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1 U'l'HODUl'C l ON 

Para todo t.irujdno Dentist.1, los di.entes retenidos -

repre!;entan un intt.::r•é!: cli'nicc.1 dl·~;d1• au germinación ha3td 

que erupcionan o GE! (!Xt1~ .. wn. 

!,.¡!.; eom¡1lica<!Íoncc tran:;-ope:r•atorius y postopcr.:i.to-

riJ.~.;, comCJ dit .icul tuJc~; dt' la ext1'.1cción, awnnnt . .m consider~ 

blemP.nte en relución u la eddd del puciente, es decir a ma-

yor edad del paciente m.iyorC'LJ son lus dificultddcs y co:npli

c.iciones. 

El término l't.·tenci6n impl icd qut: el diente no puedc

h.ict!l' l!rupción, qued,mdo LloqupaJn en ~;u t'ru1•ción normdl y -

de c!;ta m,.u1c·rd t•t:teni(nJ~n,e d1.:mt1•0 ~k loe maxilut·(~t:. 

Y.i :;e.i dt'l•i,11..' .l t•tro Jit.>nte o por hueso 1¡ue impida -

la crupci0n dt' 6:;tc , ... tdllll>ilin, qu1.: ror t!l mü;mo <liente que 

dura.n te el •.:: ~r,·o Jt~ .Jt• !;drrol lo h,1 tom.:1.do un.i pos fo ion roca -

r.!ttnÚn j' ..lU0~tl' UnJ. f .. n·tur,1 .. Ulflrm.J} JentrL' Jel borJe alveOldn 
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I'orm.1 él .;ol.l) 1,t m.m•lÍlmJ..1 iut.•ri•Jr', v .. ·· ¡ ui.·dc con 

sidérd.r Jivi,Jid0 t..!11 1111 ~w--r¡•n y .' r .. unu-.:. 

Cuerpo. 

Tif'lw torrn.i .JI.? hcrr'1Jur.1, cuy.1 1·ou..:.ivi•.l.t·l ::E.! hayu 

vuelt<.t h.1cL1 Jtr:Í~;, ·a.; di· ti11>:U.1:u ,.u 1·1 : ~ .. n'..1:; •: 2 Lor..Ie!>. 

Cara Anti:.•rior. 

Se ol..scrva -.'n l.t lira,,1 nwJLt 1uh1 ~olJ,1.Jura -:!onocida

con el nombre J·~ s!mi:;i:.: mt•nt. ... nLm.1, l..i p.1rt· inferior más 

sobre ~'dlientc.• ll.lJT1d.Jd Pminen1.:i.1 m1:nt:mian..¡ ha·:Lt uuier.i y -

atrá:; Je ld Ct'f'f>t..l :'1.· ••1wucntrd un ·•rit icio lL1m..iJJ dgujero

mentoni.u1n, por JC'lltk :;.;tl\: t:l n«t'vin y lo;.; v.i~'\">;; ::icntonianos. 

M.!s atrás :;e observa un . .i 1 íncu :;vl.•rc.• Sdlit..·nti:.• Jirigida abajo 

y .id.üldnte, 'iue parte 1icl burJc anterior Je la rama verticaL 

Va a tertnindr C'n t~l bordr- infcl"l•)l" J·~l hm~:;o: :...1amada l~nea.

obU1.:ucl éXterna Jf'l m.ixiL1r ;;0lr·•: t.•lL.i ~;.: in:··?·' m los mí'.iscu 

los; tri.J.n}<';ul-lr Je lvti l.lÍ>ic' .. , ,·l.t'.111t.•0 J,•l ..:t· lv y el cua-

drd•l'-' Jt.• 1.1 11ar w. 
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CARA l'llSTJ:J>:lOIL 

Card po:;terjor. 

~1e pr'L''.H.~tttd •·1.~r·e.1 dl! ld 1 fnc,1 mPdia cu..itro tul.>ércu-

los, lld.lltddc>r-; ,q•oiüiJ~. 1•,t·ni, dt• Li.:. 1.:u..ile*; las <los supcrio-

res sirven <lt• inm~rc ión tl lo:> mú:;culo:.; eenioglosos y lus dos 

inferiores :;t; .ilwcr•tu.n lo:; gen ildrl.idt-o!;. l\1rt iendo del bor

de dnterior tlt! ld r..un;1 vPrtical, Gt.• encuen tru. ld linea obli 

cua .intN:inu o miloh:ioidea, que uc dirige hdcid dbajo y hdcia 

adelante, termin<lnd<) en el borde d<.• esta CcU'<l; sirve de in-

scrción al múnculo milohioidl!o, pt>I' i Ul!l'd de las apofisis g~ 

ni por encim.1 de l•t l"int·.1 oblít•ti.ci uc ob:.icrva ld foseta sub-

lin~ua.l qu(• ,llo ja l...t g lánduld dt~l mú;mo nombrt~, por afuera -

debdjo tk dicha lín ... 1 y t•n 1,1 proximidad "ll'l llorde inferior-

St.! cm.:ucnll'd 1.1 í uu!t.t t.1.d.unaxil.:1r 1!Utt..' Üd 1.1lvjd.ll1Ítt..•nto d la 

gl<luduld cubm..txiL.n•. 

Borde~. 

El Lordt! itt!tt..~I'Ü'll'.' c:s romo y ?'t·JonJ*'U:do til•ne 2 fosC'

ta!; Ji~~-'i:·tri1.''1:;, :·ituhl.U· un.1 ,1 i.:.t·•l.! 1.11.k> d•-· l..i línea mcdiJ. -

i...'ll cllJ.:; !,,l' im;t.'rtd !.' l r..Ú!:cuh· ,Ji,~.'Í·;tric, ... 
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Ram..i:•. 

Son dOG dCl''-'Ch.1 l' r .• .. ¡ui CI'•Ll ~~011 ,¡¡•l,m 11!.1:; t r<tnver~:.1! 

mente y e.le form.1 cu.1Jrdnp,•.ll ir·, f;U 1•ju i!'.1y~1r· t~'.,t'i. ·Lit•igíJo 

oblícuamente haC'i.1 .1rriL.1 y h,1.~i.1 .nr.1:• y 1·or 

presenta 2 cara:.:. y 1~ t..or•l•• : • 

la. superior, y..t •¡uc t•tt L1 ¡ rir:t•·r• i ;t' in~;•.>1•t1 · 

tero. 

Cara int.crnd. - i:u 1..1 partt~ meJiu 1..fo 1::..t...t e.ira, ha-

cid la mitad de ld. línea dl.igorldl 'Pl•~ v.i del c6n<l.ilo hasta

el com~enzo <lcl bor<lt! .11·:•-·uL1r> ~.e ... ·n..;ucntr.i un •lbujero am-

plio, llamado orit ic.iu · up .. rior Ji.:l i.:on<luctt; ..; :.tario; ¡.ior -

el cuoll se introduc~ •·l 111..·rvio y 10;; v.1.;os dent.irios inff'ri.:> 

res. 

Una saliente tri.-mgulilr lL.UlHd.i 1.•:;pirM Jt• :'pix, so -

bre el cual se in:H?rta ~l lip;..i::\l'nto t•sft:?nom.ixiL1r, formando

el canal milohLdJco, Jou,J~: .it' llu¡.1 el 11cz•v1. , lv.> va ... o:; -

milohioideo:;. J.:n la. l'•1rt•! iuterior y ¡iostcri"': dt• la cara -

interna prc:;cnta und :.eri·~ dt.: ru~~~··iJ.!dc~ t,ié1. ::i..s.rc.ldas que-



BorJe~. 

f.1 tiord•· .m ltcrior t.•:;V1 diri t~i do ol.ilf cu.mwnte haci..J. -

abajo y .ideldnt1_~, fo¡;tt: Lur•dc! ! .. 1·m.:i. Pl lado externo de la hcn 

didura. vcstiLulocigomát,ica. 

El Lordt~ postL·rior, li::o y obtm;o, rccibt.• el nombrc

de borde parot 'l'.de" por r.u:J re ladoru·~; con la glándula par6tj._ 

da. 

Bordl.! :.u¡1L!rior•. - I'o:iPL' UJlú c;¡~c..itadura amr>lia llam..ida 

escotadura ~lgmoiJca, .dtu.1d,1 entre 2 grucs..is calientes; un.i 

que es lu a¡¡of isi!, L'•Jronoidcs J·lH' Jeldntl! y el c6ndilo l'ºr -

detrás. 

Bordt.• !nt erio1~. - El borde iut cricr de la rama ... me en

dente se cvntin1.1u ir1:;cnsiLlem1'lltt' con 1.:l L<Jrde .inferior dtü

cuerpo ror dc.>trá:;, al unirt;e cor. el L,.r•Jt~ posterior 1o:rmd el 

ángulo del maxilar inf. .. •r•ior. 
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Temporal. 

maxilar in!•:?r•i.rir. 

Maxilar inferior. 

lnSl!!'Ción. ~ Ll t•·:7,¡e>rJ.l ,., !i ja ¡.or .ir:r.•ib-i •m la ~ur 

va tcmpor.ll ild crit.;r· 1 •·H l..t : o:.i.1 Ü'r.ii ·orcü, ·.~n L1 ~dra rrLlf U!!_ 

da de la. a¡•om!'.lro:.:i·, l\·::'1,i 1-11-..11 •:!H 1.1 ..:,1r.t :·x«>t:.mdd ·le la. apo

ncuro:.>is tl!m¡or-il. 

Acci6n.- ~.,111~L:t•. ··~·It •1lv:u· •'l lf!IXilu.r íu:.•.:t'ior y Ji 

I'Ígirlo had.i .1tr:i:;. 
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ca, hasta la cdr•! externa del .'ingulo del mdXilar inferior. 

lnserci6n.- Bl has superficial se inserta sobre los-

2 tercios antcrior'es del borde interior del arco cigomático

infer>ior, en el áneulo del maxilur iuft>rior• sobre la edra ex 

terna de este. 

Acci6n. 

Eleva el maxilar inferior. 

Pterígo:icien TntPrno, 

Este músculo comienza en la upófisis pterigoidea y -

termina en la porci6n interna del ángulo del maxilar infe- -

rior. 

Jnserci6n.- Supt:riormentc se inserta sohre la cara -

interna del dla externa de la dp6fisis pteriogoidea, en la -

parte de la cara. externa de la ap6fisis pterigoidea, en la -

parte de la. cara externa del al.i interna, y por medio del 

fasículo ba.stu11te fuerte llamado iascfoulo palatino. 
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Acción. 

Pterigoideo Ext t!I'HO. 

Este mú;,culo t~t· c~xtit~ll,k Jr!~:de ld. tipÓi L:.:. 1•tl'rigoi

des dl cuello del cGud i lo Je l mu.xil.31' infi..:rior. 

Insercción. - S1..• im;e:r•ta 1]n l.i :m1wrfj e¡,. cu,1drilátE:!

ra del a.la ma.yor del •!~;fC'n::iiJos, la cu,ll eon::;t.:tu•¡{! L1 L6ve

da de la fosa ..::ü~omiític.i, .:i~;í ecmo L1 ..:;rczt.i e;,fl~w.1tcmpordl. 

El haz infPrínr q~~ fi j<i :;oti•c 1..1 e.ll'.'.l (lXtex>n-.1 .:~!l ala exter

na de la apófisfo ptcrigoidtw. 

Acción. 

Movimiento:; .Jt~ Ji•JU.:!::.dÓI.i ·; 1·royc.::ci8n tui._id. adelunte 

del maxilar intérior. 

Irrigación del maxildr inil.'rfor. 

Nervio trigémino. 

Es un nervio mixt1;1 que tr.in:..r:iitc l..i ... •. i!..~li,!-1\.l de

ld cara, 5rbi ta y fm,;,1;; n.J5dll.':; v 11 cva l.i:; iI: . • tdciones mo-
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Origen Real. 

Lcw íilrut> :.u1:;;;itivas tiPnu1 su origL•n <.'Il el gclnglio 

d1..' gan&et' du •iondt: ¡;.1rtm1 lo que cmH;t;ituyen la raíz sensiti 

va, las cualec pt1rwt r .. .m Plt el W!Ut'O!!je ror la cara entero in 

furior de 1.1 protulier .. mcia anul.1r. 

Del ganglio ·J~~ g..:isser SE:' de~:prenden la1; tres grandes 

ramas de este nervfr,: 

1. - El ncr•vil, fJHálmir~:ü 

2, - 1:1 nervio Ma.xila.r• su1>erior. 

3.- 1:1 rwrvío M..i.xilar· Inferior. 

E~;tt: r·~: un no:•vic mixto con predominancia sensitiva, 

:;.ilc• dél cránvJ ü trivl'. r; 1.kl uf:•1j t.:z•c, ov.11 y 1 lega a la fosa

in!. ratcmroral 1h.mdt· u.i:; 1 rim(•I'.:lL r..im.:w r:iotoras s..:m pard los

r.iúsc.:ulos m.:i~ ti<.:advl:'t!;; y un.:i r •. u:u '.A'n:-:itiva, t.:l nervio Luual

:,iguc su tr.tyccto b.:i.i.:i,1 dlJajo por la card l'X.tet>na del múscu

:?.n Luc<:in...iJor L1 ~·;.ul .1t:r\.WiL'Z.l •.:r:in nwncro::;d:.:; ramas que V<ln

d. inervar la t..nc:iu. cuinprl•nJid.:i en trc t.:l :.;e:gunJo moldr y :Je- -

r;:.i.nJc premi lar. Lul'.:¡~~· t·l m:rvio m .. txíl.u:• interior se divide-
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It'rigat:ión del muxil.1r infl·r'i'.".lr, 

Nervio trig6minn. 

BG un m:rVÍ•) mixt;;.1 'lll'! trd1;mitv lci ui:n:;Í!.;. ¡¡ J.1<.1 J•.· .. 

la Cc1r.:i, 6rbit,J. y fo:o .. 1:; rld'.diet; y ll•~v.1 L.1.; indt.1. i_,,n•-o; ;n(>

toras u lo::; mú:i.:ulos ma:;tL·,1J•;1n!''· 

Origen Re.:il. 

Las fi br:w :.Jt..'Mi i ti ·./<l:_o t i ('fl\..'h .; :..1 urii~t·n "ll •1 l l!· rn1; li 1) 

de gas ser de donde ¡.1oJ.rttm h\ , r1·~ con:; ti t av~n Ll r.J f.~ .;t·n ·~ 1 ti 

va• las cu,7 lei; pcnetr.in en u l nt~uro~.: j •- ¡._>r lu e 1r.J. 1 ·itero in 

ferior de la protubel'.'ancia ,¡nular. 

Del g.inglio Jt~ g,1s:.;er .;e Juspr1:mJt:m L1:- tr"::; gra.nd•L; 

ramas de e;;te nervio: 

1.- El ncrvi0 Uft.1 lmh:.:•. 

2,- El Il('rvio M~1.xil.u' .íu¡•e in1·. 

.L- El nervio M.ixil,,u• Int!..!rÚ)l'. 

I:ntt• e:; un nervi;> r:dxt.:.i L'Ofl px't'(lomin.in<::L1 .;1·:i~itiv.i, 

sale d~l cráue0 a trav~B J1•l :tf',Ujt•ro ·«Wal y lh·ga ,l la fvsa

infratempor.il <lande .:.u~; ¡·l'iJ:ll'I\1:• r,1:n t·: r:iotor•.i;. ~ .. I!: , ir.i l.)~ 
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músculos masticu.lh1re i; y •,tn.J r,un.i :.P.'rt:d t.iv,;,, •.!l W!rvio bucal 

sigue su trayecto ha<.d.i at.:ijo por ld ca.ra PXÜ!Pntl del múscu

lo buccintldor la cu.il ,1tr.iv.i(•:.,;..i (:un numero:>-.tr; rdm..:it; que van

a inervar la encía comprendida entre el ser,und1> molur y scgu!! 

do premolar. Lucp,o el lll!l"J.hi maxil.1r inftn'ÍOI' mi divide en

las siguientes r.im.1s m1n!; it ivd:::. 

1. - Nl•rvio .iurí . .::ulu tc:npor.ll 

2.- Nervio ling\Ml 

3. - Nl~rvio .ilvl•nl..1r int'<~rior. 

1.- Nervio aurículn tt:•mrordl. 

14t:í l··-c.tli;; li~' !!(~·dentro del cuello del c6ndilo del 

maxilar inferior y luego ne dirige inmediatamente hdcia arr~. 

ba para seguir por delante del conducto auuitivo .:::x:terno e -

inerva la pie 1 de ld $ ien, ... :onJucto -tuJitivo externo y parte 

de la conch..L 

2.- Nervio lingual. 

Est~ se dirige :.,i..: i.i abajo (mtre la rama Je! maxilar 

inferior y el músculo ptcrigoidEM int1.•rno, pard lu~go, des-

pués d~ dobl..1rse en un drco <.!onvexo h.iciu. a.bajo y atrás pen!:_ 

traen la lt.:ur,ua dcsJe a.bajo e inerv..i su poX'CiÓn corporal, 
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3.- Nervio alveolar inferior. 

Se encuentra pegado detrás del nervio lingual y luego 

se introduce en el orificio del conducto dentario inferior,

para seguir en el condu.:::to del mürrno nombre y dar rama::; a 

la.s dentadura::; y encía del muxilar inferior. Una rama cola

teral, del nervio mtmtoniano sale a través del agujero mento 

niano para inervar ld piel del lado inferior y del mentón. 

I:T IOLOGIA, 

El problema de la retenci6n dentaria es ante todo de 

índole mecánica. El diente que está destinado a hacer su 

normal erupción y aparecer en la arc...tda dentaria, como su 

congeneres erupcionados, encuentra en su camino un obstáculo 

que impide la realiza.ci6n del trabajo noI'1l!al, que le está en 

comendado. La erupción Jentaria. se encuentra, en consecw~n

cia, impedida mecánicumente por ese obstáculo. 

Razones Embriológicas: 

La ubicaci6n especial de un germen dentario es un si 

tia muy alejado su ~rupción normal: por razones mecánicas, -

el diente originado por tal germen está imposibilitado de 

llegdr hasta el borde alveolar. 
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T,;l germen den L1rio rnwdc hdllarse •m su si tío, 1icro

en una angulaci6n t.:tl, qw.• al l.'·ilcificu.rt:'-! t'l diente y empe

zar el traba i o de erupción, L.~ corona tomd contacto con un -

diente vecino~ rutt..!nido o l!rupr:ionado; l·ste contacto consti

tuye una \·ordader'<1 t i.j.1ci6n del dientt:." L'Il t>rupción en ¡iosi-

ción vicio:.:J, :ou:J l:'<i1t.·L~:; ~'~nctituyt~n, J'('ro GU fuerza impuls:f. 

va no logra colocar dl dii.mtc en un eje que le permitd ~.:n.'Up

cionar normalmcnt~~. 

Obstáculos Mecánicos: 

QtH' plwden .int<Jrrom~r·:.e a la erupci6n normal. 

A} Falta de espacio. 

Se pueden con~lÍJc!',U' v<iriJt; r-o:liLilida.des. 

B) Hueso con un..1 condensación, Lll qu~ no puede ser Vt.!cino

en el trabajo de 1;~rupción (1.mosto;; ic., oste.itis colh.l.cnsan 

te, ostcoesclerosis) 

C) El impedimentc que [;u o¡.orw u. lu normal erupci6n puede -

ser un organo dentario; diente.; Vt~cinos, que por extrac

ción prematura del tempordr.io h.m .::icerc:ado sun coronas -

cvnstituyendo un obr.táculo mecánico a la C'rupción del 

permanente. 

V) I:lem1;111to::: ra t r 16glco:; rm:dun e¡ ont·rr-e a la erupci6n no!'-



mal; <l i t'n te ü :>uperni:.m•:l'dI' i o:;, t amnre!; rhk)tl t uó:n icoc:, 

corwtiLuymi un i.mp(:dim\c'nto l!H.'é::Í.1dcn. 

Causas Gener.üe :; : 

tes. 

ll¡. 

quitü::mo y la enfe1'mcJ,l11t'~; •pe le;; t;on ¡•r;)p i,H; t ivnen t-.im- -

bi~n influenci,1 S\)Lr•' L.i ri.·tm1::ié1n ,1,•nt.1rid. 

· Causas de rett~ n:: ión. 

La eX!JlÍcac.i6H Üt' ld incid•.tnCÍd de d.ientPS retenidos 

que parece md:l l : .. ~ i_:.1 t!~> L1 I'(~!hcG t6n evülut i: . .. ;!' iduu.l dcl

tarnaño dt: lo:; l':h:l.XÍL~re::; hum.:.u10G. i:.•to da pcr re~ultado maxi 

ldres dema~ i<1d0:; peq,-.wfio:; p.lr.i m.~cmod1r los tL•rctJros mola- -

re.;. :;n .J.l',_..,yo .l ,•:;t t tL»->rÍ.1 · ·L~;·:.rv,tr.1l•:; L1 .1uGL"nci.1 congéni

ta de lO:_: tt!I'1~~I'i.J:, ffiOl ll'L!;; ~;u¡-l'l.'lll!'t~•:: •-' inferi,·:-._•,·, O ld fI'~

sencia rt" los terceroJ :nola1,c:.,; surim•fütar·h.>~ en ::;u lugar. 



irregularidadd l'll le! ¡·,:~.ir.:i(1n v JI'hli.:.¡1u:.d~·.i6n Je un diente

a.dyacente; la dL:n~id,.tJ th'l ln.tcf''·' •¡Ut! 1•.'l cuLr·t~; inflamdcioner; 

crónicas continuadas con ,;u rcs•ll tdntl?; una membrana mucosa

m11y densa; !.ilt.i 1 lc •:q•.h:iu en .!C1!' m,1xilari-}1 poco ue[;arroll~ 

dos, indf!l:ldil l'Ct 0 1H: ¡;;¡¡ JL' i•'S JÍ.dltf?~: fr'iffici'.r'ÍO•; pér•dÍtÍ<.l. pr~ 

matura du lu dt:tew: i C1n primar id; •1n! •.:11mr·dd<le5 .:ldquiridd~; tu

lec como necr•c\i;ü~ düLida a .inf~1.:ci6u o dLi;<'PG<'S, i::,1.Inliiau in

flamatorios en t>l ?',ut.•~;o por Cilf,.rn¡1•rJ,1dt•S l...!XdUtem;1tiCJ.~; en los 

niflos. 

Causas DÍBti'.!mica~; de reti·ncióri. 

La:> retl..!llt ionc ~ ~.e t:n·~~üntr.u1 .i V(•..: e~; dondu rt.J exi:,;

ten ccmdiciorw~' L:•;;,lle~,; prl'.!S•:nte:'.. En e~:tou cai•on h..i.y. Se

gún Bcgcr: 

J.) !forew:: Li 

b) Hezclu dé raza:.: 

II) Cuusas P<?stn.lt,ücr,: h'Ud•· lc.w CdUSd.s que pueden -

interferÜ' tm el Je:xtrroll4; Ju.1. nino t..:tles como: 

a) !\ iquiti~;mo 

b) An.,mid 



.... 

e) :;ífili:• •\:-iu,.;01.i:...1 

J) Tubt•r<~i.lh>~:i ; 

t~) DL:l'Il.iOCI'Í.lH~i 

: ) r1l': :rn1 t rL- i ém 

?·) O:d.;;1•:,1lia 

e ) Pr•crpr i.,1 

1L 

EG. un.J. c;;;,Ji1.! i0:1 1.'ut1¿;f.1:i L1 ::t ¡·,· l tU'.l, •.!U t!: ·~ l ~ hay osi í i. 
cdción de:e.::tuor.a .J•• hJ:.'.i !1·~·.>~0 . ..:r.,1:1..:llt?s au:.en-::L1. completa

º parcial <le l..i~· l.:l.c;íc;il u, rP..:·a:n~~ '.·,1 JL"nt ario ?'t!ta.rdado, 

Ji ente:; !;urernumcrdrio.; r1Jírr.t•nt u•io:;. 

b} Oxicefa:lia: 

E:> l.l 1L1mad.1 ..'dbt!Z..t c6ni<..:..t t•n .:•l .;.;Udl 1.1 ¡«lrte superior

de 14 ..:aLe.zcI es punt iat,uJ,1 • 



, __ 
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e) Pror,eria: 

Fe¡ x•usent.m e>nve jecimiento rrPmaturo, t.m Und. forma. de in

fautili!;mo i;,u• • .u:lL•rL~.t·ld ¡ior uri.1 I·"•¡Ut•11.t dUGl~ncia del vello

iacic1.l y ¡iúl.·jco, pit·l <Jrrug.iJa, 1...•...1.bt•llo r.rin y E'l dspe.;:to ía 

tddl, .1ct ilude:; y m.ui~·r.i:; del ,111.._,ictnu. 

Es una cnfcrm<.'dad del esqueleto, que empieza en la vida -

:1: t·t al y pr~iducc un.1 ! .. ~r'lTid:. de t•ri..1n i !ano, en e:;tafi condiciones

e l cartJl.:ip.o no i:e de::;1rroll..i Ht>rmalmente. 

e) Paladar i isur.1Jo: 

i.:~: und J1;.•formiJdd m<:Ini1 cstu<l.i t•ol.' unJ t isura congénita en 

1.1 línea mt"dia. 

Las mi:>ma:.; ..:a:.;uas locdlc::; o gt.?nerdle::; pueden ser cl

f actor etiol6gíco de dientes t·n mJ.1 posici6n o no erupciona

do:;. 

El J.utot· tl.l ok;1.•rvado que lo~ <lh•ntt?C retenidos se pr.!:_ 

scntan t'n ~:l $Ír,u.it•ntc orden Je t1·ci.;uencia: 



lB 

- Tercerlos Molare~ lnt0ricr~~ 
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Está indh.:ad.:i. ld l~Xti:·..ic.'<..:ión dentarid por 1ndolt.• mee~ 

ni..:o, 1:1 di1,ntt' 'ilh: •· :t.í de~:t in;ido .t hdl.!l!I' :;u crupci6n t10r•-

mal ·1 ap.u 1_·,:er l'll la ·t!•c.1d.1 dt•ut,tri,t, t.:omu r.un cong1!nerci: 

e r•upc i 1;I1d,!(·~;, l'nt..; UPll t ra t 'll :;u •.!.imi JI• i un oLi;tácul o que lu im 

pide la rcalizaci<ín d1•l tr,11.ajo normdl y puc.!den cer f.1lta de 

espa<· io, huc:•o c.:on •u1.1 i.:1mdcn:..1c i(m, or•r:.tno dentario o alp,un 

elemento pdtal6gfou. 

Otr·o :;Íntom.i !'~; t:l dülor •¡ue pued1..i ~;('r ligero y loca 

lizaJ.O t:n 1,1 rr~~:ión inm>'di.-ltd dl ,}ienlt! rt•tt•nido, pU(!dt! ::;er

r,rdV(' y .-iÚU .~~ .. :.!fr,:i;n,, Áh<:li1y1•11tl-., t1>dv:1 lo~~ JíPnte:· ~;upf'1•iort>~ 

e infcriorL•:, l' in~ll' i·•n':; l'll el L1dn af1:1.:t..ido. 

CON'fRAINDif'N'IOIH.~ .• 

Aut"-·~; de hd.:•.r Uil..i t.·xtr..li.:i:.:ión 1..·~ .ir¡Ji:;¡:n.•n:;...tll1: hdcer 

un rccono.::imic:nto t. Í! i _,¡ ·lt'l p.1...:icutc, :deudo t?sto m!ccsdri0, 

cuanJo ~~ v.1 .i extr.i·~r • . .ui dic-r1t1.: intrctddo y con mayar raz6n 

cuando se h'dt<l de I.1 extr.1..:c i6n Jl' diente!: t'Ctenidos cuyo -

tr.itdlllicnto •:~'. quirGrr,i...::L>, d1: t'!~t..i mancr.:i :.;1.• pueden pr0vcnir 

co:nplicacicw..-.~ 1:rd'J't:• y ha~:ta :r.ort,1.le:; durante el trans-ore

l'cl. torio y ¡ u:st-cp:rat«t'io, I·CI' h, <¡ne e~: rt:comend..lble, que -

l·'"~ : 1: >:.~··. qu<' J l<.k<.:~:n alte1....tci .. n~·~ p-itológicas :;edn re-



te. 



•'LA'. irI<'A1 r·_,r~ rn: .:r.r¡;:v1: rnn:Fru:tU:!.1 

PI:TJ]~ I 11' ''. • 

ll 

C"l.i.sc I: :1.1xíldr 1h•nt.1d«. Pd1·11ci6H unil.1té!I'dL Ditm 

te uLic,1<lCJ 1:ri •'l 11'1•· l in,1:u.1l. ,.11 1 ··~·i.· i(,¡¡ v1-x·t ic.il \' i•o.:ii.:i6n 

horizontdl. 

Vl.!I't ic.il. 

l•it•ntcr; ubi..:,1d0;. 1 r• •.1 ! ,-ir, lirw;Hl ¡;1~·i1-·ióu ve:rtit:.11 y ¡m•l 
1.i6n horiz011t.ll. 

1.,;.l:'nl1..': a!:L;.l•l••'O t·fl 1•1 1.1,J.1 t•~·ll ¡1·:·i~·i611 Vt.•1·t;qil ... i\)$J-

..;i6n hor•izontdl. 



extirpación 'i~lirr1r~~il!.J. ,J.-. :~"i;_;~.~· ~, t~¡¡~¡r·n·tt:~ ·¡ '"i:entt··1 1etl!r .. i

dos; ld I'e·l·1· .. ~..;it')r~ .-1L·it..·1 1td o L!i_·rr 1 .. !-1 ~1l. ír\1cturi..1~; h~ i~-~~1 ~1uc-

neral. 

be rHaliza.rne en un ho~~rit:ü ~kw!u el r1i.:icmte ¡:.11..!tle recibir 

un r1;?,1ncst6:;Ü>-· ,._crr ... ,::v .. :; tr 1t u::i<mt~· .iJ._.,;;:.. , ¡rt!urer..itc

rio y po~;o1,•Jrdt•:iri.:,, u.<i ._:cm;.:,. r:.cJl1.!..i.; d i•.:¡_;:..uJci.c> :t.·.U.'.:l ·~vitat'-

ta y el S:nJic•..: di.:: ~u¡.i'.1 ':ivefo; l i, '...:'' 'J•:ll. r::'L• ._:,1r.o~· Jt.: enh~r-

mos enca!dll.ilu:~ 11.J.jo i!l r:"•tuL1 J•'! ;i-r.m rie~gc- :'..drúrgico, -
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ci6n de uno 1_. 110:.; JiPntt>~• con ..irw:;t.esicl loeal, minntra!; que-

mi~a intcrvt.!n.~ión en •:l ,-·uw:ultm'Ítl. L.1 l'Vcllu,:ición de lu -

ción dEJ la interven~ión :ni:;m,1, dcbt'Il ~1l!r factores decir;ivos-

C.J.bO. 

e ión doblf.' méJie..i y dt•n LJ.l, 1."1Jd •ui.1 J1' t.'lLH; 1..'un m.1 rl..!:;pon-

La~• .1Jmi:donc:· l.1!i h.¡..:1• di t'L'et.i!llente el oJont6logo. -

Sin embargo .iún cu.:inJo ~t.! li.1ya 1_·!c1:ttk1.Jo varia:; consult;is 

quien :A: v.1. a Of·l'I'ür descubrir por ~xdlllen sistcm~tico de-



' • '+ 

HSb.ito. ; 7) lü·sunwn .1 
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fü»;:vc dE:scripc i6n de lo:; !;Íntomas principales de la

enf ermedad con pulalJra~; .Jel mi:;mo Jid.Ci(mtc, por ejemplo: 11ten 

eo dolare~: en ld m..indí!Jula .i l <~omer y no puede abrir loG ma

xilares por• lar~ m.li1,1Hau, pox•quP e:;táu tan duro!.: 11 

Empezar con lor; };Íntornafl m:Íu cerca.nos que el pacüm

te pueda relatar. Pónga!:c lo~; !;Íntomas Pn urden cronológico. 

Indíquese la f echd del ataque, no (Ü día de la semana. For

ma de ese :::;i e!; grudual o repentinu. 

3) Hiztor.ia médica .i.Htl•rlnr. 

'l'od,:i inform,1ci6n relativa ,'l enferme<ladeti anteriores

Y tratamiento m~dic,_') y dental dcLe ser excluida aquí. Se di 

vide en 4 seccione:;. 

a) M~dica. L.t primera prcgunt.i a.1 paciente ha de -

ser: ¿Ha tenido u:~ted d.lguna tm!crmt~da<l grave anteriormente? 

Si la respuesta C$ negativa, rccórrasc la lista abajo expue~ 

ta. Si es positiva, informa subre la afecci6n referida, con 

la fecha, y despu6s recurra a la lista de ab,1jo para verifi-



:n 

E11fermeJa<lv:; r1:1Mh•:: l\rni 1~·.hl.iti~; 

l:ni ormcddd~~~ ;;,rngu í nu t;: I:t>1.:,·1r L1 t .i IM 

P..:.tr1tiditü; lrü ltH:n;';,1 

Di.lh: lL' ~· f' l•.'UI'l'é; L1 

'fo:; l t'l' i Ild 1J•!1U:.(>Il ~ i 

V.iri1:•:• l,1 Tubt-r. ".i lu~; i0 

i:nft.;r•mud.Hll~;; vJ.rJ Lv-.·d:.l:ULlr•" .i t.!l ¡·.J.c:i··nt<~ l.!Gld o 

no t::ori tr.1t•1miC'nti) ,1nth.:,"lt'.~l-mt•' ,. ·;m¡ mtdL:.H.:i6n ..intilii¡·u,;:: 

tensiva). 

f.nfurml!d..iJc:. Hep.íti ... ·ll.f:> (a ml,thl•Jo ~on ":.•-·::.· 1 l'.T~.¡i¡.irü:: 11 

Alergias (e:;1 cci;ür.v.mtc a lu ¡•l"nicilin.1 v U.J.:t'~6ti1.~o:::). Tam

bién ef: neces,1rh~ .~ono...::er• ::..1 cem;il.UiJ.1<l .1 i...i1~Litúri.::o~; a;;

pi:r-ind, tel.1 .1dhf~:;iv.i, y,._l.;;, mt:·r.;:~1rÍ•' et,~., vn otr.1:; ¡i.ll..1- -

bra~ tl CU.J.l ¡ule!' L'lL·f:';í•Ilt,¡ •¡U>.• tu::tt.' .!~'h°t;1.::t0 C0H t•l r..il!icntc

y pueJ,1 tr,F·r Gensit i 1 ic!:1,1. 

Tendt!nc ia Hemorr.íg fr i. 

CuaL¡uicr l··lt:icnt\.! •1ui: h-lVd l't!i.:il iJu tx•.it,unicnto es

teroide dur.1ntc 1•l ano dUt•~rio1• ,k 1.1 o¡ •<t".1-.!i6n (!1.J.y •r.1e in-



. '. 
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Regí~trect! ..::ual-



2d 

Oídos: 

Naríz: . . . 
. f.! lU ~~· ¡ t .! S 

Garganta: 

Cardiova::cul.Jt': Dolor, ¡ .11: : t i-: i.:m•~:., 

11.J.tuler:.:Lt, ,_.:.fü.tip<t .. ián, t!I~a11.J1, ···:..icu..ici5n 

Reproducci6n Femenin..l; ¡t.Jr~<..ii.lo;.; C1rcc..1.1.m-:i.J., ti¡v, luraci6n), 

abortos. 

Nervios: 



5) !Ifotoria r.-irr:i:!.j.JI', 

Est,1 ~;e h.li.!t.' a t Ífl dl' ;Je:;<.:11br-ir cu.ll ¡ui1..~r ~.•reJL:;¡•o·;j_ 

ción en la 1.:unilL:1 1L11..'1a. J..i;: •m1r·1med.1.Jc::; !H n~dit irias o en 

laG que la ru~rt!H 1~iu du:.~·m¡11•:1.1 P•lJ•t!l im11orta11tt-, .:umo J.h;r- -

gi..i~ o diabute1:;. Regi:'~>t:t-t-'Et~ 1.1 infot'f!1,1-:..·.ifü1 r•.•l..i.tiv .. t .. i L)s -

padres, <~spnr;o,:, ui;i;y;, :d •·;·.t;ln vi'Ju~; v l·i1m (.ü,1•tvie:.;e v o 

m)., o, ~·;i 1::>t.'Ín •rtuert: ·!;, l i .Jl¡t) l,i úcJ.hl y lcl ,;.'dlL>d, 

lb.V quw ·luturmin,u' 1.1~; 0,:'J.pa.;:.Í('Ik~;, h."i:..,it 1 ,., ...;on~.u::w 

de drOgd, alc:ohol, CJf~, !15.Litt:i;; Je :.;ut~Ho, l!t:G. ln~;J'.sta:;..: -

ante el pa..:::ientc .:i..;t.•rt:..i Jü l..i lnl~i.:ri,lo •.m J•.!te:r.'mÜi.do purío

do de tiempc>; no ~•·.> dCt:¡ot•m ~i;encrd.l iJ.1Je~~ c.:,mo l..:t ·fo "un tra 

go ocasional". ¡_'nu1do 1.i .1..:L.uuci6n •:~; ac·.:.rc~~ tl•: Jr•og.;is, und 

pregunta como 11 t.:.>t5 tom.indo ,:. fi,1 t'.:'r~~1Jo t'Ct:ientem·.:nte algund 

medicina o ur'e>1~..i" i¡:..~rt.u:»1 ! 1 ínt0n:ución pertin.:.mt•>. )tr..i.

pregunta ...:f icd~ N;: ''·1 t ,_.._ t..·il .1 ·;•.!I' iÜ "!l6J.ic0 .;; ha. hiJo re-

e i cnt er.wn te l 'ºr .il !:o" • 

:Ln u;:;te puntv, el exrJ.m.in.tdor ,}etc tener una buena 

idea <le los .rntcccdcute:..; nédi~.~:; Jcl p.Jc.ientu, y d partir de 
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ci;.:i. información dt•du•.:ir <;i<,rt,1:. 1 <:I1cl1i;:ionr~::, rer.paldad,1~• 

por el ex;unen f 1:;it.:n y tk l.1Lox•.itnr•io p.n•.1 1ktennindr uuei;-

tr•o diagnóstico. 

1.- Dientcu. 

Regintro en <liilgr.¡m,1::, r:u.:Íh·n dit.•utcs bdy en l.i Lo-

cd las carit•:>, movilid,1d, prrir.drn1t•Jc.:lrld.1 u otro!i sienes p~ 

tol6gic<)S. Si ~t: lian tomddo r.tdiop•.dí.:.i.~;, <.'te. LJ. oclusión 

de !Je controlarse ¡i.n:•,l ··"~r si hd y d lg1.md. • .rnorma li<ldd. l:n l..is 

radiogx•d l 1'a:~ h.1y 1¡u .. oL~;(~rvur lo::: Jit•ntí~n retE.miJo:;, 1¡u is tes, 

2. - Mucosd y t•r1cí.1. 

Hay r¡Ut~ .1n0Lil' 1:1 pr(•:;un:J.1 1.h.: los 1,;dJllbio:; infL1mutu 

rios, malíorma~~ione!; y .iumeuto Je t.1rri.1nv. 

3.- Pdladar, fdriur,l!, l.tl>ios, mt~j.ill.rn, pi:;v de lü L0c.i, te

jidos sulilinp;udh'.«. 

ge rct,i !;trarán c..imldn:: J1.• ,·,1lor, int l.amaci6n aumento 



dr: tam.mo, ~t'-!· No h<1y 1w· 'lnd.u• de· I»ilp.1r e:.:to:..; tc·jjdoc 

c:oli aml.>an m.1tw:;. 

4.- Lengua. 
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Cu,ilt1tdt•r l!·illllJiO •ll' t.ima1111, t.:ulut' l•.lpil.1r, ÍOrm.l Se

dilOtar5.. Tóme~t· ld ¡.uut.1 ti<> L'i lenr.ua con la tOdlla, sáque

~el.1 Lien ..ti uer.l d<.• Lr bu-:<l p.iI'd i>x.1müi.11•l.:i de los C\•stados, 

la base en Lu::;~.i. tle uh.'1:n1ciorn ... :.; o t ot'!Tldcioue~; tumor.iles. 

b.- AliPnto l' hir..ieui• lnwaL 

ú. - Nódulo:; liní á.t fr.·:.~. 

l\:llpd.i: ión Li:r.dnu.i.l y l.i.ilatcr<il Je Jo::; nóduloG cervi-

7. - t.rticulación ·:·.·m¡·orum.i1¡d iLul<U'. 

Se p.i.lpu.u J.mt.1-t!; J!'t ici.11.i~ ion e~ pdra obtener ~:ignos -

de subluxaci6n, dolor, 2·uidot;, etc. Se noturán también 1.is

Jc:;v.iJcioncs cuaw.lo 1i.1brd. l.i bv..::.1. 



B. - Cara. 

eviden1:ia. ..,, 
1...:. 

co. 

tualrnente tiene <loe '. il1•.·~'. 

hacer dificultoB..l L.t '-'l't.'l ...t ión. 

estructuras impcrt..llltt::•• Ju 1.·.lliez.i y ... ucllo. 

gico. 
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Estudio Radiogr>áfj ·.:c·. 

Es un m~todo de diagn6stico impor>t<rnte para el plan-

tc,11niento de nue~tr,1 intr?rvención quirúrgica. 

Este nos exigr· Udulit.!..id en tlur1strt1~ imágenes para -

evitar d.:i.to:·; falso:> v tm !racuso eu la int t!I1vención. 

Por lo tanto se tomarán radiografías locales y oclu

saler;, con el rayo eimtr.:11 dirigido pcJ.raleldJJlente al eje de-

los dientes vecinos, ~~to es importclntc ¡~rd conocer con to-

da precisión ld po:-;i~dón Luc..il o linp:ual qull puede tener el-

La.s n:r.uiogr.:J.i Ía!.i oclu!;cllus ne~ proporcior .. m la dis--

tancia y cantidad Je hut:!so que • .. ;-:iA•.: entre la cara bucal y-

linr;ual, las di verLü!; l'oGicion.:•s del canino retenido y si as 

que existe alguna i).:itolo~Í·l. 
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INSTRUMJ:.JI'I'AL (l!JIRU:1•.~ICO, 

La cirugía bueal Ilf~,~e.;it;i uu jnstrur~eHt.i~ 1 t.1:nLi~n -

especializado, esto~• i n:;trumt.?u !:. ,·;:; ¡ ,¡1i:!den :>r l 1.~L:'~ I. ,m Ír•'f.' un la~;; 

casas del ramo. 

Bisturí. 

Este instrun:rmtu ..:~w~ta Jt: un m.ing .• , ¡ ~· :1 u i•o ¡ 1; 

que puede tener distinta_, tur:n,i,s y tama¡¡o;.;, 

Tijeras. 

Instrumentos dn :;~11.;!.!i:)n de tejiJos, .;l! :.1..:~, '~:~•! l•,a p~ 

ra seccionar leugueta., y : i:·:.;t;:)rti.::s ;:íngival,!:~ 'j tr,L.~~s dt: en-

cía. 

Este se utiliza en uJ. dcsprendimifmto y tel"·araci6n -

de la fibromuco::;a primdrix;;ente incidida por •·l li :turí. 
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i;,;b: 1::; ¡¡1 i~·1·i;.u·io ¡•.ird niu.nt ••t1('J:.' •iI'<lI'lüdu:.; lou labio~; 

•.:011 1. l l l'C•J .t'«: i •e, di· H\ Íi" ri l' lv~,. 

fa.;tp :..;t~ U:.lil l'•lr·.1 r~!GC1.:dI' i.'l hu11so tiue 1.·uLr<..' t~l 0Lje

t1.1 dl' lti llltl'l'V('I11,.!ÍÓn. 

Ld fl't·:;.1 ¡1ut:d1.o ~:,1c.J.r t•l hUf!S('I Je por sí, o abrir c.i

mino d otro:; int;ti•.1n¡·~:1~·J: .• 

tstt• no;: :~h·•:1 i»U\l 1,1 p·t•r,1r.l'..·ión Jt! dlis.ir hordcs

Y ·~l. imin . .ir punt,1:. 6: ... •.i:;. 



Agujds par . .t :~uturl. 

les. 
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i;st.1 e!:: do vi t,ü import<1nda pd1•a "1 l!x:ito de nuen-

t1 i i11t•:I'Vl'lh'it111 1¡uh·úrgit:,1, ~.e 11,rn nL1;t•r"1.i<lo fr'ac,1!:;0:..; múlti_ 

¡.L•·!· ¡1,t• ,1w~:.1(:·i·'"':; i:1~:ufi•:i1~1J1,.:; c¡m .. IH, J•l'r'l11ÍtH1 rr:illÍz.n•

t•"l·l<..i:; lOt: t:iP.rr:{'ll:, Oj l'I'-tll)l'.':Í(•~·· 

J,c,; .i11f::.t(:; i<:(>~ lu1:.1lv. ~~mi w·uic .. un1•ntoG que Llcic¡uean 

l.i •'onducc i 6n 1wr·,,1 iu~:a t:n f n1•11ttJ. rev1•r:: illt•, L'Udfll.lo se apl i -

t~an lo<.:.:llnwntP .1 1.1•; ! iLra:..: nervio:•..t:: <>li conccntraci6n .ttk-

cuüdtl. \H•vi. . .rnwntl' 1.1 rcvi·r·t•iliilidad t>~; un.1 c .. u .. 1ctcr.íutil.°M 

ir::1.nrtu.ntt! '1" ,.:ii.1l1;.u Ít'l'' d.tw:.;t(·~ k•1• h11.:o1l útil. 

I!t: i'.'"-' ..Jil»~;tf~ .. ii:or: m:t:; tu;u.111~: ¡•Jr-.i. e!;h• tir,o de ln

t.·1•vt·n1·iün•·.~ tL·111.•mo:: le .. • ,uu· .. t (:. i,--u:· ln('iill·~; 1¡m.• d. c~·nt.ir1ua-

1•H"m ·k'>t·ril,ir• rae;:,. 



Novocaina. 

Anestésico v..i:..;odi 1•1 taih;r 10:..:.1 l :; intf.t _;,_: '• ;·:·ol.i.1bl•· -

mente es el más potcnt•.! '.i el m(.:IIO:J t.'1.;>i:ic,1. 

Tiene un rá¡iiJ'"' il1ir·i,) ,Je .1:: :i6:1, i!.!l' 1 .!~ Lt'·.i~it..n -

corta, lo cual C<)mbi1•.-1·l:.> :•·r• :u C-;.ij.1 pot .. n.;i.1, !·' .u. h•1,,,h11-

menos popular. 

de cocaina. 

Xilocaine. 

Anesté&ico locul d~· ur:>·J más :rec 11~nt~ tit:H•! un inicio 

bastante rápido y un..t J.ur.J.ci6a <k .1~ción rt:l.1tiv<.i:rt•'.nte pr.;:ilo!!_ 

gad~1 as~ como una pott:hci l ,: é J vec:c!.; m.1yor iU~-· l--1 i-·rocaina. 

Se aplica en solución ,.i,l ! por ci1:mt•::>. 

Carboeaine. 

Tiene propicdade~; muy scme jan te!; a 1.1: d(• l.l xilocai 

ne pero se dice que ~u inicio es m.5.~ rá¡iido y ~;u ..i,·ci6n más

prolongada. Se aplic,t en un.:.i. ,,Jlw.· ión al 2 Jll'I" cil!nto con -

vasoconstrictor o en solución .1 3 por ciento .:iin e~te. 



El Lloqueo del ncr·vio d\mt.1rio inferior se com;idcr•a 

Lu diiestcsia df.! la eneíu lint.:ual y ld de la muc.:ot;a, -

'1'(._~:ni....:d. 

Con el Je Jo ~ndi'-e izquierdo, St.' lv~ali za 1.1 15'.nca -

oLlícua G cl torda intc:r'no de !a rama •. kl maxilar inferior. -

~;~ rcalizu la r,uncién dentro dt: ese runto d un (.:Cntimetro, -

la jeringa se mantichf' ~,a1·alt:,ln. ul cut:r¡o de ld mand1bula, 

la ¡,unta de la ah:.ija se introd:J.:.:e hmtamimtc Jo~ centímetro~ 



Bloqueo de los nerv i<•!; I;i1.m t nn i riih.1, •.>. 
. . . 
:ne: lti l'JU. 

nivel del colldU<~to mt.ntoui,:uv:i. 

dia. El nervio inci:úvo inerv..i la •~:t;tt•uct:.tr\1 6~.H!·.i y pulr ..i -

de los remolares, c<lninus u inci!1i ·;o~ .. 

T~cnica. 

lante y adentro. 

co por encima del :iplic !.'J.:¿x•, dl t«.:tir .l.I'St! f .A o. :..it' i ·.i.rciL•.! 



.:,. . 
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ta dt: la a~~Ujd al i11tcri0r '.kl .;ouducto donde !;t.• depu::;it..t de 

de los ·-.:dnalíc.:ulc~ nut:d.:lr, [;ita.1doL •:r, t:!l hu!:~O coI'th:.il -

del fondo de L1 fü';d :r1· J;; ivci. 

l ... .> 



ble todd Ll mit,1rl lt.n !1:1:..: Ltr· ir.·q·: !' i t'X,'"i·~·.:11 .!•.• L.i P'•E: 

ci6n de la 1.;ll(;Íd y ¡o•rj11:;! 1 • JCl'' C"Üll' la •.:.U l "Xl•'rfld, ·k-:1-

de el segundo mol.ir ,, 1 ~ .. ,·,,11"1' i't'"moLn', .~l1t1.i inu:"1 . .1.J:i rur -

el nervio l.;.u·~dl, y f~:_,t,u·J. ü1:.l'I1tdl•lP t<.tmt.if•11 11 mit..lJ Je l<l

lengua del mi :-.in0 ldtio. 



Tl!:MlU~; •.lJIPlJR;JC()[i. 

Pnr• le· t..mt·•, ·ui.t iitt"r»l•.'lílión d" ch·r:;ú...t bucal ~;t.~ -

CürrtpiJilt>, t!tl l'•!gl...i v•r¡t·1».t!, •.lr· l··:.: :.ir;u.it•11t1•:; tit.!mpo~;: 

1 lnci!.>.ií'in 

J Opt'r . .i;.:if:n l ropi ..un1.m t(.: Jid1u. 

4 Tr•d tami ,_.n tu du 1...t 1.~,tv i .. .J.vl ÓSt'd. 

1. - Incisión 

La iw.:isi6n t·~· unu m •. miol>r..t mcdi •. mte la cual se 

abren los tt:!jidos par..i llcgax' a plunc,s más profundos y reali_ 

zar así el objeto dt. l~ intervcnci6n, incisi6n, en la cavi-

dad bucal~ tiene el mismo fin; ..iur.ir por medios mecánfoos 

cortantes el bisturí. 

Las incisivnes límit.in uu trozo de tiLromuco~a o mu

coperiostio que ~e dt.:uomin..J. co!r:.1 j1.~. 

L..1s rc;;l.u. i ·ll'J t"ncr fxi t._, •:n l'eflPxión y r-::po:.>i- -
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ción de colgajos de tejiJ,, l.1L.1m1,, :;on la!; :dguicr~t0.;: 

1. - Planif ierlción :.: 11 idado;;1, ¡,m. .... 1 .:i:.i•-~gUI'dr '!l colga

jo base amplia y un Lucn el porte sangHÍnt!O. 

2 .- Incisionc~ limpid;; y precisd!~. 

3. - Incidir sotre '-11 liur1:::0 que no tendr,3 fl'-~ extraer 

se durante el procedimier1to quirúrgko. 

4. - Incidir C(>mplt~t .. uaent•:? ,_l travéc.; \kl r .. ,::1~-;tio, si 

se va a reflejar el colr,-1j1i :~ulil't~ el huc:..'1.>. 

h.- Disecci6n cu.i-i.:ik.1:;u ·lel col¿;.:ijc• a Je ... irgo del -

plano quirúrgico, tal como .ipont>urv::ds, mCbcuL, ' : •. ,;eso. 

adecuado. 

ción. 



4b 

2. - OctcotomJ.a y Q~;t1~ctomía. 

La osteotomíu e~ la p,1rt e de la operaci6n que consis 

I.u p.inzu ~:111JL1 Ct.! us.:i li.ira dgrandar orificios previ!! 

mt-n te pn.!ri..u· .. 11lof, 1:011 les 1:;co1d.:;~1, ld ontcotom.ía puede ha.ce!: 

~1· <:on ot.rut; f inr.~~¡: I•·ffd r••ucc.:dl:' hue:.;o sobrante del l>ordü ñl 

t~ .. 



to de la opPI'ac ión. 

u" 

camentos o Jr~naje. 

5.- Sutura. 

l .... . ·• 

los tejiJos separdJo. ¡-.n' .i..J. .i:i_idl".,ri. 
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Lu vía dt~ Pl'-''::t.:it',u e~; L1 ve~.tituldt', il!lH en c,winoc

lingudlt'r; vt.·1ti1.:,1!•·:., i·' .. ?' dll;.,1·HcÍd. dt, ,Jjimtn:: vecino:.;. 

lncfoióu. 

w iu-.·: .. :i(in •r: ,u'..tét !"'-in ll•y.1r ,¡l hox•de gingival, -

provee un eolg.ijo ~:u:ti.vh·ntc y i'i;t» !fül'J•., JII'l'fl.:lt'dr'!.a~ el ex.pt·~ 

~;,¡,:: dt>l lmrdc• líbr• , tr.izundo Ulld in...:i:.;,ión Vl'I'tiu,ll y rcti

nimlc1 l.l el1< .. •f•1 dl· L-., 12w•l!o.~ •!m1tu1'Íu .. :. 

l:!;t.1 :a.• n•.!U.~d, .·ull uJhl l•!tr.:i 1 Sl1.1, con el l't.'r.i.o::;tQ_ 

t•.::to " e.:_ir¡ l·l u!;I,1t: .. ..:...i tk ir.xr .., ... : dt.'~;·.;iutJ1: 1.~l eQlp;l!j•:'· 

L.i 0tl.mtvA,.,:.::(r: Gt' r1..ül~, .. 1 cun 'l'\~•! martillo o us~ 

.. ~e: lo .:iutomátl..:t'· L .t•; ¡:01'·; io11t::; r;t:~ .• :i.;m.:id.u; ~e extr.icrán 

¡.._·1· n.:¡.u•.J.J .. ..:~ ;~ 1·i.·':J..1·'I' l'< vtc '1 ,u1::~1l.ir0:... ;.;..:gG.n la ¡10::-:ición 

y : ,H;íliJ,tJ ,il' .h:t;e:;l'• 



·i.a 

Sutura. 

nylon, 

. . 
¡_.~-':; ~,i;t·nt.:::~ ve 

cinos, ya que la ¡o.; ~..:i6n c~ri 'i'l' :: .. · •otlC'tlt'ntI'•t ··; :· •. n laL0riu 

sa, por la iluminaci0n d1::t·l:t¡;o;...i. y 1.1 vi.:jLilidcld 1 ·~~tt.! ui 

ficar diente~;, elegir· 11 '.'.Í.l 'J•::;t io~d.:u'. 

La o<lonto:;e.::ci6n !lnminuvc l ~:; ric~sg:i:; uu l•·::;ión so-

nar la integridad d<.: l t:;.J..x:: L1i-. 

do vestibular y la corm.a cll 1.i.L lingu'1l, ~il!:.d0 L,1cia don-

de se rec1.liza la dlveoh•c-tomía Vt!~•tibuldr, la ;;ec<.:iSn del ca 

nino a nivel Je ~u ~uello y ld extracción de lJs 2 elementos 

por la v!a bu~~l en ¡u~ ~~tSn ulicaJos. 



L<t ·:~e! ~k 11 · • :,., ••:. !.i1•1•11•rt 1.1 vt·:..;t íwulcu', 1.1 irH-:i-

:. :i'"·n .1l1ful.u 1•:, 1.1 d• 1·1·1·!•-rPtn:i-1; •·l t.x•.1mu horiz,int,11 Jl.' c:'i 

t 1 j¡,; ;: ií'·11 !lt-r1 ,¡ l.i p··-xim1 l.tdt•. d• l ltordc lihr'I..~ y •:l 

I .... 1 it1.ci--



Extracci6n pvr ví..i •;<· t 1 ! ··.:. n·, ~· a. · ~.1:1 i ¡¡., , " 

"-- ..... ._., 
/ I \ . \ 

IriC"irdéin •_·n ar . •·-
.... 

1 
1 
\ 
l 

:· .;¡ 

· l" : ., . 

• ~~: •\ "1'. 

, '._ I ' • 
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::'1tUrd, tlt~ la jncisi6n 

·-



rio son: 

1. - 1,:ont r·ol dt· 1,1 !11•m.;n-..1~: i 1 

2. - Rldm;titn1:l6u de l 1 Íllft· .t i(m 11111;: il .! • 1. p i·Li:.; 

y si es necc~1ri0. 

2.- Col6queG>:! una. hol:.;1 r.h~ hielo, tO.il::.:iC> :ria.sen -

ld cara durante 6 a 12 t:r,;. f:iunt" Itd· 11ror1to -

se haga. mSs efectivo éu, 

3. - No SE! enju.tr,>Je l..i I..c.L; t h.i~t..l la :-: maa,i ~;l~ulcn

tc con los !.!l1ju.it,ut?.j I ut.:,!c· Jt>.,al0j.ir~·.i .. 1 ..:aágu

lo e intcr-r•umpir e 1 proce 51) norm.:ll de ·~ lr-tc ión, 

l+.- 1:11 1.i m;1: .. uit .::njuáp; .. ü!·;• 1-.t !Jo,.·a : ..... 1v•mt·I.té, con

un v.iso Jt.• i~:1a c.11 ientc, ..::on :.;,tl ~nw-Ii. t ..:u1...hu.~ 

d.itJ. d1..; :~...tl ~u 'JII v.t .. 11 -1•' agu.i ,• . .ti. :.~nt·» re¡ .. ti!:. 

~;t' 3 6 4 V~!..:•:;, Ü lÍ l. 



1. ~:lf;a i;11:• jn,. llH·ti::imir·~; rtdt.Ul'.'·.ll""' •'H Jo quC! rct;p(?ctu d ld 

d.ietd, ¡i1)rr;. ¡ior• 1.u p1•01•itl •.:om11did.1d ~;on prefcn•iblc uli-

mentob l;landu::; durante ldfi I>rimeru:; 24 horas. TornP gran 

l!ant ida.rl ill! l 1: quidof;, pex•o :iin ernplPd.r popo to::;. 

L.~ ::,i tipurecP :.dngr·.tdo .irwrm.il, dÓblece lu torunda., m6jt!~H~, 

t'olóquic:i:w ~;obr(• lu. herida durvmtc! ?O minutos .. 

'J.- Lo:; dieuteu del.>Pn X"!··ihir• :;u higiene uGu..il, con excüp--

~i.6n de ld I'•1J~i6n o¡n1rddd. 



f:~;tari.lo cr,mpl•·t.uw~?Jt.·~ ,}!~ .iCUf·1•d1.• c1.:1 .lt1;; .·:.1:.;.'.t.!pt.J~> J.~ 

tec ml•ncionadm:, dh•em1J;; •;iw 1.1 ••xtt•\,:ción ·rlit·•Írg.i.:;1 1le ,_: •. rni 

nos inferiot•er~, ;;t.• r·1·~·l1mi•·n·.icl, ,_:11.u;dL1 h.iV·.1 r:i:,t ~v<.~• ... , ¡Adt\.l 

creer quü C!CIO •.~l lo !:1: lug1.,1r:Í :··on ant L·i1"1,~ifü1, •..:: .. 1•1·Pgir L.1:3-

defecto:.; d<" Lt '":luL;i(;¡¡ 1•·.toi v.i .1 pr··~·:t•llit' 1•.·~;i(,n". lt>CdÜH· -

o pPrtubdciurw:; .r,t}ncr:•.th·:.;. 

l\:i.r.1 Plimin,n• un .líl'nte t·Pt•~u id.11 l,:.; n»:. t.•:.;.u ÜJ hdcQr -

un diagn6ct ic•) l'Xul:tr1, •:,1ti:;rvu· Pl ri•i;:g.1 ~¡u.irÍlrgí-.:.;i locdl y -



W. Hul'!'Y Ar"h·. r•. \.'i:r1~:: ~ 1 t. 1Je,1L t~ t l i.. ; jG-.• 1•ot· !··L ;o 

de t~cuir.:11~. 1 uir'.Íl:'!~.i...;.i.. 'l\-,mt: I, ~;··3 •. u .. !.1 cdi•-iÓH, -

Krup.!X' U. (;u0t.rJ·'. t r"lt tdu dt· ci:nig.l.l t•c• .:i.:., 

cu.1rta eui1..:ióu. L.llt.;;r•Lll !nt.•!X'.lm~~r·i":.Wi. 

Co~:tlch E.'llm1...•tt !-'..y L•r·. Whit.:-. I·'..lym,.,nJ r •. ~r. r.ir:.i-

gÍct l·Ut.:•il, U.l•!Vct •..:·Jit,1·: ü Tnt•:r.tr::•·r·.i ... :•<t, :i.A. r~ri-

quiroz •Jutlérrwi; l'•.:rn.uiJ.,J. ·¡•r.¡ta.d0 .. h.: An.ltomia Huma 

na. Nk~ima eu-1rt.:i ouición. EJitori.11 r·orrúa Tomo I 

:~uiro~: t;utlérx•e.: r"'n,J.ndo. "i'r..1t,1.J,"> u•} Alldtomia Hum~ 

na. ~b;.·1:n..1 •.!tliciln 1\.J:;¡,) r l. I:tli t0rLL : arrúa. 

Rit.'G Center ... ;:Ji ih~m~·· .'i! U;.~'i.1 !fü•.::..il eor, ¡ratolugÍJ.

::l!uic.J. y tt:r.lp~ut.it!u. '.Ju:•t¡n¡q cuii:ioa tiuenos Aires 

:-tl'i:dc1>, I.:JitorLd. Ll i\t•-·H·~:, 1'378. 

N. L .: tJr'i';t.':intm. J. !iuydcn J1•. Aw~:..l tcsLi Odontol6gica 

tcrcc•z•,1 t.•dkióu. Llito:d,11 iuteI'<U'!1l.!r l::.;.uu.. 
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