~1 sv.rco central, 

qu.e corre en dirección M.D. :.i divide el ciil.metro B.Li. de ú.-

ca.ra. ocl1.i.sa 1 en dos Porciones 191.la les. Las dos c1fsP ides b•.i.ca­

les estl.-n seParadas entre s! Por la. l fnea. se9r~enta.1 bucooclu­

sa 1, que corüe·nz.s. en la. Porc:iÓ'n Media del su.reo se9Mental ci?n 

tralí Lci.s dos r.:Jsr-ides 1in9rJ.ales lo est/n tJ.Mbie'n Por la 1(--

" nea se9mental li~9uooclu.sal, que comienza tambien en la Parte 

fl'ledia del s1J.rco se9menta1 centra.11 donde se erir::v.entra con la-

1 (rrea se9r~enta 1 bv.cooclv.sa 1, Por to qr.i,e la.s 1 {neas. se9menta--

1 es buc:ooc: 11J.sa l ll l 1n9v.ooc1 usa. l son continuas ~ d 1111 den mes 1 o 

dista.lrrrente ci. la c:.!l.ra oclv.sa.1 e11 dos Partes Poc:o r~is o rrurnos• 

i9ua.les. Esta.s 1{n.:a.s corta.n el su.reo central er1 a:n9u1o recto; 

en el Punto de crr.i.zafl'liento se encuentra la fos.:i. centra l. , . 
Ci.1.da. •J.na. de la.s crJ.sP ides ocr.1p.a,, a.Proxim.;i.da.r11ente1 u.na 

cu.arta P c.rte de 1 a. c¿i,ra. oc 1 v.s¿i. l , La.s dos 11ri9ua1 es son, a ve­

ces, al9o ml.s altas que las bucales !:J su. forma 9errera1 es se­

meJante a. la. de la.s crfsPides buca.les de los Mohres sv.Per1o-­

re·s; est!.n formadas Por dos Planos de forr~.,, cuadri ll.tera.1 co­

locados en ár19u lo .¡1,Proxir~a.do de 120 9ra.dos. La.s cusP ides bu--

ca.les son Pa.recidas a la.s bu.cales del Pri11rer molar inferior1".' 

Pero 111e-rros redonde.:i.da.s1 ll sus bN.zos son v.n t41;nto más an9r.\ la.­

res. E 1 su.reo se9r11enta. 1 cer1tra. 1 terr111 ria mes 11.1 lil d 1s tt1.1 mentG"-

. Poco a:r1tes de 11 e9ar a 1 a eres ta. fqar9 i na.\ , En 1 os Puntos ter­

M i 'Oa 1 es mesial !:J dista.1 suelen estar las rositas r~esial ll dis 

ta 1. Los surcos P rox i 111a. 1 es 1rrc.d1 B. -n desde 1 os Puntos terM i na.-

1 es r~es i a 1 ::i d 1sta.1 en d 1 rece i ón de sus resP ect i vos /.n9•.i.1 os -

triedros bucal w 1in9ual. 
-160-



L ... :s crest.u. ma.r9inales mesh\ )! dist<i.1 t1r~1t.~:o .1,1. •:?.r<t. -

oclusal mesiat 'J distalfl'ltnte 'J liMitada Por la cresta mar9i-­

na1 fl'lesial ~ los surcos distobucal ll distolin9uat, se encu~n­

tra la fos.~. tria1191J.l.ar dist<1.l. Lc1. fos~. cer1trJ.l ocuPa., e·n s•.1. -

w1.::ior Pa.rte, el Plano distal de la ds.Pide r~esiol1n9•J.a1 !;I el­

Plano fllt?sial de la c•Í.SPide distoli'091J.aL exti.:r1di{r1dose· t..H•1--­

bié'n .al Plano rr1esial de h cÚsPide distc•bur.:<1.l 'J al Pl<!:r11:i dis­

ta.l di? la ci!sPide mesiobuc<!.1. La. coloc<!.ciÓ-o ::1 dirección di: -­

ta.s crestas mar91 na les si 9v.en la PJ.utc'I. <J.co::.t1J.robrad<1 .• 

-SUPERFICIE BUCAL-

La c:a.ra bL\cal es convexa. en sentido 11.D. en :su tercii:1 -­

cervicali su convexida.c! 1'1.D. está interrumPida en los te-ri:i 1:•.:. 

octu.sal ll ~iedio Por la t{nea se9fl'lenta1 bL1cooc:ll•.sal. ~ divide -

los tercios ocl•J.sat 1:1 01edio en dos li!bL\ los, cada Lmo de l•:i..:; -

cuales tiene su ProPia c:onvexid1d~ La convexidad M.D. del ter 

c:io cervical se i·oclina r•ll\:.t li·3i:r.<1.r11i:nte 1"1a.cia l<J. ca.ra. lin"11.1.J.t 

a.1 correr de la suPerficie rM~si<1.l a la distal. 

En direcci.5-n e.o. h ca.ra buca.l e~ ta.~bién convex.3. c•:·111i:i­

sv.ce-de en los •:ler11Ís dier1tes inferiores, La re~iÓ-o r•1./s ~ li:v ;;.J.~. 

de las c:onvi::-xidades se e11c•J.entN en los tercios cervic<'.1 :::i r.,.:­

dio, o cerca de el los. Desde a'-w.{, en direcciÓ'o de la 1 {ni:» -

cervica.1, la convexid<1.d es li9er<J., Pero la ca.ra se inclim. -­

c:onsiderable~ente en los tercios r•·1edio ~ oclt.1.sa.l ha.cía. l.a o­

ra 11 n9ua. l. 

Ccm frecl\encia, la. f•:isita bucal se halla er1 il te'rr11i11i::i -

cervica.1 de lei .. l foea t.iS"rmi na 1 bu.cooclusa 1. 

-SUPERFICIES f'lESIAL 1-I DISTAL .. 

La. ca.ra. r11P.sial es un t<1.nto co·nvexa en dirección E.U. ::i­

bast.rnte recta en direcciÓ-ri e.o.; la cara distal es tt1Ís •:•:•r1-­

vexa en ar11bas dir·ec:cioi1e-:s. 
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Esta.s dos aras conver9en er1 direcr:1Ón l1n9ua11 mas su -

conver9enc1a. es menos PercePtible que la. del Primer rt1ols.r in­

ferior. Las caras r~esia.l ii distal so·n t;.i.mbie'n rr1L\ll lisa.si Pues 

ra.ra. ve·z se nota qv.e el surco se9rqe·nts.1 ce·ntral cruce ls.s ---

crestas r··ra.r9i 11a. les. 

-SUPERFICIE LINGUAL-

La. •:a.N. 1i n-:iu.a 1 es basta.rite recta en dirección c. o. Pero 

en sv. ter e: 1 o oc: 1v.sa1 conver9e ha.e i a. 1 a. 11n9ua.1, En d 1rece1 Ón­

w:·s i od is ta. l 1 1 a cara 11n9ua1 es 1i 9era.Mente convexa. en su ter 

cio cervic:a l 1 ~ su convexidad está 1 nterruMP id<1. Por la 1 Ínea-

se9w:nta 1 1 i n9rJ.ooc ll\sa. l 1 di vid i e'írdo 1 os tercios oc 1v.sa1 ll 111e-

dio en dos Pa.rte-s 19LlS.les, cada una. de h.s c:•.lales tiene s•J. --

ProPia convexidad ~1esiodistal. El mar9en oclusal se halla for 

rt1a.do Por 1 os bra.zos mes i a.1 ll dista 1 de 1 as cú.sP i des 11 n9ua.1 es. 

El e-sP.:i.cio <1:n9•.\lar que queda entre las dos cif.sPides1 1irt1ita.do 

Por el· bra.zo r11e-sia.1 de la.s crÍsPides distolin9•J.'1.1es ll el brazo 

distal de la. cif.sP ide r11esiolin9v.a.l, es la FISURA LINGUAL, 

-!':RICES-
, 

La.s ra 1 ces del .se9Lmdo mo la.r inferior son 19ua les en nu-

mero, nor~bri;· 1 s 1 tv.ac i Ó'n ll forma q V.P. 1 a.s de 1 Primer rt101 a.r 1 n-­

f e·r 1 or, Pero suelen estar mls unida.s, Ls. cír~ara PulPar tiene-

cv.atro c•J.ernos Pu \Pares corresPo·ndiendo a ca.da. una de las --­

r.:Ó.::-P ides ocl•J.sa.le.s. Los cor1dv.ctos N.dicu la.res se denorqi nan: -. 

conducto d 1sta1 ~ cond1J.cto mes i a 1 de 1 se9u ndo mo la.r 1nfer1 or. 

=TERCER MOLAR INFERIOR Cfi9.VIII-16), 

El tercer Mol<1.r ir1ferior es et octa.vo diente desPués ·de­

la lÍnea w?dia, Es u·n r11olar Gle cinco o cuatro c:1fsPides1 ::i Por 

lo t.¡1.nto1 no necesita descriPc16·n Porr11enorizad.;1,, s.v.n cu.t1.ndo -

1J.'í1 Porr.:enta . .;e relativ.;1.r11enti Pequeño de estos diente-s sea. di:t -
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fort~a. irre··:.lu. la.r, Una. de la.s v.:i.rieda.des ca.ra.cterf:sticas del -­

tercer molar inferior es la multitubercularid1d, que tiene -­

su.s et11i'r1en•:ia.s irre91J. larflle·nte distrib•J.ir.:Ja.s, 

La.s ra.{ces del tercer r11ola.r ir1ferio:1r son i9u.a.les en n1.fr11e 

ro, nor11bre ~ Posicit5'·n ·~Lie las del se9unr.:Jo molar inferior, P~­

ro Pt•.eden ser ProPorciona l1trent.e- r11enores ~ esta.r colc•c,1.r.:J.~.s r•11J­

cho ml.s Juntas, ~ co·n frt:<cuencia fusioM.das, 

============================================================= 
- ESTRUCTURAS ANATOí1ICAS DE LOS DIENTES -

1. ANGULO DIEDRO DISTOINCISAL. 

2. ANGULO. DIEDRO LABIOINCISAL, 

3, ANGULO'DIEDRO LINGUOINCISAL, 

4, ANGULO DIEDRO MESIOINCISAL, 

~. APICE, 

6, BORDE INCISAL, 

7. BRAZO DISTAL, 

a. BRAZO MESIAL, 

9, CIMA DE LA CUSPIDE. 

10, CINGULO. 

11, CRESTA MARGINAL DISTAL, 

12, CRESTA MARGINAL MESIAL, 

13. CRESTA OBLICUA, 

14. CUSPIDE BUCAL, 

15. CUSPIDE CENTROBIJCAL, 

16. CUSPIDE DISTOBUCAL, 

17. CUSPIDE DISTOLINGUAL, 

18. CUSPIDE LINGUAL, 

19. CUSPIDE MESIOBUCAL, 
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20. CIJSP Ir!E MES IOL ItfüUFIL, 

21. ESPACIO INTE'.RCIJSPIDEO, 

22. FISURA LINGUAL, 

23. FOSA CENTRAL. 

24. FOSA TRIAHGIJLAR DISTAL, 

25. FOSA TRIAt~GULAR MESIAL, 

26. FOS ITA BUCAL. 

27, FOSITA DISTAL. \ 
\ 

28, FOSITA l'lESIAL. 

2~. LINEA CERVICAL, 

30. LINEA LI11ITROFE BUCAL. 

31. LINEA LIMITROFE DISTAL, 

32. LIHEA LIMITROFE LINGUAL, 

33, L !NEA L IM ITROFE NES IAL, 

34. LOBULO CENTROLABIAL. 

35. LOBIJLO CENTROBIJCAL, 

36, LOBULO DISTOLABIAL, 

37. LOBULO DISTOBUCAL, 

38, LOBULO LilfüUAL. 

39. LOBULO f'IESIOLABIAL. 

40. LOEULO f'lESIDBUCAL. 

41. MAMELONES, 

4? -· PROMINENCIA O CRESTA DE LA CUSPIDE, 

43. PROMINENCIA O CRESTA TRANSVERSAL LINOUAL, 

44. RAIZ BUCAL, . 

45. RAIZ DISTAL~ 

46. RAIZ LINGUAL, 

47. RAIZ MESIAL, 

46. SURCO f'lARGINAL DISTOBUCAL. 
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49, SURCO MARGINAL DISTOLINGUAL, 

50. SURCO MARGINAL MESIOEJJCAL. 

51. SURCO SEGMEHTAL MESIOLINGUAL, 

52. SURCO SEGMENTAL BUCAL. 

53. SURCO SEGMENTAL BUCOOCLUSAL. 

54, SURCO !JEGMENTAL DISTAL. 

55. SURCO SEGMEIHAL DISTOBIJCAL, 

56. SURCO SEGMENTAL DISTOBUCOOCLUSAL, 

57. SURCO SEGMENTAL FUMDAMENTAL CENTRAL. 

58. SURCO SEGMEMTAL LINGUAL. 

59. SURCO SEGMENTAL L I t-lGUOOCLUSAL, 

60. SURCO SEGMENTAL MESIAL, 

61. SURCO SEGMENTAL MES IOBUCAL, 

62. SURCO SEGMENTAL MESIOBUCOOCLIJSRL, 

63. TUBERCIJLO DE CARABELLI, 

64. VERTICE DEL LOBIJLO CENTROLABIAL, 

===============================================a•=•==•====•aa 
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LABIAL 
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)9 

8 

34. 

IHCISAL 

LINGUAL 

DISTAL 

Fig.VIII•'.). CAMINO SUPERIOR DERECHO. 
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BUCAL 

OCWSAL 

MESIAL DISTAL 

Fig,VIII-4, P.RDIER PJiDIOLAR SU.PERIOR lERECHo. 

LINGUAL 

JO 

11 
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rig. VIII·.5· SEGUNDO PJ!DfOLAR SUPERIOR DERECHO. 
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F!g,VIII~. PJIIH!R MOUR SUPERIOR llER!i:aro, 
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Fig.VIII-7• SEGUNDO MOLAD SUPERIOR Im:REOIO. 
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BUCAL LINGUAL 

OCWSAL 
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12 
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fig, VIII ..S, 'l'KRCER MOLAR SUPERIOR DEREatO, 
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Fig. VIII-lo •. Illarszvo LATERAL Ilíll'ERIO.R IiRECHo •. 

------------~ 
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Fig,VIII-11, CANINO INFERIOR DERECHO, 
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CAPITULO ÍX 

INTRODUCCION 

11 
11 r 1 
11 
11 . 
11 PRIMERA DENTICIOH 
11 
11 
11 

Err los Últimos años, se ha otor9J.do cada vez más c:onsi-.. 

d~raciÓn !:I a.te·r1cion a la sa.1ud de los niños. Los dientes de -

Primera dentición deben de ~er vi91 lados 11 cuidados du.rante .. 

loio J.ños de ma::ior de-sarro11o f'Íiico del niño, en totJ.1 r~ás o­

menos once a.ños. Por lo t.;i;nto1 hOll !la no es necesario Pre9o-­

nal" la i~·1PortJ.nc:ia de la Primera dentición a na.die que estFÍ -

i rrteresado en el cuidado clents.1. 

El Proceso de EXFOLIACIOM <cafoa de los dientes de Prime 

ra. de-nticiÓn), tiene lu9ar entre el séPtiriro ~ du.odiÍcimo 8,ño.- . · 

Pero esto no indica el Periodo en que la resorción radicular-

de los dientes de Primera dentición emP ien. Pues J.Penas uno-

º dos años de:=.Pués de 11<i.ber.se formado comPletamente la r;,.{z ll 

h<1.berse ests.b lec ido e 1 for-9.men a.P ic.J. l 1 cor1iienza la resorciÓn-

aP ica l ll continúa en direcc:iÓrr h<1.cia la corona basta qu,e se -

han resorbido toda la raíz ll la corona han Perdido sv. :so--­

Porte <vease CaP{tu.lo V>. 

= CARACTERISTICAS DE LA PRIMERA DEMTICION = 
Hall que rer.:a. lcar una vez mJ.s, que los dientes de Primera 

dentici6n se necesitarán d•J.rante r11uchos ·años de desarrol \o -­

f {si co ll · hs.::i q u.e ev i t.¡i,r que se P i erda n P rerri.¡i, tuN.rnente. 

El Prir~er r~ol-9.r de se9u.nda dentición, Por to 91.rnera.1 l ta 

rnado MOLAR DE LOS SEIS AÑOS1 <1.Parece en 1-9. bOC.;\ antes <lue se­

hallJ. Perdido cua (quier dte·nte de PrimeN. dentici6n. Torira su. -
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1iJ.9ar 1riMediatimente detrás del se9undo molar de Primera dtn­

t1ci6n. 

l.os me 18.rH de PI" i tnera. clent 1et6n son reirmP 11.za.dos Por 101 

Prerooláres d(t se'JiJ.nds. dentición. Ho ha.~ Prer~ot.a.res e-n la. Pri­

mera dentici6n 11 no existen dientes en e-111. que 11 1.urrieJen & 

loi Premolai•es. El Primer mola.r inferior dt Pri1Y1era dent1c:i6n 

es ~nic:o; en cuanto a sú c:ol"ona, no .H P.a.rec:e 1. 11 de n1n9uno 

de los dientes de se9uncla. dentic:i6n. 

111 ANATOMIA DE LOS DIEHTE5 DE PRUIERR DENTICION • 

Con Pocas e-xcePc:io1)es, no es ne~ua.ri1 una. duc:riPciÓn .. 1' 

ditt11adá de- la. a:n<1.tom{s. d>? ca.da uno de los dientes di PriMf?• 

ra dentición debido a su seme'Ja.nza con los dientes de 11. se-­

Qu:nda de-ntt'r:i6n; es Por esto, que »Ólo se hari e-1 anú 1111 de 

1.(i.t diferencia.:;. fUndarrientales entre. la Prtmer1. ~ 11. n9unda. -

dentición. 

~DIFERENCIAS ESPECIFICAS EHTRE LA 1á V LA 2a DENTICION. 

·CARACTERISTICAS EXTERNAS· 

TRrlAHO. Los dientes de Prin1ers. dentición son irlÍ.s Pe<Jutños -

q1J.~ los dientes de U se9unda. dentición en todas ~ 

sus dimensiones. 

COLOR. Los die"ntes de Prtr<iera. dent1c:i6n Por lo c:o1t1Ún son .... 

toás'c:11.ros que 1o:!. de- se9unda. dentic16'fl w 'ileneN1---

111ente tie'i'llin Uri color blanco 1.:zu\1.do. 

NUMERO. l..!1. Prit~era denticiór1 tiene ocho dientes menos que .. 

1<i. se9Urida dentición Púes no existen Premolares ni• 

tertei"o5 l~o 1 ares. 

DIRSTEMAS. Son Ps-queños esPá.tios que existen entre los dlen-­

tes de Primera dentición. 
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-CARACTERISTICAS EXTERNAS-

:f.Las d.r11(1.r<t.s Pu.lF·a.res de los dientes de Prir11era dent1ci6n 

son más ar~Pias !! tos cuernos PU1Pares ~iás altos qv,e en \osi. -· 

dientes de se91;.nda derrtic:1Ón. 

~Los Prisrn-9.S del es111alte están d1ri9idos hacia cervical. 

*Los tÚbl~ tos denti narios tiene·o una d1sPosici6n PerPencH­

cu lar al eJe 1on9itudirra1 d!l1 diente. 

lf(Las raíces de los d1Emtes de Prir~era dentición son má:r. -

det9a.da.s ::1 1ci.r9as en coMF'<'.ra.ciÓn c:on et anchó ::it lar'ilo de tas­

ra.fr.es de los dientes de se9urida. dentición. 

*La.s raíces ocu.Pan 213 Partes de la totll. 1 idad det diente. 

i!ILa.s raíces de los r~ola.ris son r<iU!! cu.rvacfu, esto Permite 

l'!lá.s esPac:io entre la.s raíces P.!1.ra qr;,e se- desarrot le ta. corona 

del diente de se9unda derrtici6n, a:ntes que 11e9u.e et t;,iemPo -

en que tos 1110Jares de Priw~ra de·ntic:ión P ierd41:n su ancla.Je -

Cf19. IX-D. 

*La.s forca.s de tos r11ol<1ies de Pril'ileN. dentición se encuen 

tra.n i·nrr,edia.ta.1'1Jerrte Por deba.Jo de la. corom.. 

=CARACTERISTICAS GEl-lERALES DE LOS DIENTES DE 1.:1. DENTICION. 

Los die-ntes anteriores s~•.Periori:-s e i rrferiores son fl'l~S -

anchos que lar9os, el borde ir1dsa.1, Por lo ta:nto, es mS.s lar 

9o ::it son curva.dos eri toda. su. 1on91 tud, sr.~s ralees son l'llU.!1 

aP 1 <1:r1<1.da.s en sentido La. Li • 

Los rr10 la.res suP er i ores so·o convexos en su tot.J.11 da.el ~ 

todas s•J.s P a.r·edes co·nver9e·n ha.e i a oc 1 usa.1 i de tal ~)a neN. <! ue­

Presenta:n u.rril. cara ocl•J.sa l estrec:h,,i sufre·o u.n estra:n9u ta.mi en 

to t11IJ.!1 r11a.rca.di:1 a rr1 ve1 r.:ervica. l, T1ene·n tres N.ÍCe:s l\'IU::I il.P 11.­

na.da.s e·n sentido B. L1.; !I i:·sd.n di:sPu.estas· de r<rMera ser11eJa.n­

te- a. la.s r.a.{ces de lo$ r11olare:r. s•J.Periores de se9unda de'f1t1--­

ci6n. 
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J'ig.IX•l.' 

Las ralees de lo:D mola.res 1r1feriores de Primera dentici6n,­

es.tfo disPu.esta.s en la rqisma forr11a <lue en los mola.res de se--

9unda de'otici6ri1 u·oa. en mesia.1 !:I una. en dista 11 w tienen 1a-­

misr11a c:l¡r11at1J.ra <lue las ralees de los rqolares suPeriores de -

se9unda dentici6n. 

=HIPORTANCIA DE LA PRil1ERA DEtfflCION. 

1. Funci6n de M<'.sticac:i6·o. 

:z. Fonaci6n. 

3. Ou{a Para la se9unda dentici6n. 

4, Guardar el esPacio P<'.ra los dientes d• se9unda dentici6n. 

::5. Estética. 

6. Conservar el Proceso 8.lveoh.r. 

= ANATOMIA DE LOS DIENTES SUPERIORES :i 

-INCISIVO CENTRAL SUPERIOR (fi9. rn-2), . , 
Los i·ocisivos co:ntrale-s s1.J.Perior.es de Primera denticion1 

so·r1 más ar1chos qlJ.e 1ar9osi Por lo tanto su borde 1nc1u1 es -

lar9o !:I se u."OP. a l-1. sl1.Po:rf1cie rriesial en án9ulo a.9udo !l a. la.­

distal en .fo9u.lo más redondeado, \.~.s suPerficies Proxirriales -
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son mull convexas en sentido La, Li, :ii la suPerfic:ie ·La.bUl es­

mull convexa en sentido M.D. ~ un Poco mtnos en sentido c.I. 

La c:<1.ra. 11n9ua.1 u r11!:s. a.r1cha. <!u.e 1a.r9a.1 !:I la.s crestas -­

ma.r9ina.1es se a.hr9i1.n ha.st.~. u.n dn91;.to bier1 definido, !I for-­

rria:n una fo»a 11 n9u.a.1 r~1J.:i1 Profunda, lo cu.a 1 le da a la ca.ra --

11n9ua1 un asPecto de Pala. 

La ra!z di:-1 incisivo central suPerior e:a Únic.f.1 Pla.na. tn 

sentido B.Lt. !:I a.ncha en sentido r1.D.; f!s cónica :ii termina tn 

un fi.Pice fr11J.!:I redondeado; 1-il. cavidad PuÍPar es relativamente -

9ri.nde P.l1 rela.ciÓn con la del diente de se9unda. dentici6n. 

=INCISIVO LATERAL SUPERIOR Cf19.XI-3>, 

Tiene la.s t11ist~a.s c:aracterfaticas q1J.e el incisivo centra.! 

dé Pritl1era. dernticiÓfü Pero !i'S más Pe<luei'io. 

=CANINO SUPERIOR (fi9.XI-4), 

Son r~ás 9ra:ndes <11.J.e tos 1·nc1s1vos; su. ca.ra bucal es con­

vexa. en :sent 1 do e. I. !I desde e 1 t 6bu lo c:entN 1 de desarro 11 o­

se dobla en forna. dii c:ÚsP1de hacia 11n9u.a.1. El brazo rriesial -

del borde incisa.1 es u.Y! ter·cio más la.r9o q1J.P. el distal. Las-­

suP P.rf i e: i P.S P rox i r11a. les son convex.¡¡,s ~ co·nvl.i'r9entes a. 11wilua1, 

La suPerficie lin9ual es convixa en todas direcciones :ii­

existe una. elevación que se extiende desde la. Pu·nta del ár19u.­

lo incisa!~ se- va. desvaneciendo ha.sta 1le9ar al CÍn9u.lo. Las 
. . 

cresta~ fllar9ina.1es !J el bordP. c:entra\ forMan dos dePresiones, 

la.s 1 larnadas fosas trian9ti.1a.re-s, mesia.l ll distal. 
. ' I La. raíz del c:a.nino suPeMor- de Prirner,¿i, denticion es uni• 

ca. !J es.~ucho ~is lar9a qu,e la de los dientes anteriores, an· 

chá en sentido t1, D. ~ de 19.\'.da en sentido La.. L i • de forr11a. c6-­
n i ca l:I con ~n 'P ice i'edondea.do. 
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=PRIMER MOLAR SUPERIOR <fi9. IX-5), 
. I 

S1J.s cu .. "-tro cara.s son 1111;.:-1 convexui el dia.1Y1etro M. D. de -

h. cara. buca.1 es WJ.::I extens•J a ni ve 1 de 1 terc 1 o cerv 1ca1 11 -­

Presenta u na. P ror11 i nene i a de· esm<1. l te fl'IU::I de sarro 11 ada l toda.s -

sus Paredes se incliM.n har.:ia oc1u:sa1 de tal ~lanera que se --

observa una c.:i.ra. oclu:sal estr~c:la !I sufre un estran9u1amiento 

IYIU:il ma.rcad•:l a ·nivel .del cuello. En la cara oclusal encontra-:­

mos un su.reo central f<IU::I ProfU'l\dO con Ul'1a 9rar1 ·dePresi6·n en -

la fosa. centralí sus c6sPides bu.cales son r1¡<1.::1ores <iue las 11n 

9ua1es, 11 tas ll'lesiales son rna::1ores <llJ.e las distales, 

Las ra!ces del F'rirner rnolar :suPerior está·n disPuesta.s. de 

la mis~la forl'la que las raíces del Primer molar suPerior de -­

se9unda dentición: una fl'Jesia.1, una distal ::1 una 1in9ua1. La -

raíz itiesial es mis 9ra.nde <iue la. distali 11 ta rafa \1n9ua1 es 

la r~ás 9ra:nde de tas trei. 

=SEGUNDO MOLAR SUPERIOR <f19.IX-6). 

Es ser11e,iante al Priioer molar suPerior de se9unda denti-­

c: i Ón i i ne 1 uso PUede P resenta.r e 1 tv.bércu lo de Car abe 11 il s 1 n­

embar9o se diferencian en que es wf.s Pequeño 11 todas sus ca--

ras c:onver9en hacia oclusal Por lo qf),e- la c.¡¡.ra oclusal es rt1U!I 

estrecha. Posee cuatro c:ÚsP ides de las Cl\a les la.s bucales son 

más 9randes '1ue las 11n9uales1 Pri·nciPalr<1ente la r··1esial. Ex1s 

te una. Profundidad 111u::.i roarc:ada. e·n la. fosa cer1tra l. 

Ls.s ra {ces de 1 se9u ndo r110 lar suP er i or es t<Í n el i sP ues tas • 

e~ la Misma forma que las ralees del se9undo molar suPertor -

de se9unda dentici6n una. r;1esia1, ur11 dists.1 ~ una lin9ua1, La 

raíz mesia 1 es r•iás lar9a que- la dista.1 ::i u. U n9ua t es la ma· 

~or de las tres. 
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. a .ANATOMIA DE LOS DIENTES INFERIORES = 
-INCISIVO CENTF:Fíl INFERIOR <fi9. IX-?>, 

A diferencia de los t·ncisivos c:emtNles suPeriot'es de -­

Primera d~mt1ci6'r" estos die'tltes son ''''s la.r9os <!ue anchos; .. 

:so'tl c:ortVexos en toda.s sus direr.:cio'í1es !I su r~a:iior c:onvex1clad -

está a nivel del tercio c:er11ica1. L8.s cara.s Proximales son -­

rectas h<1.cia incisa.U forr~a.n fn9L\lo a9údo con el borde inc1-­

S<'.1 11 conver9en hac: i a 11n9ua1, En 1 a cara 11n9ua11 sus eres-­

tas rriar-9inales no son NU!:I marcadas 11 se Unen al dn9ulo sin -

marca.Je definido,· 

Los incisivos centrales inferiores tienen una sol~ raíz-

1a.r9a, <i.Planada 11 se ade19a:za hl1.c:ia el ~Pic:e. 

-IHCISil/O LATERAL INFERIOR <fi9, IX-8), 

Al i91.1a.1 <!ue los dientes de la se'ilunda dentición, 101 -­

incisivos l<i.ter<i.les inferiores de Primera. ·dentici6n so'tl Ma110-. 

t'es <!u.o:- los i ndsi vos centN. les; tiene·n las ro1sroas caracter!s 

tlcas, s610 que el Ín9ulo Mes1o1ncisa1 es mu::1 a9udo ~ el 'n--

9úlo distoincisal es convexo, 

-CANINO INFERIOR (fi9, IX-9), 

Tiene la robHtia forma que el canino su.Perior de Primera -

dentición Pero no es tan bulboso. Es más lar9o <!ue ancho,· la 

su.Perficie labial es convexa· 11 er1 e-1 tercio c:erv1c:a1 1o9ra su 

roa~or c1J.r11atura. El brazo distil del borde incisa\ es Más lar 

9o q1ie et brazo roesial, Sus ca.r.a.s Proxir11a.les son convexas en­

el tercio cervical, Pero la suPerfic1e Mestal Puede hacerse -

c6t1C·:llla ·a. medida. q1J.e se a.cerca al c:IJ.el lo. En li. s•.1Perfic:ie -­

lir19u.a1 las c:rest<i.s ros.r9inales 11 la. Promino:-nc:ia centra\ so·n -

f!l&'nOs P rorti 1 nentes que 1 as de 1 c:.a:n i ·no suP e-r i or ::1 se u nen a 1 .-­

e fr,91..n o no rou11 def in 1 daroente. Su ra. { z es s.ncha 11 aP l a:na.da P 11-

ro a.1.uftenta su ·arosor a. nivel del c:uel 1o, 
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-PRIMER MOLAR INFERIOR (fi·!I, IX-HJ), 

Es el PrototiPo de los dientes de Primera dentición. Su.­

forr11a difiere r.:o·nsidera.blemer1te de todos los dientes t.3.r1to de 

Prirl1era coftlo de se9u·nda de"ntici6r1. Tiene una ca.ra oclLt:..~.l 1o1~t­

cho l1'1U!:I estrecha ':I e·n forr11a. ele ror11bo dividida. Por cÚsF' ide.:. -­

Prorünentes, ':I sv. s1J.rco W?•:lio tiene forrr1a de ocho i'í1Clin.¡¡ .. ::J·:> -

hacia un lado, e'íi donde el círcv.lo r1wnor rePre::.enta. el .i!,:$~·~··:­

to mesial ':I el m1::1or el distal. Todas sus caras conver9en ha­

cia oclusal !:/sufren un es.traw~ulal1'1iento r;1u!:I r~arca.do a. niv.;;1-

del cuello. Su diámetro M.D. es ma.!:lor que el di.3'.r11e·tro .B.Li. 

Al i9ual que el Primer molar inferior de se9unda dent1-­

ci6n, Pose-e dos ra{ces una en me·sial ':I 1.ma en distal de19.~.•:J3s 

::i O'JU!:I a.r1cha.s. 

-SEGUNDO MOLAR INFERIOR < f i 9, I X-11 ) , 

Es, el r~fa ~·arecidi:> s. los dientes dE? se9unda dentir.:ión. 

SIJ. morfolo9Ía. es i¡¡x.;.cta. a. la. del Prifller mola.r i·nfet"ior -

de s1::9u.mJ¿i, dentición ':I se dif1::re'í1cia de este Último en '1L1.e· -­

sus :suPerficies son fl!U!:I red•::mdead.~s !:I sufre un estran91J. l.>.íi110: n 

to a nivel cervical; es rnis Pequeno ~ su cara oclusal es un -

Poc:o p·,,fa estrechs .• 

La. disPosiciÓn dP. las rJ.Ír:i:-s es 191J.a.l a la d>?l se-:11J:ndo -

mola.r inferior de se91 .. mda dentir.:iÓni UM. e·n me::.ial !:I u:n~. er1 

dista.1, :; son ma.:;ores que la.s del Prir,1er r11olJ.r inferior de- -­

Primera dentición. 

Todos los dientes de Prirt1era d1rntic1Ón tienen una. Prc.r11i­

nencia de esPialte w.t::i Plarcad8. a nivel del tercio cervir.:3.l i:lió·­

la ca.rs. vestibLll8.r !:I 11'1 se9undo molar inferior de Prirr1era. d>:r1 

tici6n no es la excePci6n. 
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================·====:;=:a=============::r::ac=ic=======r::===:i======= 

- ESTRUCTIJRAS ANATOl1ICAS DE LOS DIENTES -

l. ANGULO DIEDRO DISTOINCISAL, 

2. ANGULO DIEDRO LABIOINCISAL, 

·3, ANGULO DIEDRO LINOUOHICISAL, 

4. ANGULO DIEDRO MESIOINCISAL. 

5, APICE, 

6. llORDE INCISAL~ 

7, llRAZO DISTAL. 

8. BRAZO MESIAL, 

5'. CIMA DE LA CUSPIDE, 

10~ CINGULO, 

11. CRESTA MARGINAL DISTAL. 

12. CRESTA MARGINAL MESIAL, 

13. CRESTA OBLICUA. 

14. CIJSP IDE BUCAL, 

15. CUSPIDE CENTROBUCAL, 

16. CUSPIDE DISTOBUCAL. 

17. CUSPIDE DISTOLINGIJRL, 

18. CUSP IDE LINGUAL , 

154. CUSPIDE NESIOBUCRL. 

20. CUSPIDE MESIOLHlGUAL, 

21. ESPACIO IMTERCUSPIDEO, 

22. FISURA LINGUAL. 

23. FOSA CEHTRAL. 

24. FOSA TRIANGULAR DISTAL. 

25. FOSA TRIANGULAR MESIAJ.., 
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26. FOS ITA BUCAL, 

27. FOSITA DISTAL. 

28, FOSITA 11ESIAL. 

29, LINEA CERVICAL. 

30, LINEA LIMITROFE BUCAL, 

31. LINEA LIMITROFE DISTAL, 

32. LINEA LHlITROFE LINGUAL. 

33, LINEA LIMITROFE MESIAL. 

34. LOBULO CENTROLABIAL. 

35, LOBULO CENTROBIJCAL. ¡. 

36, LOBULO DISTOLABIAL. 

37, LOBULO DISTOBUCAL, 

38, LO BULO L HlGUAL. 

39. LOÉULO MESIOLABIAL, 

40. LOBl,.ILO MESIOBUCAL.. 

41. MRMELOHES. 

42. PROf'IIMENCIA O CRESTA DE LA CUSPIDE, 

43. PROMINEt·lCIA O CRESTA TRANSVERSAL LINGUAL. 

44. RAIZ BUCAL. 

45. RAIZ DISTAL, 

46, RAIZ LHlGURL; 

47. RAIZ MESIAL, 

48. SURCO MARGINAL DISTOBUCAL, 

4~. SURCO MARGINAL DISTOLIMGUAL, 

50, SUl<!CO MARGINAL MESIOBUCAL, 

51. SURCO MARG !MAL MES IOLI NGUAL, 

52. SURCO SEGMENTAL BUCAL.. 

53. SURCO SEGMENTAL BUCOOCLUSAL. 

54. SUl<:co SEGMEtHAL DISTAL. 
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55, SURCO .SEGf1ENTAL DISTOBUCAL, 

56, SURCO SEGME~J°TAL DISTOBIJCOOCLUSAL, 

57, SURCO SEGMENTAL FUNDAMENTAL CENTRAL, 

58, SURCO SEGl•lENTAL LINGUAL, 

59, SURCO SEGf'lEt·ffAL L I NGIJOOCLUSAL, 

60, SURCO SEGMENTAL MESIAL. 
, .. , 

61. SURCO SEGMENTAL MESIOBUCAL, 

62, SURCO SEGl'lENTAL MESIOBUCOOCLUSAL, 

63, TUBERCIJLO DE CARRBELLI, 

64. VERTICE DEL LOBULO CEMTROLABIAL, 

======================~==========~===~==a====a============m== 
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P'S.g.IX-2. INCISIVO CENTRAL SUIERIOR DERECHO. 
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Fig.IX-3. INCISIVO LA'IERAL SUPERIOR DERECHO. 
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F1g.IX-4. CANINO SU!ERIOR DERECHO. 
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CAPITULO X 

IHTRODUCCIOH· 

11 
11 
11 
1.1 
11 
11 AHOMALIAS DENTARIAS 
11 
11 
11 

Las a:nomt 1 {~5 de loa dientes u Pueden dtf1 nlr c:or1to va-­

raciones <iue altE?rán la forr1ta fu:nd1.1.111ent1.1 del diente v sus -­

c:aracter!sticas 9e·neráles lo buta:ntti como Para indlv1du.a.li--

za.r1o, 

Lis anoroal{a.s dentaria.s son de or19en b1o1Ó9ic:o 11 se --­

PerPetúa.ri FILOOENETICAMENTEll!. Estas a 1 terac:iones son con::.e--­

cl.i.éncia de una. 9N:n variedad de factores or!ilánicos ll es di f í­

ci 1 Poder observa.1"1<1.S rriá.s '1ue Poco 1.ntes o in111ediata.r1¡ente 

· · desPu6s de la ~r1.1.Pci6n el !n1ca.. 

L·3.:! a.notoal!as dentarias Pueden clasificarse de la s191;.ie·nte 

tna.nera.: 

-AnomalÍas en el tarr1año de los dientes. 

-AYlor1t1.l Ías ·en la forr1ta de los dientes.· 

-Anomalías eri el número de dientes. 

-Anoroa 1 ía.s trn 18. es tru.c:tu.ra. de 1 os el 1 entes, 

11:1 ANOMALIAS EN EL TAMAÑO = 
·MICRODONCIA-

E::.te tt.ri1ti no se u.sa Para describii' cliente! ele ta111.g:1'10 r•1.:-­

nor <IV.e lo normal, es decir, fuera de los 11rdtes usuales d.;-

o o 

*Cad". individuo tiene •.1n desarrol to ONTOOENICO l:I uno FILOGE-­
NICO, El desarro1 lo or1to9~nico se refiere a \as c:ar-3.c:to:-rí.:+,t­
i::a:a ProPia:s de un individuo; l:I 1.tl des<1.r1··ol to f1 to9énico, -:.:. -
e~ conJ1J.nto de c<i.r~.cti::-rís.ticas Prc•P ias de IJ.M. esPec1e <1. t,- .1 --

vi:::s de ta. evoluc:i6r1 física, . . 
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v.\l.rh.ciÓn. Se conocen tres tiPos de microdonc:1a.: a)·MICRODON­

CIA GENERALIZADA VERDADERAi b) MICRODONCIA GENERALIZADA RELA­

TIVAi e) í1ICRODONCIA UN!DENTAL, 

En la MICRODONCIA GENERALIZADA VERDADERA, todos los dien 

tes son me·nores qM lo normal. Los diErntes eE.tán bien forrr,a.-­

dos, 11 simPler,,ente son más peqr.lenos. 

En la. rHCRODONCIA GENERALIZADA RELATIVA, ha.l:I dientes de­

ta.ma·no norlllal, en un maxilar o u.na ma.nd{bula q1J.e son a.19o ma.­

l:lores de lo normal, con lo cual se Prc1du.ce h ilusión de una­

microdonch verdadera .• Como es bien sabido que U'M. Perso·n.¡¡, -­

Pu.ede hereda.r el ta.111a'1'io de los '"·llXi lares de u.n Pro9enitor 11 -

el tarr,año de los diirnte~ del otro, et Pa.Pe1 de los factores -

he-reditarios en esta. a:nor11a.1{a es obvio. 

L.:i. MICRODONCIA IJNIDENTAL, es u.na a.nom.,.1 fa bastante cow.fo 

~ afecta cori ma.:.Jor frec1J.encía a. los incisivos latera les 11 ter 

ci::·ros rr101 a.res ::.1J.P er 1.ores, 

-r1ACRODONCIA-

La NACRODONCIA es lo oPue·sto a la microdoncia. l:I se r.;--­

fiere a dientes qlle son mallores qrJ.e lo nor1Y1a 1. Estos se cl.¡¡,-­

sifican de la Misma manera que- en la microdoncia. 

LCI. MACRODONCIA GENERALIZADA VERDADERAi anorqs.1 {a en. la -­

cua 1 todos los dientes son ma::iores que lo.normal. 

La MACRODONCIA GENERALIZADA RELATIVAi es 8.190 mis C:Oíll~n­

~ es el resulta.do de la Preser1cia de die'f1tes normales en rqs.x1 

lares Peo:iu.efüls; 

La MACRODONCIA UNIDENTALi es relativarqente ra.ra, es de -

etiolo9fa desc:onodda. El diento? es norrr,al .en todos los Hn-­

tidos excePto en su ts.rr,a.·(io, 
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= ANOMRLIAS EN LA FORMA = 
-GEMINACION-

Los DIENTES' GEMINADOS, son a:nor~a.l {u que se 9eneran en -

un intento:• de divisfon di:- IJ.n 9errr1en clentJ.rio, de lo cua.1 ri:--­

sulta la form<1.ci6n incorriPleta de dos diente-si Por esta. ra.z,5n, 

tambi'n se les denomina DIENTES GEMELOS. Por lo comdn, la e¡-
I • 

trli•:tura es unica., con dos coronas sepa.rada.s Por .cof'l1P leto o -

incomPletap·1i:-nte qu.e tienen 'J.na. sola. N.Íz ::i u:n condu.cto r.~.d1--
cuta.r. 

-FUSION-

Los DIENTES FUSIONADOS se ori9inan Por la. 1.J.niÓn do: d1:..:--

9fr.r11enes dent¡¡, l.:s norJl'ra. lMente sePa.rados. Se9ií.n cua 1 se.~. 1 ~. -

fa.se del desarrollo de los dientes e'r1 e·l r110Me-r1to de la u.ni·5n, 

la fu.siÓn es comPli:~h o incomPleta .. Si este contacto se- Pre.--

. duce a.ntes de 'ql,.e •:omierrce 18. ca.lcific11.•:ión, los diente-::. P1.1-:·­

di:-·o es ta.r cor11P l et.¡i.ll'rente unidos ta. rito en su P ore 1 Ón corot13.ri ;. -

co~io er1 la. ra.dicu.la.r. Si el cont.¡i.cto de los diente·s se Pr1: .. :J1.1-

ce más ta.rdi:-, IJ.n.!I. vez que la corom. ha. cor11P le·ta.do su. fon,.:--­

ci6n, Puede habe-r .U'r1ion de las ra.{ces solamente, L1:.is die·nt.;~-. 
fli.s i or1a.dos P •J.eden tener condu.•:tos rad ic•J. l J.res seP 1ra.dc1:=: o fl.t -

sion.:i.dos. 

-CONCRECENCIA-

La COHCRECENCIA de dientes es en rea 1 ida.d u.na. forr11a. de -

fusion %e- se Produce desPu's qu.e ha c:orrc:luido la forrt1.~.ciÓr1 -

de h ra.{z. En esta ar1or~alla, los dientes están unidos soll--

mente Por cer1H?rrto. La concrecerrcia. Pu.ede or.:l1rrir, .!l.ntes o d·:r 

Pu6s de la erul='ci6n clÍnica, !I Por lo 9enera.1 a.barca s6lo d·:•::. 
dientes, 
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-DILACERACIO~l-

I I 
El te·rnino DILACERACION se refiere a. un a.n9u1o o Cllrva.--

tura Pronuncia.da e·n la. raíz o la corona de un diente forr~ado. 

Se cree que la. anoMa.1 la se debe a u.n tra.urna recibido durante-

el Periodo e'í1 qu.e se forr~a. el diente, cu.::1a. consecuencia es -­

que la Posici6n de la Parte calcificada del diente se Modi--­

fica ::1 el re~to de 'sta se forma en in9u1o. La curvatura Pue­

de Producirse en cualquier Parti.? a. lo l.9.r9o de-l diente, a. ve­

ces en la Porción cervicc.11 otl"as en el tercio r11edio de la-­

ra.{z o a.un en el mismo áPice radicular. 

-CUSPIDE ESPOLOHADR-

La. CUSP I DE ESPOLONADA es u na. es. tru.ctura a nÓMa.1 a q IJ.t $!J -

aser~eJa a un e::.Po16ri de S.91J.i la ::i ciue se Pro::iecta ha.cia liri---

91.J.a 1 desde la zona de 1 á n9u.1 o de u·n 1r1c1 si vo s1J.P er 1 or o 1 nfe-
, , 

rior de se9u.nda de·nticion. Esta cor11Puesta de e::w1alte 11 denti-

M. r1orr11a les 'J contiene u:n cuerno de teJ ido p1J.lP-8.r. Esta a.no-­

ma.1 !a es extrerria.d3.w~nte ra.ra:. 

-DENS IN DENTE-

El DENS IN DENTE CDENS INVAGINRTUSi ODONTOMA COMPUESTO -

DILATADO> es una variante del desarrollo ciue se su.Pone or191-

na.da Por la inva.9ina.ci6n del teJido ectodérmico en la. suPer-­

ficie del diente a.·ote-s de q1.J.e ha.~a. oc1J.rrido la ca.lcif1Ó.c1Ón. 

Los dientes a.fe•:t3.dos con rt1a.~or frec1J.e·ni::i~. son los Incisivos-
I 

la. tera 1 es :su.P er 1 ore:S ::i desP ues 1 os I.·nc 1 si vos centra. 1 es de 1 

misr110 .:i.r•:o ::1 ta a.noma.1 {a con frecu.er1cia. es bi 1a.tera.1, · 

La. dew:irtii l1a.c 1 Ór1 DENS IN DEtHE 1 es or 191 nai.d.9. Por e 1 asP ec 

to de está <:J.nor11a lia qu.e le da la. se-r1sai.ciÓn de 1J.r1 die·nte den-­

tro de otro. Es iroPorta.nte saber <11J.e esta. ·.a noma 1 {a. es basta.n- · 

te COM~n. ' 
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·TRURODONTISMD~ 

El t6rrriino TAURODONTISMO se ut1 tiza P.:i.N describir U.'1'18. -

Peco.liar a;ooma.1{i dental e·n la cu.al el cuerPo del diente esti 

a9ra'i'1cJado e exPens.,_s de 1s. ra.{z. El ta.úrodont1sr110 a.Parece er1-
1 I I 1& PM1t1era. !I en la se9Unda dentic:1on ·aunque es mas cor11un en -

la se9undai los dier1tl3':a afectados son, c:asi 1nvariab1err1ente,-

ll)Olares, a. veces ur10 solo ::1 otra.::; veces varios de\ 1~1.srrici c1J.J.-

dra.nte1 a.u.Mue Pu.ede ser u·ni lateral o b1 latera\, o Presentar­

cua1quhtr combinac:1ó·n en los cuadrantes. Los dientes ProF'ia.-­

t'l'Je'iite dict-1os no tienen cara.cter!st1c41.s 1Y1orfot69icas des.~co.s-­

tutr1brid<1.s Pero t 1 enden a ser de forrr1a recta n9u 1 ar !I las N { --

ces son exc:esiva.winte cortas, 

= ANOMALIAS EN EL lfüMERO 1:1 

-ANODONCIA-

L,, ANODONCIA VERDADERA1 o au.ser1c1a. c:on9éni ta di? diente::,, 

es de dos ti Pos: TOTAL !I PARCIAL. Li ANODONCIA TOTAL, es ~.':¡IJ.'? 

1 U. en la q u.e fa 1 ta.n todos 1 os di entes, 11 Pu.e de cofl'1P rer1r.Ji;-r, -

ta.'l'ito á lc:í. Primera cofl'lo a. la. se9u."nda dentic1Ón. Es una ~.n•::.r11.~.-

1la rara; cu.ando se Producli' su.ele estar asocia.di. con un tra.s-. . 
torno toás ·~eMN 1 izado como l<i. DISPLACIA ECTODERrJICA~. . 

La ANODONCIA PARCIAL a.fecta. u·no o r11ás dientes 11 es u.na -

arior~a 1 {a. más bieri coM1~rii a.u.Mue P.uede ha.ber .wsencia. con9~--­

n1 ta de co.a1qv.1er diente. Hal:I 1J.i1a. tendencia a Cll•.e ciertos --­

dientes falten con ma!ior frecu.ensi-3. q1;.e otros. El 35t. de 1-3. -

tota.lidad de la ausencia cow:i4nita. de dientes es la de los -­

terceros roolaro:-s; se9r.J.1da Por los incisivos centra.les suPe--­

Moi'es ::1 se9unclos PreroolarH suPeriores e inferiori:-s, 

o 

ll!La DISPLACIA ECTODERMICA es una alteración en cé1u1u ecto-­
derroic.;i.s de tiPo ad•J.lto qu,~ se cara.cterin Por VJ.ri·ación e-n -
voli.i.roe·o1 forMa 11 or9anización •. 
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-DIENTES SUPERNUMERARIOS-

Los DIENTES SUPERNUMERARIOS SOri a,qu,el los q1.te sobrePcr.s<1:n­

el n&mero normal que debe existir en cada una de las denti·--

cionesi un die·nte suF'ern1.1.tr1erc.rio PIJ.ede .~.semeJarse frllJ.cho a los· 

dientes de-1 9ruPo <'.l cu11.1 Pertenece, es decir1 Molares, Pre-

molare::> !:I dientes Anteriores, o Pueden conservar Poca s1M11i­

litu.d de t.:i.r~año o forrr1.¡1, co·n los dientes a los cu.ates esté ---

aso:1ciado. Se su9iere que los dientes suPernuri1e-rar1os se for-­

man de ur1 tercer 9er~ien dentario q1.1,e se 9enera de la tál'l'li n11. -
., 

de"ntal1 cerca del 9e·rmen de-nt.;i.1 de se9u·nda denticion1 :;¡ en --

al9unas ocasio~es se observan dientes suPernumerarios en la -

Primera der1tici6n1 Pero so·n W:.>i'los co~1une-s. Aunque estos dien­

tes se encue·ntra:n en cu.a 1 quier 1oca11 zac i Ón 1 t 1 e nen P red 11 ec­

c i Ór1 Por determi·na.dos lu.9.¡r,res. El diente s1J.Pern1J.r~o:-r.ii.rio más .. 

cow.Í:n e:S el r1ESIODENS; diente situ.;i.do er1tre los 1r1cisiV•:is cen 

tra.les si.J.Periores; es un die·nte Pequeño de corona conoide 11 .. 

r .. :dz corta. 

u·n Cltarto molar suPerior es el diente suPernu.mera.rio se-

9undo en frecuencial :;¡ se sitúa dista.1 del tercer 010111.r1 Por­

lo qu.e se le da el nombre de DISTONOLAR. Suele ser u.n diente­

ru.dioie·ntario Pequ.effo1 Pero ta111bién Puede tener taroaño norm-9.l. 

De la. ro i ~w1a roa nera 1 se . ve en al 9u nas ocas 1 ones un cl!a.rto 
. . I . . 

molar inferior1 Pero es mu.cho menos cowJ:n %e el suPerior. En 

al9unos casos los dientes su.Pernuroer.;i.rios Pueden estar fltsio-
. I 

na.dos como los dient.es o die·ntr:t a. los c1J.ales esten a.sor.:1.:i.dos. 

-RAICES SUPERNUMEl':ARIAS-

Es ta a noroa l { <1. del de sarro 11 o ·no es coroú n ~ Puede· a.Pare-~ 

ce/" en cualquier· diente. Dientes qu.e nor01airi1ente son unirrJ.di 

cu.lares 1 P art i cu.1 ar111ente, Premolares ::1 can i rios suP er 1ores1 --
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a menudo tienen dos ralees. Tanto los Molares suPeriores cor110 

1 os 1 nfer i ores, en esP ec 1a1 1 os terceros molares tarnb 1 én F· ue­

d~n Present.:J.r ur13. o mi.s ra!ces suPernumera.rias. 

-DIENTES NATALES-

Ocasior1a lrr1ente las cri<1.turas nace-n c:on estructuras que -

Parecen dientes, brota.da.s en la zor1a de los incisivos infe---

rieres. Ha.::! %e disti r1'du.ir estas estr•..1.ctura.s de los dientes -

de Primera. dentición verdaderos '-lue hubieran Podido brot<1.r -­

Para. la éPoca del r1a.c:Hiiento. Los DIENTES NATALES son estruc­

turas c:Óriicas, s.in ralees, en las enc{as de la cresta de\ re­

borde, fáci lme·nte e1ir~1nable:s, Estos dientes natali:-s se s1.lF'o­

ne nacen de uri 9ermen der1tario accesorio de la. lár11ina di:ntJ.l, 

s.rites <iue el 9err11en de Primera dentic:i6n, o dl 9ermen de 1.m~.-

= AMOMALIAS EN LA ESTRUCTURA = 
-AMELOOENESIS IMPERFECTA-

La. AMELOGEHESIS IMPERFECTA <DISPLACIA ADAT1ANTHlAi ESMAL-

TE PARDO; DIENTES OPALECENTES), abarca u.n 9rLlPo de ar1on·13.l{n-

estructurale·s del esr•lalte <lue se ori91na.n en a19Ltna. disf~m---
• 

c:i6n del 6r9ano de'í1ta.r10. 

Es Por entero un trastorno ectod.?rr11ico Pu.esto <11.1.e lo::. 

c:oi\'iPonentes Mesod~rr11icos del die'l)te son norf'l'IB.les. 

Ha::i dos ti Pos reconocidos de Ame.1o9enesis i111Perfecta: 

1. HIPOCALCIFICACION ADAr·lANTINA1 en la c:ua 1 se Prod1.1.ce la -

t<iinei'alización defe·ctu.6s11. de la ma.triz or9ánic.:J. do:l esr11~.1-

te 11a forr1¡a.da. 

2, HIPOPLACIA ADAMANTINA, en la cu.al ~e forr~a una r•l.ttriz de--

fectuosa. 

-203-



-H I POCALC I F I CAC I Ot~ ADAMANT l t~A CH I POM I NERAL I ZAC I OH)-

L& HIPOMIHERALIZFICION se divide en tres c.:i.te9or-{as1 Pl"lYI 

ciPa.trnente sobre L!!, base de las r•·1<i:nifesta.cio11es cllriicu: 

l. Los dientes van del color amarillo al Pardo clar-01• 

Mientras que el esmalte tiene textura arenosa) ha!:l­

Poco s.s.t11hrniento del e.snia.lte ll zona.s bien calc1-­

fica.da::. en la su.Perficie adat~ant1 na :.1 e·n \a u·n1ón-.. 

ar~e 1oceMentar1a. 

2. Los dientes son de color Pa.l"do obscuro !:I e\ esMalte 

tiene consis.tench. CASEOSA <Parecida al ciueso) :J ..... 

tiende a ciut?bra.rse dci ltt1ente. 

3. El esrna.\te es hiPoca.lcificado eri zo·nas esPeCÍficas­

de \o::s dientes ll tiende a Pi9r11enta.rse ll astillarse ... 

con facilidad en estos sitios, 

As{ Pues, los die'írtes at.\l.cados Por h1PoMhleN lizac16n-·­

adat~a nt i na ti e"rie·r1 forfl1a norr11t1. 1 cu.ando eruP e i oM. n, Pero su co-

1 or es a:norrnal !:J de ·9.sPecto oPaco, La PHlr~entaciÓn se iCentÚa 

con la eda.d ~ varía consid~rab1e·~1ente en los diferentes dien­

tes de un l'lli:Sr~o individuo. Se des9a.stan con faci tidad, de i'll-l\"' 

nera. que h. de'í1ti ria. exPuesta se 9asta con ra.P idez1 ll 1 le9an -

a qued3.r 9. nivel de lá 1{nea. 9in91V9.1. Sin P.rr1ba.r9o, no son -­

esPecialrriente ProPensos a la caries, 

-HIPOPLASIA ADAMANTINA-

La hiPoP ta.si a adamantina se PV.edo:r clefi nil"' col'llo la for~1a­

c16n ir1r:omPl~ta. o defectuosa de la lilateMa or9ánica. del e:!lmal · 

te dent.J.l. Los. estudios h1::.tot69icos Po'i'1en de rtr.1.nifies.to qu,e 

18. lesion se Proi:Ju.ce Por urra. f.lteraciÓn det tos 9.rnelob1astos -

<!u.e ac9.b.9. con su fur1ci6'/l1 de t11s.rreN <!u.e no· Pu.ede form.9.rse --­

M.J.triz de esm.J.1te; Por lo t.J.nto1 el 9Ndo de 11. lesión dePer1-



de del n1).rr1ero de cé l u l a.s q u.e se hs:n destruido. Su. et i o 1 o9 (~. -

Pv.ede ser Por una. altera.ción rr1eta.b61icJ. del or'ila.nisr~o qu.e -­

existJ. du.rante e'l Periodo d11 forr~a.c1Ón del esmalte. ClÍ'1'\1c~.--

rrie-nte1 la hiPoPlacia. del e:wralte towJ. WJ.ct·r.:i.s forPH.S1 las cu.~.­

les so·n ese-nc1.:i.lw?·nte distintas en 9rado 11 extens16n ele la. -­

le::.iÓn. 
. , 

Eri su forlfla ma.s 1eve1 la lesion .Puede aParece-r co1Y1•::> 1;.na-

sel"ie de Peque·fis.s deF·resior1es en la su.Perf1c1e del esrr1a.1 te·. -­

En las for~las más 9raves1 la lesión Puede aPa.recer cor~o una. -

muesca. anular e.lredeclor de las caN.s Periféricas de la. corona 

de 1 diente. Dichas rriuesca.s s.nu lare:s Pueden veriar en n1).rr1ero !I 

coloc:ac:iÓn. A veces, sólo se ven en los tercios inr.:isal 11 ---

oc:lusali en otras solaMer1te en las re910'ílE?S de los tercios -­

Medio :rJ c:ervica t. Er1 ca.sos más 9N.Ve! Pl1.ede haber una serie--
. . . . I 

de rr1uescas anulares en todo el düNetro C.I. o e.O; de 13. c:i:i-

ro'Oai 1.as mu.eJ::.cas Pl\eden ser 1 isas 'o con dePre;;;lones ~ Pu.i:do:·n 

va.Mar en Profundida.d. L·~.s lesiones Mu.:.i 9raves rePreser1t.;i.n 

ma~or deficiencia. di:- esr1¡alte1 colflo los clientes en forrqa. d~ 

lunula en la re9iÓn ~ledia de 1<1.s caras inc:isales de los dien-. 
tes anteriores o 1.:i. falta de forMac:iÓn de es.~1alte en l,:i. ro::---

9iÓn incisal de las suf'erficies Proxiti'tales, En casos e»:tri:r11i:o.=., 

tercio oc lusa l ~ e·ntonc:es se les denorrti na DIENTES DE MORA, -­

debido a. siJ. serr1eJa.nza con la fruta. 

La.s lesiones hiPoPlásica.i afecta.n cow~nrl'lente a. los dien­

tes anteriores ~ Prhieros rt101.li.res de se9unda dentición, Peri::1-

tat~bié·n Puer.:len Preser1t ... rse en los dientes de Prirl'lera de-nti--­

ció·n. SÓto mu1 ra.ra vez se a.fec:tan los Prerl\olares ~ los ~.:---

9u ndos ~ terce:ros mo 1 a.res. 

-211-



-FLUOROSIS-

La FLIJOROS IS o ESMALTE VETEADO es u:n t 1 Po dé h i P oP l 8.C: i a-

adamantina. debida a un trastorno de los ameloblastos Por la-­

ir1'ilesti6·n de 8.9ua fluor<\da dura.nte el Periodo formativo det-~ 

des.¡¡,rri::> 11 o denta 1 , :,J ta.rob i 'n se ha c:orriP robJ.do q 1.1e con n 1ve1 es 

a19o más elevados de fluoruro ha.::i interferenc:i8. en el Proceso 

de la c:alc:ificJ.ci6n de la 1'118.triz or9Ínic:a del esr~s.lte. 

Se9Ú n e 1 ni ve 1 de f l uoruros e·n e 1 a 9U.J. de consumo, r1a:.1 -

uri8. 9ra.n varieda.d de intensidad del asPec:to de los dientes --

vetudos, qu,e van de a 1 terac:io'í1es disc:L•.tible:r. que se c:.a.rac:te-

rizan Por u.n vetea.do o Pu:ntea.do blanco del es1Yta.lte1 Pasando -

Por a 1ter-a.e:1 OMS 1 e ves q l\e se rr1a. n 1f1 es ta:n Por zona.s oP J.c:a.s -­

blancas q1J.e abJ.rca.n mí:s de lma suPerficie dis-nt-9.11 ha.ste. alte­

Nc:iones r11odera.da.s ~ avanz-9.das donde ha.!I forffJac:iÓn de fosas !I 

P19r11enta.c:i6n P.3.rdu.zc:a de l-9. sUPe-rfic:1ei :.1 -9.u.n un asPP.c:to c:o-­

rrofoo de los dientes; 

Los dientes ata.ca.dos tiende·n a qw~ su esroa l te se des9as­

te !I ha.sta que se fracture; 

-DENTINOGENESIS IMPERFECTA-

Los C:J.sos rePres.;-nt.ativos de la. DENTINOOENESIS HlPERFEC-

TA fueron c:ons i 9·oados ba Jo u. na di vers i da.d de denominaciones -
, . 

de la.s c:1.1a lP.s las mas c:or11u·nes soni DENTINA OPALECENTE !J ODON-
. / , . . 
TOIJENESIS IMPERFECTA. Est~ ult.iíllO termi'í10 S'S 1·ncorrecto1 Pues 

to que só l •:> está a 1 ter a.da 1 a P a.rte mesodé'rrr1 ic:.:i. del di ente. 

Esta -9.norM.t!a difiere de la a1Yie109e'í1esis. ifltPerfecte.1 co"' 

1'110 lo ir1dica. su 'í1ombre1 en qlJ.e el defecto es de la. dentina. ::i­

no del esmaltei sin er~bar9o, esta.s dos a:nomalÍa.s hs.n sido --­

frec:u.enter11ente confu'ndida.s. Et j.sPecto c:tlnico de los dientes 

en esta a.nomal{a varfa rouchoí su. color va. d&l ~ris a.t violeta 
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Parduzco o P8.rdo <1.r11ari \lento, 11 Pres'.lnta una tonallda.d 0P¿1.\e-
I I 

cent.e o trans lucid.¡i, Poco cort1ur1a El esroa 1 te Puede fractura.rse-

ráci 1ftlante1 esPectalMente e'l'i las su.Perfic1u 1nc1sales u oclu 

sa. les debido Cl.1 defectuoso sostén que le brinda la. dentina .. -

Al Produc:irse la Pérdida temPraris. del esmalte, la der1tir1a se­

de:s9asta co:n r~Plclez !:I las suPerf1c1es ocluules. se a.Plan<1n -

notab l erqente. 

El trastorno dentir18.l se ca.racteriza Por 1nclv.1r dentro-

de su corf'IPosiciÓn, tÚbUlos trre9ula.res con ao,Ptias zon3.s de -

rriatMz no calcificadas; en al'ilunas zonas PUede observarse --­

atisencll cotilPleta de tub61ds, La etiolo9la de la dentino9e~~-

sis 1tiiPerfectá es Parecida t la de: la amelo9enes1s ir~Perfo:cta. 

Loi odontobla.s.to::. .SÓlo tier1en ca.Pacid.;.d limita.da. Pan. forr11~.r­

matriz denti na.1 b16"í1 or9ari1zada 11 de9enera.n con raP idez, 

-DISPLACIR'DENTINRL~ 

La. DISPLACIA DEHTINAL es u11 tra.storno raro de la. forP•J.--
, 

ciori de la dentina. CllJ.e se i::ara.cteriza Por tener esr11a.ltP. rt•Jr--

Ma.1, dentina. surriar11errte at{P1ca. ~ forrl)ac1Ón defectuosa. de lJ. -

ra.{z, Por lo que .tos dientes ql\e Presentan esta. ar1or11a tí a ~.e -

tes da el nor11bre de DIENTES ARRADICULARES. Los dientes. SIJ . .:·l.;·n 

te·ner Partes de eruPción clínica. nomal1 au.no:iue en a.l91.1.t10::. -­

casos se re91stra eruPciÓn reta.rdada. Puede eshr afecta.cJ.:t. 

ta.tito la· Primera c:otl)O la se9unda. deritici6n. Los diente::. se 

afloJári :J se cae·fi Premat1J,Nlliente1 al Parecer Por la co·r1ícid~d 

di las raíces. La dbP lacia. dentinal es mu::1 rara 11 es un tns 

torno cle tiPo hereditario • 

. -HIPOCALCIFICACIOH DENTIMAL-

La dentina normal .se calcifica Por el dePÓsito de sa.les­

de ca1c:io en forr··1J. dé 91Óbutos en la matriz or9ánica de t.~ --

-213-



, . 
dentina. En ta HIPOCALCIFICACION DENTINAL1 la un1on de muchos 

. I 

de estos 91obulos no se Produca1 ll queda.n :zonas 1nter9lobu11.-
I 

res de Mltrit no calcificada; la dentina h1Pocllc1ficada seri 

má.s b1andii. que ta bien calcifica.da., Pero no ha.ll o.lteraciÓn en 

el asPécto cl!nico de los dientes. 

Es obvio que c:ua1qu1er fa.ctor or9án1co ql(ll altere la cal 

c1ficaci6n riormal1 como et Raquitismo, PUede Produci~ h1Poca1 

cificaci6n, 11a sea de tiPo adamantino o dent!nal. 

= RPLACIA ADAMANTINA 'T DENTINAL, 

El térrdno APLACIA s19nifica, sin formación.· L.« APL.ACIA­

ADR11AHTIHA !li DEHTIHARIA, es extremadam11nte rara; es diferentt 

de la a.r~elo9enes1s ll la de'í1tino9eriesis 1MP-:;>rfectu. 

En esta. a.t1oma 1 Íá ha.ll a.P lacia a.da.ma.nti na ll una. disP laciaM 

di·nti na l casi comPte-ta; no existe esMa. l te en 18. Ma.':Jor{;, de --

1 os di entes 11 la. dent 1 na as i rre9u u:r, La cámara Pu. 1 Par es ·--

extrer11a.dc.mente 9ra. nde ll no deP os i t.;, 18. ba.rrera de c:lent i ·n.:i. se­

cundaria, E 1 cer~ento es norma t l:I 1 os d 1 ~·ntes es d n P 19menta-­

dos Pero ta P19t11entac1Ón e:! diferente a u. vista. en ta ame1o-

9e·nesis o en 1<7. denti no9ene-sis 1mPerfectas !I de Ja ver el te-­

J ido Pu.lPar atra.ves de sil :su.Perfic:ie. 
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ll 
11 

CAPITULO XI 11 
11 
11 

INTRODUCCIOH 

11 OENERALIDADES DE OCLUSIOH 
11 
11 
11 

E 1 di ce: i onar 1 o define OCLUS I OH c:or~o e 1 a.e: to de c:erra.r o­

ser cerrado, Er1 odor1to 1 o9 f.9. el te'rrÚ r10 OCLUS I m.¡. 1ne:l1J.~ e 1 t.o. n­

to a. 1 e: i erre de 1 as do::. .a.rc:.a.da.s dent.a.r i 8.S, c:orr10 h. re 1a.e:1 Ón -

de contacto e'fitre los dientes oPuestos su·Periores e infi.?rio--

res. Ader~/.s el término OCLUSION se emPlea Para desi9nar l<i. --

a.1ineac:1Ón a.na.tÓrv1ica de lo::. dientes ~ sus relac:iories c:or1 la.s.-

estruc:tL1ra.s directaf1'1er1te relacio·nadas con el lo:s. 

Una· oc: 1 us i ón norr11.:i.1 es en re l1 da.d u na. res u t t.:i. nte di:.> 1 

e<lui libr,io e'f1tre las e:r.truc.:tur.!l.s a:natÓ~lic:as de tos dientes, -

los teJidos ciue le sirven de sostér11 los teJidos bland•:>s de -

la cavida.d bt.i.c:a.11 el ma.xi hr1 la. r~a.ndfov.la.1 ta articuta.c:1Ón -

terv1P oroma:rid i bu 1 .t1.r !:I los fll'f scu los de la. r~as t 1 cae i ó'n. 

Un caso dt? f'lALOCLUSION es en realidad una anorroalid.:i.d en 

cu.a 1 qui erJ. de 1 as es trL1.ctura.s mene i onq.da.s a nter i orw.rnte. 

= CARACTERISTICAS AMATOMICAS GENERALES DE LA A.T.M. = 
La R.T.M.CARTICULACION TEMPOROM~NDIBULAR> es c:l&sificad1 

, 
c:or40 una. a.rticu la.cio·n GHIGLIMODlARTRODIAL coM•v.esta. Rrtic1.1.1.~. . -
ciÓ'li cor<1Pv.esh si9nific:a q11.e entre las suPerfic:ie» de los twe 

sos qúe se enfreritan en ta. a.rt:.icu1ac1Ón ha::.i un disco artic1.1.--. 
1a.r c:or11P1J.esto de diversas Porciones de teJ 1do fibroso !:I C.J.rti 

la.9ino:so en los diferentes Periodos de la vida, Este disco --
,, . 

a.rt ictJ. la.r es e· l MEM I seo <iué divide 1 a art 1 cu l ac 1 on en dos c.~. -

vida.de:=. o sa.cos1 u.na suPerior ~ una inferior. 
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DIART~ODIAL si9nif1ca que 102 hUe~os que se e~frentan --
. , . 

tienen uns. fori~a ·que Peritl1 te libertad de rot~.C:ion du.rante 18.-
. , . . . 

funcio·n. El roovittiiento es eset1cia.lrv1ente de des11zar111ento f.IJ.-9.-

ve. Cada. l.l:no de los huesos de la. a.rticü.la.r.:16-n se M.1111. clJ.bier 

to Por ur1a caPa. Üsa. de ca.rt{H.9o ele r~anera. que funciona.n con 

Uti triÍnitoo de- fricción~ OIMGLIMO si9nifica qu,e la l!.rt1r.:1J.1acion 

ta.iYlbiéri tiene 1J.n ~1ovit~1ento d~ bisa9ra; 

Los cor11Ponentes. de la articu.1a.ció·n ter11Poror11S.r1dlbuU.r son 

1 os s 19iJ. 1 entes : 1 ) FOSA MAND I BIJLAR o CAi/ I DAD OLE~IO IDEA DEL -­

HUESO TEMPORALi 2) TUBERCULO ARTICULAR o OLENOIDEOi ::n CONDl­

LOMANDIBIJLARi 4) LIGAMENTO ARTICIJL.RR o CAPSULARJ 5) DISCO AR­

TICLILAR o MENISCO; 6) LIGAMENTO TEMPOROr~ANDIBIJLARi !I 7) MUS-­

CULO PTERIIJOIDEO EXTERNO, 

-FOSA MANDIBULAR o CAVIDAD OLENOIDEA Cfi9,XI-1>. 

El borde externo o 18.tera.1 de la. c:a.Vidad 91eno1dlS. Puecle 

ser Pa.lPa.do coloca.ndo él de-do :!obre el co·nd11o 11 P1d1Efndo a.1 ... 

Paciente <lue a.bi·a. la. boca. Esto Prod1J.ce Un hueco deUdo Por .. 

el cor1dilo al t~overse ha.cu. adelante, 

-TUBERCULO ARTICULAR o OLENOIDEO <ErHNENCIA), 

Es te t1J.b{rc1.1.1 o es P .¡i,rte d~ 1 a P ore i Ón e.sca.mosa. de 1 h1.l.HO 

tefrlPorál 11 constitu::ie el l{mite anterior del co1Y1Po'flentt Óseo­

de 18. .a.rt1c1J. laciÓ'fl (f19. Xl-1), 

-CONDILO MANDIBULAR, 

Esta es la. Porcio'n rfiás suPerlol'I 'J Posteriol" de 1i rs.m.{ a.sce~­

de~te de la MandÍbula Cfi~.x1-1,, 

-CAPSULA· ARTICULAR o LIGAMENTO CAPSULAR (fii;,XI'"2' 

Este U9a.rt1(?nto rodea los tres cot~Ponente:a. o'seos de U. a.r 

t1ci.J.1ar.:i.5n tet11Poromandibu lar clescri tos a:ntes. Es u:n ss.c:o f1-­

broso laxo qLle encierr·a cor11P 1eta.r~e'l"1te ta zona artir.:u lar; arr1 
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TUBERCUID ARTICULAR (ClENOIDEOl 

CONDIID MANDIBULAR 

rig.XI·l. Coaiponentee óceoe de la articulación 
teaporomandlbula.r. · · 

ttCAMERTO TEKRlROKA!IMBULAR 

J'ig.XI-2. Componente• blandos de la A.T.l'I. y 
ligamento eatlloaand!~ul&r. 
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ba se 1·nserta. en 11. t.ota. lid.9.d del co1Y1Por1ente Óseo :J abaJo en-. . 

en la circunferencia del c1J.el lo del cond11o !I en el· borde Pos 

terii::.lr de la rar~a mandibu.l.¡i,r, La caPa 1·r1t?.rn11. de esta dPsu.la 

es la MEMBRANA SINOVIAL '1u.e sei:ret.,, un líquido der1omina.do SI­

NOVIA en las dos CAVIDADES o SACOS SHJOVIALES, Este 11qu1do -

11J.bric<1. l;j, <1.rticu.Ució·n !:1 nUtre 1<1.S SUPe-rficies 8.rtiC:Ulantes-

!:I et menisco, 

En la. z1:>na anterior !:I SL\Perior de la cáPs1J1a Penetra 11.­

P ore i Ón !.IJ.P &r i or de 1 MUSCULO PTER IGO IDEO EXTERNO P a.ra.. 1 nser-­

tarse en el ma.r9en anterior interno del menisco. 

-DISCO O MENISCO ARTICULAR (fi9.XI-3), 

Est{ su.Jeto a la su.Perficie interna. de la. c:áPsu.ts. arti-­

cúls.r entre las :süPerficies Óseas de la artic:u.1a.ciÓn !I divide 

el esPa.cio a.rtii:Ula.r en sus dos c:avidade-s o sa.cos sinov14'.les, 

La forma del disco Podr{a cor11Pararse con un bo~ete Ubi-­

ca.do sobre la c:a.bez.'1. del condi lo, La. Periferia. es mí.s 9ruesa-
' 

que el centro !:I la PerifeMa Posterior es la de ma!:lor esPiuor, 

-LIGAMENTO TEMPOROMAND !BULAR e f i 9s. XI -2 !:I 3) 
I 

Esta estrecharti¡;"nte relacionado con la suPerf1c1e externa 

de la CÍP su 1 a a.rt icu 1 ar. Se d 1r19e h.:i.c i a. aba.Jo 11 a tr!.:s de:sde-

1 a a.PÓfisis ci9orriática. !:I el tubérc1J. lo articu ls.r del hueso teJ'll 

Pora.1 hasta el borde exterr10.!I Posterior del cond1 lo, La fur1-

ciÓn de esta estructu.r.;. es dar resister1ch. a la cá.Psula art1-

cu lar r'1e1:lia.nte el ref1J.erzo de su su.Perficie exterr1a .• 

-11USCULO PTER IGO IDEO EXTER~fü e f i 9s. XI -2 !:I 3) • 

El ter1dÓn de- 1 fasc{cu lo sU.PeMor Penetra en la. cáPsU la. -

articular !f se in:serts. e·n la Periferia. a:nterior del disco ar­

ticula.r mientras que el fasdculo irrfeMor se ir1serta en el -

condi lo. Esto Perr1li te '1ue i 1 disco se mueva Ju:nto con el c•::m­

di lo cu1:r1do et r~Úscu lo se contrae, 
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Con es to c:onc: 1 u.::i en 1 os cori1P orientes reJ. les de 1 J. art 1 cu-­

tac i Ón ternP.oror,1.¡i:ndib1J.la.r Pero Para ter1er 1.1.na. vision cor,1Plet.¡i, 
, . 

s191J.e un11. exP l ir::a.cion breve sobre tos 119-3.rrientos ESFENOMAXI--

LAR ::1 ESTILOf'IANDIBULFIR. 

-LIGAMEtffO ESFENOMA>(ILAR (fi9,XI/3). 

El li':l<1.01ento va dt? la. esPina. an9ula.r del hueso esfenoi--
, , 

du a 111. esPina. de SP.ix <Pro:.1ecc1o·n ose~ que se encuentra. en~ 
la zona del a91J..Jero d.;-ntario t·nferior en la suPerficie inter­

ria. de 1 .:i. rama a.sce·ndente de 1 a. l~a. nd Íbu. ta). 

-L I GANENTO ESTl LOMAND IEULAR < f i 9s. XI -2 ::i 8). 

Ya de la .9.PÓfisis es ti loides del h1..1.eso temPora 1 haci<1. -­

aba Jo !:I a.de 1 a. nte Para i nserta;'se e·r1 e 1 Í'n91J. lo !:I e 1 bori::le de -

1 a ra.ma. 111a nd 1 bu. l-9.r !:I e 1 músciJ. lo P ter i 9o ideo interno. L.~. fm1-­

c i Ó~ dt? estos l H:iariwnt1::os es a::iud.:i.r a rr1ante·ner h ma.ndibu. ta en 

susPensi:Jri ::i 1 imitar SL'. rotación Prote9iendo as{ la articula.-
."' c1on. 

Fasciculo superior del .. ~ 
músculo pterigoideo E!/?~ ~~ 
terno - h~\_', 
Faeciculo inferior de!'.: 
pterigoideo externo _;~==~~ 

Lig1111ento te11poroJ1an,.....;-~1-1""""~ 
di bular -

Fig.XI-3. A.'l'.M. donde ee ven las inserciones 
del 11úeculo .Pterigoideo ex.terno, -
disco articular y ligamentoo. 

C&vidad sinovial 
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r:i CARACTE~ISTICAS GENERALES DE LOS MIJSCUl.OS MASTICADORES a 

Los ffüSCUl.OS MASTICADORES son a"luel los qL\e Medi¿¡,nte su -

C:ontracciÓn ll rehJa.ci6n Prod1J.cen .el cierre 11 abertuN de 11.­

boca. Estos cuatro Poderosos músculos son los que eJercen las 

fuerzas que actÚ.J.n a través de los dientes del arco dentario• 

inferior contra los del arco suPer1or c!•J.rante los diversos mo 

viMiéntos mast1cator1o:S, 
, 

Los t~ov1Mientos dP.1 ll'lax1 lat' i·nferior este.n ré9JJ.lados di-

rectamente Por tos rn~scúlo~ de la masticac16n ~ Por todos los 
' , 

MUSCULOS SUPRAHIOIDEOS con excePcion del ESTILOHIOIDE01 ~ 1n-

directar11ente Por los MUSCULOS INFRAHIOIDEOS 11 los ESTILOHIOI­

DEOS. 
=MIJSCULOS DE LA r•lASTICACION= 

Los cuatro iqÚscu los de lf. masticacion son: 

l. MASETERO 

2, TEr1PORAL 

3. PTERIOOIDEO INTERl'IO 

4, PTERIGOIDEO EXTERNO 

Tres de et tos, el f1R5ETER01 el TEMPORAL !J et PTERIClOIDEO 

INTERNO, corren en sentido vertical !I Por ello c1et"r~n o ele­

van el maxilar inferior; et cuarto, el PTERIOOIDEO EXTERN01 -

va en sentido horizontal il su función Pr1nc1Pa1 es tleva.r a -

la mand{buta h<1.cia adelante <PROTRUCIDN). 

-MUSCULO MASETERO-

Es te músculo <f19;XI·4) se ori91nt en el arco ci9om~tico 
" . 

!I en el r11<1.lari va. ha.c:ia. abJ.Jo !I har.:18. atN.s Para instrtarse -

en la. suPerficie extel""na. det án9uto roanr.:libulat". Por lo tanto, 
,, 

cot'lo e\ ori9eri esta f1Jo f.f"'riba » .,,delante de u. 1nsercion, -

el. fqa.Htero eleva. et tqaxi \ar inferior con Protrus1Ón mu!I 11--

9era. 
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-MUSCULO TEMPORAL-

E:s.te es u·n w1.scu1o co·r1 forr11a. de a.ba.nico (f19.í(I-::i) %e -

top1a su ori9en en la fosa teroPoral. La.s fibras del músculo -­

ternPoral se diri9en hacia aba.Jo, !I al9unas hacia adelante, -­

Por deba.Jo del arco c19orr1á'tico Para. insertarse en la a.PÓfi$1S 

·coronoldes Y el borde anterior de- la ra.r11a r11a:ndibula.ri terrr1i11~. 

en la Parte 111ás Posterior de la a.PÓfisis alveola.r. Este w1..5-­

culo considerado c:or110 el wf.s Poderoso de los roúsculos de ta -

mastic:aciÓn, eleva ""' J.;.la hacia atrás la mand!buta. 

-MUSCULO PTERIGOIDEO INTERMO-

Este tr1Úsc1J.10 <fi9.Xl-6) tiene sli. Princ1Pa1 zona de or1--

9en en 1a c:a.ra. interna de 1 a la. ex ter ria de 1 a. a.P Ófi s 1 s P ter i --

9o 1 des ~ se tjiri9e hacia aba.Jo, atrás !I afuera Para insertt1.r­

sé' en la sUPerficte ir1tern1. de la. rtiar1dlbula1 en la. zona. del­

i'n9l\lo. F\.lnciona en la elevación de 1.a mandlbula1 lev..-P1ente -

en la Protru.c:ió'n '# in e 1 toovir~iento la.tera 1 de la. ma:nd{bu la -

du.ranti la r11a.stic:aciÓr1. 

-MUSCULO PTERIGOIDEO EXTERMO-

E:ste P.S el múscu.lo <f19,XI-6> ro.Ís corto de lJ. wJ.scuht1.1.­

ra. r~asticatoria. Hace con un fasc{culo suPerior l:I uno infe--

rior. El fasdcu.lo s.uPerior se ori9ina en la su.Perficie i'r1fe­

rior de-1 s.la m.~.11or del htJeso esfenoid~s. El fa.sdc:ulo infe--­

rior n.:i.c:e en la. cara exterr1a. de la a.PÓfisis Pteri9oides !I h­

súPerfic:ie Posterior de la tuberosidad del maxilar. Una vez -

tná:1, debido 1. que tl Pteri9oidf.i>o externo es rt1edial l:I anterii:1r 

al condi lo mandibular, 1a.s fibras clel f¿i,sc:{cl\l~ su.Perior se -

extienden ca.si rectas !1acia atrás l:I a.fuera. Para insertarse en 

la. dPsula l:I el disco articular de la articula.c:iÓn te111Poromu1 

dibular cor•10 se ve en la fi9ltra XI-3. Las fibras del fase{---
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j~;:=::=~ HUESO MAUR 

ARCO CIGOMATICO 
·'1'19--1-- MUSCULO MASETERO 

ANGULO DE LA 
MANDillUIA 

ftg,XI-4. Vista. externa. del mf.culo ll&Be~ro. ; 

Fig.XI-S. Vieta externa del 11Wiculo temporal, 
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. . 
Fig.XI-6. Viata. exte:tna de 108 llÚeculoa 

pterlgo1deoa. 

C:Ulci 1'i'ifel"ior se extienden hacia atrás, afuera l:I arrib~. P.!l.t'a-

1ris11rta.i"St en la caben del c:o·ndi lo mandibular. Cua.ndo este -

mJscu.to se contrae1 la cabeza. del condi 101 Precedida Por el -

disco art1i:u.1ar1 vs. er1 direcció'n ¿i;nterior1 roedia e inferior.­

Cuando el 111Ú:sc:iJ.lo Pteri9oideo externo se contrae de un la.do.­

el rqovili'iientQ es hacia el ·18.do oPuesto, El efecto neto e:s en­

tonces llevar 1s. mar1dfou1a hacia el lado oPuesto del w!sc•J.lo­

qu.e fu·ncions.. Por eJemP\o, s.1 se contra.e el Pteri9oideo e·xto:r . ,,, 
no izqu111rdo1 h. /lla.ndibuta se mueve en direccion lateral de--

rec:ha. En la. Ma:stic:s.cióni ta.s contracciones ,.lternada.s de c:J.­

da rri~scu lo P ter i 9o i de-o externo P e-rrr11 te 1 O$ r<1ov 1 rti i en tos l .üe-­

ra.1 e:s de la mand{buh.. Cfüi.ndo J.rribos ~1~scl1\os Pter19oideos e:.(-
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ternos se contraen s iwJ.1 tánHi~entit, si.e a.nu ta. ti tN.cc1Óri 'rtie ..... 

dial !I ta. ma.nd{brJ.ta simPlem~nte se de:s.Pta.u. hacia 8.dehnte Y­

ab¿i,Jo, Produciéndose la a.bertu.ra de ta boca. Los 1oi!scu l~s de-
~ 

t~ mast1cac1on, cori excePciori d~l Pter19o1deo externo, fun--

damentatmente elev~n Ccierran> la rtiatidÍbuti. Pira rnast1car1 .. 

ta roandÍbu.ls. ta.Mbitri tiene que descender <a.brir>. Esta acción 

se centra a 1 rededor de 1 hueso HIOIDES !I los 9ruP os de ~¡1f scu-.. 

los SUPRAHIOIDEOS e INFRAHIOIDEOS 11l~e i>e. 1 nsertJ.n en é1 <vP.a-

se ta fi9,XI-9), Por to tanto, estos mÚsculoj d>?semPeñ,rn in-­

d,irect.!l.mente un PaPet eri la fm1ciÓ'n de la Mast1r.:ac1Ón. 

Para .:tu.e la. mandÍbu.ta. <1.bra o ba.Jei tos rr11fscu.1os 1nfN--.. 

h i o 1 deos ll el mú.scu 1 o ESTI LOH IO IDEO de 1 9ruP o MUSCU 1 ar SUP ra-

hioideo deben r.:ontr.:i.erse P.:i.ra ~ue i:l hueio hioides Pueda. es-­

ta.bil i:za.rse Y queda.r fi Jo, Esto Perr11i te qu.e tos otros wiscu.-­

los suPr .. 3.hioicleos ha.9a:n de::.cender !:! retroceder la MJ.ndÍbL!la .• - . · 

Por otra. Parte, si los músr.:tJ.los dé ta. ro.!l.stica.ciÓn hM f1Ja.do-. . 
la. roa.ndfou.1a. 6''(1 PosiciÓru los nllfaculos suPra.hioidG-Os a t con--

, 
traerse elevaran el hueso hioides ~ la 1¡rin9e, 

e: rJIJSCULOS SUF'RAHIOIDEOS = 

-MUSCULO GENIHIOIDEO-

Este rr1~:scu\o (f19,XI-7) se or191na. en las APOFISIS OENI­

d& la s1J.Perfic:ie interna. d6' 1i. roaml{b1.1.1a. ll se ir1serta. en le. -

ca.rs. interior del cuerPo del hioid•n. cuando s.e contrae1. si -
, , ,, . 

el hU.eso hioides no esta 1rir11ovi tiza.do Por los musc•.llos lnfra.• 

hioideos, se diri9e hacia adelante W arrlbi, Si el hueso hio1 

des está' fi .Joi este wf.scU.1o a.c:tú.a c:ofllo dePresor de la ll'land( .... 

b•J, 1 a.~ 

-MUSCULO í1ILOHIOIDEO-
, 

El musc:u.lo mi lohioicleo <fi9,><I~a> nace en la. LINEA OBL.I-



CUA INTERNA <MILOHIOIDEO) en la suPerfic:ie interna de la wu1-

d{bula, La ffla'::lor{a de las fibras van direc:ta.rriente hacia. lJ. -­

dnea media F>a.ra reunirse con el i~Úsculo mi lohioideo del la.d•J 

OPUe:Sto eri u.ns. banda tendi '(JOSa. 1 lama.da RAFE MILOHIOIDEO. Al ·~u 

na.s de su.s fibras Posteriores se d1r19en hacia. atra's ll <1.b.:i..Jo-

' Para. i'i'1sertarse en el cuerPo del hueso hioides. Este m1.\sc1J.to-

forma. el Piso de la cavidad bucal ~' al contraerse1 eleva el7 

hueso hioides ::i el Piso de la. boca., También F>er111i te que 1<1. -­

lErn9ua se eleve contra el Pala.dar d1J.ro cuando se ha.bla o se -

c:otn11; 'il'n e i rcu.ns ta. ne: i a.s s 1m11 ares a l·as efe 1 wfscu 1 o 9e·n i h 1 o i -
1
. 

de-o a.l:I uda j, descender 1 a tna. nd { b1.J.1a., 

-MUSCULO DIGASTRICO-

Este m~sculo <fi9.XI-~) se comPone de dos vientres, uno­

Posterior '::I otro anterior, unidos Por ur1 h~dÓn intermedio. 

El YIENTRE POSTERIOR DEL DIGASTRICO se or19ina en la. Por 

c:iÓn ms.stoidea del hueso temPorat, se extii.mde hacia adel<1.nte 

11 se inserta eri el hueso hioides Por r11edio de un cabestrillo­

aPoneurÓtico que rodea. al tendÓ'n ll conecta los fasdculc•s a.n-

tel'i or ~ Pos tel'i or, El VI ENTRE ANTERIOR DEL D IGASTR I CO se c1r i 

91ri.;,, en la fosita. d19Í.::;trica. localizad-1. en el borde inti?rno -

de la i'ilándfbu1a. en la zona de la sínfisis !;I se inserta en .:-l­

te·ndón %e lo conecta con el vier1tre .Posterior. 

Las <i.cc i.ones de 1 os r~11scu. tos di 9ás tr 1 cos son va.r !a.das, -

·Pero si no::. deter1emos a. Pensar en el ori9e·n ::1 1.3.s inserciones, 

éstas serán fáciles de cor~Prer1der. Si el vientre Posterior se 

contrae, el hueso hioides retrocede; si se contrae el vientre 

anterior, el hu.eso hioides va ha.cia adelante, Los d19ástricos 

ta.mbién a.ilLldan en la re-traci.::iÓ-n ::1 el descenso de la. ma:ndfb1.da. 

cuando et h1J.eso hiodes est{ fiJo, 
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CARA IN'IBRNA IE 
LA MANDIBUU 

'i----- MUSCULO GENIHIOIDEO 

~¡;;;:;1----- CARA INTERNA DEL HUESO 
HIOIDES 

lPig,XI-7. Vieta poeterior de la mandÍbula y 
el hueso hioidea en donde se ve -
el origen e inaeroiÓÍ'l del múeculo 
genihioidao, 

MUSCULO MIIDllIOI!EO 

rig,X!-8. Vista po11terl0r de la aand!bula. y 
del hueso hioided deonde ee ve el 
origen y la insercion del músculo 
ailohioideo, El mÚDculo gen1hio1-
deo fue recortado, 



Fig•XI-9. Vista externa de loe ai!eculoa 
auprthioideoa e 1nfrahio1deoa. 
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-MUSCULO ESTILOHIOIDEO-

Estt? músc1.1.lo se ori91na en ta a.PÓfisi:s est11o1des del 

ter~Poral !I se diri9e hacia. abaJo !:I adelante. cuando se acerca 

al tendón del músculo di9ástr1co, se dlvide en c:los Porc1one1.1 

•.ma. interna ::1 otra externa Para d.9.r Paso 8.1 d H1Í.s tr 1co1 l •.1.e9o 

se reconst:.itu::ie !:I se inserta (fn el h•J.eso 11ioidP.s.. La. <1.cc1ón .. 

de este wisc:ulo 1 leva el hioid~s h.¡1,c:ia a.tris l4 a.rriba.1 t<1.m--­

bien a::1uda a. los m~sculos infrahioideos & fiJs.r et hioides, 

= MUSCULOS INFRAHIOIDEOS = 
Para comPrender bien la. funció'n r~a.ndibu 1a.r1 es necesal"1o 

1 ricluir uria. breve revisión de loi'. rt1tf.sc:u los Infrahtoideos1 101 

cuales tienen cios func:io"Oe.s PrinciPales: 11 Hacer d~sc:ender -

el tw.eso hioides, o 2> con la s.!lud.~ del wisc:ulo est11ohio1deo1 

fiJs.r e'h Pos.icio·n el hueso hioides. cuar1do este Último est.Í -

fiJo, los ~iu:scülos suPrahioide-os1 con excePciÓn del estilo--­

hioideo, a.liudan a ha.c:er descendi:r ta. f11ar1dÍbUla. 

-MUSCULO ESTERNOCLEIDOHIOIDEO-

E:ste wfsculo se ori9ir1a. en la suPerf1c:1e interna. de\ u .. 

ternón !:I se inserta. Etn el t'1ueso hioides. Cuando este fl\Úsculo­

se contr.:i.e1 el hu.e.so hioides desciende. 

-r1USCULO TIROHIOIDEO-

Este rr1Úscu.10 se ori9ina eri 111 c:art{1a9o tiroides (f19,XI .. 

9) 11 se ir1.serta en et hueso hioides. su func:1Ó'i'l taoibléY'I a11uda. 

a 1 lev~.r el hu.i:l'so hioides ha.ch abtJo. 

-MUSCULO ESTERNOTI RO IDEO-

Es te músculo que se ori91na ep el ~ster'i'lÓn ~ se lnsertl .. 

en el ca.rt{la9o tiroides no i'l'thrviene en e-1 movimiento ele la 

m~:nd{bulai sólo <1.!:iu.da. a 1 leva.r lii. 1~rin9e hacia abaJo, 

El fu·ncio-na.r11iento del MUSCULO OMOHIOIDEO es.tá. fuera. del­

tema de este texto, 
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= MOVIMIENTOS MAt·lDIBULARES = 

Los MOl/IMIENTOS MANDI13ULARES han sido estudiados Por nu.-

111erosu técnicas tales corno la observa.c1Ón a.m1.t6l'llica c1ír11c~., 

111~todo:a 9r.frico:;is, Nciio'.drafías, foto9ra.f{a.s eti:ÚeN.; ':J re--­

cienterrierite r<1ediante la e1ectror11io9rada. Estos estudios t"1i.l.n­

esta.do relacionados con los Pa.trones de movimiento que exis-­

ten entre la m.rnd!bu. lJJ. ~ la A.T. r1. 

co·n e 1 obJeto de obte·ner un conoci111ie'r1to 9tinera. 11z-~.d·::. d>? 

RELACIOH CENTRICA1 OCLUSION CENTRICA,· POSlCION DE DESCAtlSCl1 -

MOVIMIENTO TERMINAL EN BISAGRA, PROTRUCION ::. RETRUClOH, a.:: Í -

r.:o~io MOVIMIENTOS LATERALES DE LA MANDIBULA <MOl/HllENTOS ~ Atl­

OULO DE l3EMNETT) • 

-RELACION CENTRICA"." 

Poder11os. definir la. RELACION CElffRICA como el fllOl'l'lento e1·1-

%e el condi to di? 1a f11a.ndÍbu.la se encuentra loca tiza.do en ::v­

Parte wf.s siJ.Perior. Posterior 11 r11edia. de-ntro de la cavid~.d --

91enoidea del hueso t1w1Poral sin cJ.tJ.s.u' dolor. Esto se consi­

dera c:or•)O una Posición Postural. Esta Posición estl deterrr.i-­

nada Por los li9a.r~entos de la A. T,f1, Por lo ·~v.e ta.r<1bién se l-= 

ha dado el 11or~bre de POSICION LIGAMENTOSA. 

-OCLUSION CEHTRICR-
. , , 

Se def in.e como OCLIJS ION CENTR I CA a la Pos i c ion de r~3.X i r11a 

· intercusPidaciÓn entre los dientes anta9on1sts.s sl•.Periores e-­

inferiores <véue Cs.ra.c:terísticas de la oc1u.siÓn normaD. U.­

oclustó·o céntrica recibe t.~.r11btén 1oll nor~bres de POSICION Itl--
, 

TERCIJSPIDEA1 CENTRICR HABITUAL o CENTRICA ADQUIRIDA li estar3.-
' , 

slJ.Pe·rclitJ.da. a tos ca.Mbios habidos PrinciPa.lMente en las are3.:S 

de oclusión de los dier1tes1 suPeriores e inferiores, 

-229-



-POSICION DE DESCANSO-

La POSICION DE DESCANSO e:s aquel la en la C•J.al E'l 1nd1V1-

duo se e·ncu.ent:.ra la fl'l·~.::ior Ps.rte del t1eit1Po. Entre esta Pos1-­

ciÓn ::i la céntrica adquirida existe 1.1.n esPacio <i.l que se le -

deno~1in<i. ESPACIO INTERMAXILAR el C:l.1.8.l P1J.ede- te·ner una var18.-­

ciÓn dli?sde 2 hasta 5 r11m. Esta Pos1c:1Ón tar~bién recibe el noro-

bre de POSICION FISIOLOGICA DE DESCANSO, 

En esta Posición los roúscu los dePres.ores :J elevadores -­

<véase MÚsr.:ulos masticadores) van a r11antener une. armonía en -

c4anto a. su tonicid.:i.dilf musr.:u la.r. 

-MOVIMIENTOS DE EJE DE BISAGRA-

El EJE DE BISAGRA es una línea 1roa91nai"1a que Pasa a tra 
, . 

ves de la cabeza de los condilos M~nd1bu1ares sobre la cual -

va:n. a 9irar, Pert•1itiendo un ~1ov1r~iento de a.bertu.ra :J c:iel"re -

aProxiroa.do de 18 a. 25 tr1r•1. 

Si el r11ovil~ier1to de la. s.bertul"a fuera. rria.!:lor1 ex1st1rU. -

una traslación del condilo, lo cual cambia la 1oca11zac1on -­

del eJe de rotación. El obJeto de la localización del eJe de­

bisa.9r·a., es encontra.r u.n Punto fi Jo de referencia que a.::1Ud<1. a 

tener Un Punto de F•artida Para. tod•:>s los roovimientos r11andibu-

la.res, 

-1101/IMIEMTO PROTRUSIVO-

C 1 { n 1 ca.w:-nte e 1 MOV Il1 I ENTO PROTRUS I vo Si observa "l . pro­

llec:tar la mandÍbu1a. ha.r.:11. a.dela.nte cori resPecto a.1 roa.x111.r. 

En realidad el rriov1m1ento ProtrUsivo fs aquei en el cual 

ambos co'1'1di los 9iran ~ se tras la.da:fi hacia adelante, hacia a.ba 

Jo. :J nu.evame·nte hacia a.delante. 

o o 

*TONO MUSCULAR. El tono rriusc:u1ar es la. c:a.Pacidad que tiene un 
músculo Para contraerse o relaJarse. 
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-1101/IMIENTO RETRIJSIVO-

El MOVIMIENTO RETRUSil/O se ob::.erva c:l foicamente cu.<1.ndo -

la. m.a.rid!bula. efe-i::túa. un des1izam1Emto hacia. a.tN~s con resP~c­

to a. t ff1a.x i 1 a.r. 

En rea 1i dad 1 e 1 mov i m 1 en to Retru:s. i vo es a.que t en el cL1.a.1 

1o:S c:o'f1d1los de la. mar1d{bula viaJan hacia su Parte r~ás Post;i:-­

rior Y tan 1eJos como la ca.vidad 9leno1dea. se lo Permite, 

La. BANANA DE POSSELT (f19.XI-10), es. un re91t.tro 9ráfi.1:0 

de iJ.n fila.no sa.91tal en el <iue se P1J.eden observar los Movimien 

tos mandibuhres anteriores. 

A) RELRCION CENTRICA 

B> OCLUSION CENTRICR 

C) PROTRUSIVA 

D) ABERTURA NORMAL 

Fig,XI•lO, 

E) ABERTURA MAXIMA 

F> POSICION DE REPOSO . 
CD MOVIMIENTO LIBRE DE CIERRE 

H) EJE DE BISAGRA 
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-MOVIMIENTOS DE LATERALIDRD <MOVIMIENTOS DE BE~IHETT)-

Dentro de los rool/imientos mandibu la.res, e·nr.:ontra.r1101 r110--

viMientos de 1atera11d•d, 

Pa:ra Poder encontr.a.r el 110VIMIENTO DE BENNETT1 dirtMOI .. 

<lue éste se re'ilistra. en ún la.do de la. ma:nd!bu.1a cua.ndo H rea 

1izi un desPla.zamiento laterilJ esto e~, que el ~ov1rn1ento dt 

B&nnett se observa. eri el lado en el cu.al el condi lo de la. rna.n 

dÍb•J.lá 9ira alrededor de su ProPio eJe con una l19era desvia­

ción latera 1 en sentido del Pr"oP 10 tooviroiento. Este la.do será 

el lado a.ctivo o de tNbaJo ::1 será twrbién el lado e\1 el cu.al 

una oclusión ba 1anr:e1.da ofrecerá Puntos de corita.cto de cÚsP 1-

des vestibu 18.res siu.Per1oresJ sin erobar9o en una oclusión fUn­

ciona 1 Puede no existir este conta.cto ~ no Por eso Podrá for .. 

r11arse nin9una Patolo9!a. 

-ANGULO DE BENNETT-

En el desPlazatn1ento latera.\ enc:ontr,¡i,roos que el cuerPo -

mandibular sufre una· traslación de ese lado; e1to es, e1 c:on­

di lo <!u.e se tras lada va a formar el RNOULO DE llENNETT o 1.ado-

de balance, 

Estos clos Moviideritos H realizan eri fr,¡i,cc:1Ón de se9u.n-­

dos 11 de esta r~anera, lo que en un PrinciP1o era rooviMiento.-
, . , 

de Bennett Pasa. a fortna.r a'fi91.1.10 de Bennett ~ lo <!u.e fUe an9U-

lo de Bennett Pasa a forrnár moviroiento de Bennett Cf19s.Xl-11 

!I 12). 



(B) 

A) RELACION ·CENTRICA, 

B) MOV• LATERAL DERECHO, 

C) PROTRUSIVA, 
D) MOV• LATERAL IZQUIERDA. 

E) RELACION CENTI!ICA 
(POSICION DE RETRUSION) 

CONDII.O QUE SE 

TRASLADA AL ANGUIO DE 

BENNETl' (LADO DE BALANCE), 

(A) 

(e) 

(E) 

Fig.XI-11, 

Fig,XI-12. 

(D) 

CONmI.O QUE 

GIRA O ROTA Y 

DA EL MOVU'.IF.!i. 

TO IE BE.li1''E 'IT 

(LADO DE TRABAJO), 

-233-



m CARACTERISTICAS DE LA OCLUSIOH NORMAL ~ 

La oc 1u:;;1 Ón norma 1 de 1 os di ent•llS es e sene: i a 1 P .f.rl. MM·· 

té'iler el equilibrio de toda.s las estructuras de la. c:S.vida.d -­

buc:a.1,. además a~uda. a co·nservar un asPecto a.9ra.ds.b1e 1:1 ef1--­

cienc1i eri ta r~a.sticaC:iÓn. Recordel't'los Clue los dientes se en-­

cuentran coloca.dos ta.nto er1 el r11axi tar col't'lci en la mandÍbU 18. ... 

en dos cv.rva.s denol't'I i na.da.s ARCADAS DENTALES i 1 a arca.da s1J.P e--· 
r i or norma li~ente es 119erarnente ma:.i or q u.e 1 a inferior, Por 1 o 

, 
tanto, examinando las relaciones de tos dientes en oClUsion -

normal se observa que los dientes sUPeriore~ sé encuentran ...... 

Po~ fuera di los dientes 1'ilferiores <fi9.Xl-13), 

En direcci6n LIJ..Li. se PIJ.éde observar que toi incisivos­

l:l c:.t ni nos suP er i ores oc:u 1 ta.n e 1 ter e: 1 o i ne: i s.s.1 de ;us horoó 1 o-

9os inferioresi 11 en direC::ci6n B.L1. lb c:6.sPides 11n'dus.1es .. 

de los motares suPeriores ca.en· en los surcos que seParan 1as­

c:i!sP 1des bucales de tas lir19u.a.1e;¡¡ de los. d1er1tes inferiores.­

Por consecuencia, las c:lfsP ides bUca les de los ~lo la.res 1 r1fe--­

riore;; hac:en oc:lusiÓ'ri en el su.reo medio '=lue sePa.N las c:úsPi­

des búc:a 1 es ~ 11 n9u.a.1 es de 1 os roo 1 ares suP er i ores, A es ti rli-

1 ac: i Ón se lé considera cotilo OCLUSION NORMAL ~ se le denomina. .. 

OCLUSION CEtHRICA Cf19,Xl-13C), 

Cor~o se di Jo anteriorrnentei existe una. re1a.c1Ótt de SOBRE . . -
MORDIDA NORMAL, que es ta res u 1 ta nte de 1 a. col't'lb i nac: 1 Ón de 1 -­

OBER JET <SOBREMORDIDA HORIZOIHAL)1 ~ 01/ER BITE CSO:BREMORDIDR 

VERTICAL) entre lu c:Ualef. existe una. distancia NORMAL Prome­

dio <!u.e MO debe ser ma.:.ior de 2 tom, (fi9.XI-14), 

Se co·nsidera. q1J.e existe una. SOBREMORD~DA VERTICAL NORMA!. 

c:uar1do ta dist~:ncia '=11J.e hS.!il entre el borde 1 nc:isa.1 de los in­

c:is1vos suPeriore1 ~ el borde inc:i~a.1 dt los incisivos infe-­
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(A) (B) 

(a) 

Fig,XI•l'.}. A, Vista aeaiodist&l de la. oolu­
sion nol."111&1. B, Vista anterior.­
e, Vieta lingual. 
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r1bres VERTICALMENTE no es lfta::io1~ d11 2 mr~. (fi9,XI-14:B), 

Se considéN que existe- S013REMORDIDR HORIZONTAL NORMAL -

cuando la distancia que ha~ entre el borde incisa\ de los in­

cisivo~ suPie-riore-s.~ el borde incis~.1 de lo~ inferiores HORI .. -

ZONTALMENTE ·oo e::. mal:lor de 2 r11m, (fi9, XI-14C), 

Cu.ando la distancia del OVER .JET o del OVER BITE exede -

de los 2 111ri1. se dice que existe ~obremord1dá vel"tica 1 u hori-

zonta1 excesiva. 

!:_ 

Fig.XI-14. 

= CLASIFICACION DE LAS MALOCLIJSIONES V TIPOS 'DE OCLUSION = 
La Primera desc:l"1Pc1Ón de los tiPos de oc:l1J.siÓn fue ec:hs. 

Por el Dr Edward H. An91e en 19~~' Pero es la más .icePt.ad1. 11-

sé s19ue utilizando en la actualidad Par¡ describir lai Mal-­

oclusioMs de la se9urida dentició'n •. LB. et1oto9{a <caus.!I.) cle -

las iilaloclus.iones es .sumaMente variada, Por lo ciue hacer un-­

anÍlisis didáctico de ellás ser!a imPosiblé en un trabaJo co­

Mo et Presente. Por esta razón, solamente se hará una breve • 
, . . 

exPlic:acion .dll' las lr1a.lPosiciories. de los d1eritei en cada. U.no -

dEt los aréos denta.les, c:on el f1'1'1 de tener u:na ba.se de enten-



" di~iento Para Un estudio de la. c:tas1fic:ac:1on que su91ere el -

Dr An91e de los tiPos de octus1Ón. 

= PLANOS DE ORIENTRCION 'T f1RLPOSICIONES INDIVIDIJALES = 

Se út:.i 1izan varios trazos 1ftla91narios que sirven c:or~o -­

oMentlc:iÓn 'J que Permiten deterroinar la norma.tidad o a.norma­

lidacl de l<i.s Posiciones Clu.e 91.1.a.rdan los dientes con resPecto­

a todo el .:1.rco denta t ::1 Poder as ( es tab 1 eser di ferenc 1 a.s. 

-PLANO DE OCLUSION. 

Es uria 1 {nea. 1roá9i na.ria en forr~.t d~ arco que recorre to­

dás las car-3.::. or.:1us.Ues ele lo:s dientes de un arco der1t<1.l. El­

Pláno de oclüsiÓn Parte del ln9Ulo diedro n.o. del ~hasta -

6'1 Ín9ulo diedro n.o. del 'ID ffi9.XI-15), 

-PLANO VESTIBULAR, 

Es. una 1 {nea. irfJa.91 na.ria en for111a de arco que recorre to­

da.:S las ciras vestibulares de los dientes, Pa.rtiendo desde el 

Ín9U.1o diedro D.B. del lli' l"ra.sta el árr9u1o diedro D.B. del!] 

(fi9,Xl-15), 

-PLANO L!NOUAL, 

E::. un.:i. 1 írtea. itoa91naria. en forroa dll' arco %e recorre to­

das las caras 11n9uates de los dientes de r~anera siroila.r ¡1,l -

P h.rio vestib1J.1ar < fi 9. XI-15). 

= MALPOSICIONES DENTARIAS INDIVIDUALES = 

Los tér~1i-no» uti llZadr.>s Para describir las atterac:iorres­

lridividuales de tos dientes son los si9u.ientes: 

-1/ERCION <inctina.r). cuando los diintes estan inclinados c:or1·10 

si hubieran 91rado sobre su ProPio eJe. 

-1/ESTIBULO, cuando uri diente se encuentrt hacia ta Parte ex-­

terri~ del arco vestibular. Hacia e\ vest{buto. 

-LINOUO. Ci.t.s.rrdo u.n diente s.e e·nc:uentril. h¿i,cU. la Parte intern.~. 

del Plano u·n9ltal. Hacia \3. \en91.1.a. 
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(1) (2) (3) 

Fig.XI-1,S. Plaii.0. da orlenti.c1ón. l) plano· 
· vestibular. 2) plano oclua&l. 

3) plano llngual. 
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-MESO. Cua:ndo el die'flte se encuentN ha.c1a 1a Parte rflÍ.s PrÓ."<i 

ma al Plano sa91tal medio. 

-DISTO. CrJ.ando uri diente se ér1cuentN ha.eta la Parte rri8.s a.\e-

Ja.da. del P1.s.no sa.9ita.1 r~edio. 

-IN. Hacia a.de~tro; 

-EX. Hacia afuera. 

Con estos térr~inos se Pueden des19n1.r la rria11or{a. de la.:S".' 

inoma t {as qu.e Pueden Prese·nta.r los di-i'fltes t>n cuanto a s•J. F·o­

sicion en Pa.rticU\.a.r, Ba.sta.rá con unir los Pref1Jos ciue. 1nd1-

ca:n estos ca.Mbio!.1 11 as! tendremos· Por eJ'emP 10 'lue un diente-

en: 

-MESIOVERCION; es u.n diente <!u.e tiene U'fla Posición rriest.t.1 con 

resPecto a ;:;u Posición norma 1. 

-LINGUOl/ERCION; es. un die'Ote que est{ mál colocado en Posi--­

c:iÓn 11n9ui1 a 1 Plano ti n9u.a t, 

-DISTOVERCIOM; es un dientP. que está e·n urra. Posición m~~s dis-

tal a. la normal. 

-VESTIBULOVERCiot~; es un diente que se ~ncu.entra Mal colocJ.do, 

hacia ta. Pa.rte ve.stibúlar del Plano vestibular. 

-INFRAVERCION1 IMFRAERUPCION, o INTRUCIOHI es cuando u.n dien­

te Posee eruPciÓn c:t(nica insuficiente con resPecto al Ptarro­

de oclusión. 

-E>tTRAVERCIOt~, SOBREERUPCION o EXTRUCION; es cuando un dit?nte 

tiene erúPciÓn ct{nica ma~or de 10 normal con resPecto a.1 P1a 

no de oclu»iÓn, . 
Asit~isr•10; el término OIROVERCIOt~ o GRECION Crota.c1Ón) ::e 

r&fier~ a Un diente que há tenido una.rotación anormal sobre­

su ProP io e Je '.J ésta Puede· ser· hacia rrresia 1 o hac1'. dista. 1. 

La TRANSl/ERCIOHi es lina M~1Pos1ciÓn denta\ Poco USL•.al1 ll 
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se reftere.a. u situ.11.ciÓn ~1'1 que ún diente hq, desPlazado ,_ - ... 

otroi e 1 nttrca.robi.a. su Pos 1c1Ón 'Oorm1. 11 Por 1Jerr1P 10, cu.ando -

cambia de 1u9ar un incisivo tateN.t ~ un c.~.nino •. 

Un diente PIJ.ede te·ner vs.rias verciones ~ la. vez Por 10 ... 

que Podemos er1contrár un solo dierite cor; vestibu 1overc:1ón1 

extraverción, mesioverc1Ón ~ ~iroverciÓn a.1 m1sr~o tiemPo. 

= CLASIFICACION DE AMGLE = 
De a.cuerdo al Dr An9le1 los Primeros mol11.res suPeriores­

~ el canino suPerior, son el Punto de referencia de Partida -

PJra determinar los tiPos de oclusión. 

a:OCLUS IOH CLASE I C PERFIL ORTOIJNATA) , 

La cÚ.sPide M.B. dell..§Joctu~e en el sürco bucal delrsl1 ~ 

el brazo mesi1.1 del \,¡I cae en el bruo d1stil.1 f31 Cf19.XI-16A), 

:::QCLUSION CLASE II <PERFIL RETROONATA), 

La ctfsP ide M. B. del l§J oclll~e en &l nicho oc tusa 1 for111~do . 

Por et/6li1 e1/5L !1' el brá:;o distal de1\,ª1ca.e en el brazo~-.. 

mesia 1 del 131 e f19, XI-16B). 

=OCLIJSI otl CLASE II I <PERFIL PROGNATA), 

La ctf:sP!de N.B~ del l§JotlU11e én el nicho óc:lO.sa.1 forma.do 

Por e1'6h elffl, ~el brazo mesial di?lWc:ae en et bN.zo --­

distal delf41 <f19. XI-16C,. 

- DIVISIONES'DE LA CLASE I -

1. CLASE I DIVISION 1, 

Es aQuel la eri la qtJ.e los molares oc:tu!deri tn ~•ta.c1on --­

Clase 1, Pero existe aPiñamiento. anterior. 

lllCierto t1Po de fqaloc:tusiones c:auss:n un -9.Pretatlliento de 101 

dientes anteriores C9ener1.tmer1te los 1·nfel"iOt"H)1 con u. con­

secuente MalPosiciÓn clentariá que rec:ibe et no~bre de APIÑA~­

MIENTO DENTARIO ANTERIOR1 debido a que h. r~a. \Posición de los .. 
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dientes les da un asPecto de Piña (f19.XI-17>. 
. . 

2, CLASE I DIVISION 2, 

·Es aquel la. en la que tos molares oclu~Etn en reU.ciÓn --- · 

Clase I, Pero existe MORDIDA ABIERTA ANTERIOR o SOBREr10RDIDfl"' 

EXCESIVA1 ~a sea horizontal o vertical. 

*La etiolo9!a. más frec1J.er1te de ta rnordid.a a.biirh anterior, 

H Por el hábito de chuPeteo del Pul9a.r1 o el hibito de emPU­

Jar la leti9ua sobre tas caras 11n9uales de tos dientes ante-­

riores, ~ se caracteriza Por una sobreeruPciÓn de los dientes 

Posteriores o u.na. ·1 nfr~.erUPc1Ón de los 1 nc!Si vos. En este c.a­

so1 los incisivos no se a.Proximan r.:Uando estl.n en oclusión -­

(fi9,XI-18), En otros c:asosi ciertas rt1a.loc:tusiones ca.usa.n que 

tos incisivos suPeriorés se encuentren c::olocados c.femasiado --

hacia. a.delinte de :ws a.nta9on1stas infe>riores. una. SOJ3REr10R-­

DIDA HORIZONTAL EXESIVA se enc::Uentra.1 C:IJ,a.ndo los dientes su-- . 

Periores a'i'1te>riores es.tán ~estibulariza.dos a.1 momento de ha.-­

cer oclu.s1ón <f19~XI-19), 

Cua·ndo los 1 ne: is i vos sUP er 1 ores o 1 nfer i ores t 1 erren U na -­

eruP c 1 Ón rna~or a. la norl'tri. l, los 1 ncisi vos cubren P1.rc:1a.1 o -­

totalmente a. los 1nc:1Sivo.s inferiores. cuando esto ocurre, se 

dice que el individuo tiene ur;a SOBREf'IORDIDA VERTICAL EXCESI­

VA o PROFUNDA Cfi9,XI-20), 

3, CLASE I DIVISION 3, 

Es Muel la. en que los roo lares cleti en re11.c1Ón Clasé I , .. 

Pet'o existe MORDIDA CRUZADA ANTERIOR, 

~En c:oncliciofüi:s norroa ld1 los dientes suPeMores si 1ricuen· 

than Por fuera de tos dientes lnfet'iores. Cu1.ndo 1xist1 MOR·· 

DIDA CRUZADA s1J.cedé exacta.mente lo c:ontrarioi los dientes 1 ri­

feriores están Por fuera. de tos dientes su.Periores. Se dice -



¡. 

Fig,XI-17, Apiflaaiento dentario ant~rlor. 

Pig.Xl-18. Mol'd1d" abierta. 
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r!.g,X1-l9, Sobreaordida. horizontal excesiva.. · 

"' .. 
r!.g.XI-20. Sobreaordida vertical exceaiva. 

(Mordida protunda) 

\. 



Fig.XI-21. Kotdida cruzada anterior. 

(A) 

~ 
(B) (e) 

Fig.XI-22. Vieta poeterior de aolarea enr 
A~ Oclus1on centrlca.. · 
B Kotdida orur.ad& unilateral. 
e Mordida cruza.da. bilateral. 



entonces qu& existe MORDIDA CRUZADA AHTERIOf< CU.P.ndo ,O hactt"­

oclusiÓni los dientes Postel"iores oc:lu.!len en Posición norr~• 1, 

Pero los die·ntes anteriores suPéMores están Por delant~ de -

los suPeriores cr1g,x1-21,, 

4. CLASE I DIVISION 4, 

Es aquel la en la que los molárts oc:lu!Jiri en f"elac:lón --­

Clase I Pero existe MORDIDA CRUZADA POSTERIOR, 

it<La MORDIDA CRUZADA POSTERIOR, de la. l'rr1sr~a tria.nera qu,1 11 -­

mordida cruzada antir1or, es cuando los dientes Postet"iores -

inferiores se énc:úentran Por fuera de los dientes Posteriores 

inferiores, ~Puede ser unilateral o bilateral cr1g,xz-z2), 
5, CLASE I DIVISIOH 5, 

Es Muel la en la que los molares oclUllen fln relac1Ón Cla 

se z, Pero hall cierta tendencia. .;. U. tnei1al1nc:iÓn di los ~10 .. 

tares inferiores, 

- DIVISIONES-DE LA CLASE II • 

1. CLASE rr DIVISION 1. 

Es .aquel la en la <!ue los molares oc:lUllen en rt1áC:1Ón ca 

se I I, Pero hall sobrét~ord 1 da exr.:es 1 va hor 1 zonta l o vert i c:.P. l , 

lf.En esta cl.a.s1fic.J.c:1Óri1 a.l i9Ual que en la. Clase I div1--­

si6n 1; la sobremordid1. excesiva PU.ede ser Únicamente vert1-­

ca 1 u hor i zonta.1 , Pero P Uede ocurr 1 r que se t?ncuentr-em 1 os -­

dos tiPos de sobremordida .;.1 mismo tiemPo. 

2 •. CLASE II DIVISIOM 2, 

Es aquel la. en la qu.e los mola.res oc:lU~eri el'l rt1ac1on --­

CU.se I I, Pero existe un er1trecruzamltnto dt 101 dientes an-.. 
teriores guPeriores ~ anteriores inreriores1 sin que ex1stá -

u ria mordida cruza.da tiP ic:á. Esto quiere decir que Pv.ede obser 
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varse el cruza.Miento de u'ilo1 dos o trH dientes; Pero No to--

dos (f19.XI-23), 

~. La CLASE III1 no tiene subdivisiones ~. 

Fig~XI-2). A) Un diente. B) Doa dientes 

a) Tres dientea. 
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e o N e L u s o N E s 

se 1l t911. & 1 & sil ua w a l .!1. oc ll.i.s 1 ón normú clt U. dent 1-~ 

C:1Ón cotrio resu 1 ti.do de lqUchos factores que re9U 1an el des.f.--­

rr-o11o ~ crecimiento dt todu lJJ.s es.tl"tJ.cturu ciu.e fot"m1.n Par-• 

te de la cavidad bucal 11 lo~ dleritH t'ri 91nir1.1. 

Han de esPerarse cambios durante todas las etaPas de la­

vida, desde la.niñez huta. la edad adulta. Es sabido que mu-­

chas. Personas de todos 101 9ruPos c:rono1Ó91cos. clJ.~as funclo-­

nH bucales no 1 le9an 1. constituirse en lo que ae Podr{a ca 11 

fir.:ai" COfqO idea. l 1 de todos i~odó:S. !O'il felices !J SUS bOC:a! Pare 

ce'il fut1cionar bien·. 

Sin e1t1bar9ol el estUdlante de oclonto1i!'i9Ía debe estar Prt 

Pat"<J.do 11 tener 101 conocimientos necesaMos Para Poder iclen-­

t 1f 1 c:<J.t" 1 a.s .ü1orqa 1 (u de toda& U.s e:si trtJ.c:t~rás bue a 1 es de sus 

Pa.cier1tes 11 Poder así establecer sii.s Planes de trat.lmiento. 

Evidentew?nte Par1. Poder reco·nocer lo a.nor-ma 11 Pri1t1ero -

ha~ que tener conoc:itriientoi de lo normll.lJ 11 el estudio de 18.­

Anatomía. ~ F1sio1o9Ía de todas 11.s estructuras búc1.1es le Pro 

Pol"ciona.r1 al odo'ilto1ó9o 18. 1 ls.ve Para el éxito di? su PrePa.ra.­

ción Profésion!1. 
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