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PROLOGO

He seleccionado el tema de "TRAUMATISMOS DE DIENTES PERMANENTES JOVENES
Y SU TRATAMIENTO", con el objeto de dar a conocer las diferentes técni-
cas de tratamiento, dependiendo del tipo de fractura y asi poder propor
cionar un acertado pronbstico y plan de tratamiento, ya que los érganos
dentarios son muy importantes para el buen funcionamiento de la cavidad
bucal y buena salud del paciente.

Es importante mencionar que las fracturas dentarias son muy frecuentes
durante la infancia; por lo tanto, el Cirujano Dentista de Prdctica Ge
neral, deberd estar bién capacitade para atender este tipo de situacip
nes, ya que el paciente se presenta al consultorio con problemas tanto
£1sicos como psicolégicos, los cuales deberdn ser atendidos por el - =
Odontélogo de la manera mis adecuada posible. ‘

§i los dientes no son restaurados adecuadamente, pueden traer como re-
sultado una desfiguracién del tercio medio de la cara (dependiendo de
l1a intensidad del traumatismo), transformindose al mismo tiempo en un
riesgo psicolégico, provocando perturbaciones emocionales en el nifio
que pueden repercutir en 1a edad adulta.

Como ya he mencionado anteriormente,existen diferentes tipos de trata

miento, dependiendo de la fractura, por lo tanto, el Cirujam Dentista,
deberd recurrir a las diferentes ramas de la Odontologia, por ejemplo:

Radiolegia, Cperatoria, Endodoncia, Ortodoncia, etc., las cuales nos =
ayudan a complementar un buen tratamiento.

El objetivo principal del OdontSlogo ante la presencia de un traumatig
mo de estos érganos dentarios, serd el de la conservacién de este dien
te dentro de la cavidad oral,



Por lo tanto, la extraccién del mismo serd injustificada si no se ha re-
currido a las diferentes técnicas y materiales de restauracidén que exis—
ten en la actualidad.

El promdstico de los érganos dentarios lesionados, dependerd an gran par
te de las condiciones histolégicas del diente (vitalidad de la pulpa,)

Como hemos podido darnos cuenta por lo antes expuesto:

El Odontélogo de Prictica General, deberd de encontrarse lo suficiente--
mente capacitado para que no se vea en la necesidad de remitir al pacien
te al Cdontopediatra, lo cval demostraria su poco criterio para dar una
buena atencidén a estos pacientes con este tipo de traunatismos.
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" CAPITULO I

I.I DEFINICION

I.2

Lag fracturas dentarias, son pérdidas de soluciones que se producen
en los tejidos duros del diente.

DESARROLLO Y CRECIMIENTO DEL DIENTE

la historia de la vida del diente la constituyen las etapas siguien
tes:

1 Crecimiento

a) Iniciacién

b) Proliferacién

c) Histodiferenciacién
d) Morfodiferenciacién
e) Aposicién

2 Galcificacién
Erupcién
4 Desgaste

(=]

Etapas del deéarrollo.

El germen del diente se desarrolla a partir del ectodermo 'y del meso -
dermo. El ectodermo de la cavidad bucal forma el 6rgano epitelial -=
del esmalte, moldea la forma del diente entero y dA necimiento al es
malte. El mesodermo que se encuentra en el interior del érgano del -
esmalte, la papila dental se diferencia mfs adelante en la pulpa den
tal y elabora la dentina. E1 mesoderno que rodea al 6rgano del egmal
te, denominado saco dentario, forma el cemento que cubre el rafz y -
la membrana pericdéntica.

Cresta o listén dentario.

Bl primer signo del desarrollo del diente humano se advierte durante
la sexta semana de vida embrionaria, en esta etapa, el epitelio bu--
cal congta de una membrana basal de células altas y de una capa Su=-
perficial de células aplanadas.



'El epitelio estd separado del tejido conjuntivo por una membrana basal.

Ciertas células de la capa basal del epitelio bucal empiezan a prolife-
rar con un ritmo mis rdpido que las células adyacentes y se produce a -
lo largo de todo el borde libre de las mandfbulas, o sea en la regién -
del futuro saco dental, un espesamiento epitelial, Este es el origen de
la porcidén ectodérmica de los dientes conocida como listén dentario, -
cresta o 14mina dentaria.

Yemas dentarias. .

En 1a época de la diferenciacién de este listén dentario, nacen de €1 -~
en cada mandfbula unos abultamientos redondos en diez puntos diferentes
correspondientes a la futura posicién de los dientes temporales, éstos
brotes epiteliales se denominan yemas dentarias o adamatinas; aquf se -
inicia el desarrollo de los gérmenes de los dientes.

' Fase del casquete,

El crecimiento desigual de las diferentes partes de la yema, produce la
formacién de un casquete o copa que se caracteriza por una invaginacién
poco profunda de la superficie interior de la yema,

Epitelio interno y externo del esmalte,

Durante la fase del casquete, las celulas periféricas pueden considerar
se en dos porciones: el epitelio externc del esmalte an la convexidad,
Pormado por una hilera simple de células cortas y el epitelio interno -
del esmalte en la. concavidad formada por una capa de células altas,

e

Papila dental,

Bajo la irfluencia organizadora del epitelio que prolifera en el érganc
del esmalte, el megénquima parcialmente envuelto por la porcién invagi-
nada del epitelio interno del esmalte también prolifera; luego se conw—
denga para formar la papila dental que es el érgano formador de la den-
tina'y el origen de la pulpa. la papila dental muestra la Pormacién ac—
tiva de capilares con presencia de mitosis; las células periféricas ad-
yacentes al epitelio interno del esmalte aumentan de tamaﬁo y mis tarde
se diferenc{an en endoblastos.



Saco dentario.

Se presenta una condensacién marginal en el mesénquima que rodea la parte
exterior del 6rgano del esmalte y la papila dental, empezando a desarro--
llarse una capa mids densa y mds fibrosa que constituye el saco dentario -
primitivo, El Sérgano del esmalte, la papila dental y el saco dentario —--~
constituyen tejidos formadores de un diente completo, junto con su membra
na periodéntica y por lo tanto constituyen en conjunto el germen de un --
diente,

Etapa de la campana.

En esta etapa son importantes las modificaciones higtolégicas siguientes:
Epitelio interno del érgano del esmalte.

El epitelio interno del érgano del esmalte consiste en una simple capa de
células que se diferencian antes de la amelogenesis en ameloblastos. los
ameloblastos ejercen una influencia organizadora sobre las células mesen-
quimatosas subyacentes que se dlferencian en odontoblastos.

Bstrato intermedio.

Entre el epitelio interno del érgano del esmalte y el reticulo estrellado
aparecen varias capas de células planas que se denominan estrato interme-
dio. Esta capa parece ser esencial para la formacién del esmalte y estd -
ausente en aquella parte del germen del diente que no es amelogénica y =
que rodea las porciones de la rafz del diente.

Pulpa del esmalte,

las células son estrelladas, con largas prolongaciones que se anastomosan
con las células adyacentes. ‘

Epitelio externo del érgano del esmalte,

las células del epitelio externo del érgano del esmalte se€ aplanan hasta

tomar una forma cfibica baja. Al f£inal de la etapa de la campana como pre-
paracién a-1la formacién del esmalte y durante dicha formacién, la superfi
cie del epitelio externo del érgano del esmalte que se habia conservado -
1isa hasta ese momento, se arruga y forma pliegues entre los cuales el me
sénquima adyacente del saco dentario introduce prolongaciones.



Cresta o listén dentario.

En todos los dientes, excepto en los molares permanentes, la cresta denta
ria prolifera en su proporcién mis profunda para dar nacimiento al érgano
del esmalte del diente sucesor permanente.

Papila dental.

La papila dental estd casi toda inclufda en la porcién invaginada del w-—-
6rgano del esmalte. Antes de que el epitelio interno del 6rgano del esmal
te empiece a producirlo, las células periféricas del mesénquima subyacen-
tes de la papila dental, sufren una histodiferenciacién en odontoblastos.

En la rafz, la histodiferenciacién de los odontoblastos y de la papila ~=
dental se realiza bajo la influencia de la capa interna de la vaina epite
1ial radicular de Hertwig y cuando se forma la dentina primaria la papila
dental se convierte en pulpa dental.

Saco dentario.

Con el desarrollo de la rafiz, las fibras del saco dentario se diferencian
en fibras periodontales, las que quedan enclavadas en el cemento y en el
hueso alveolar,

Etapa avanzada de-1la campana,

El limite entre el epitelio interno del esmalte y los odontohlastos, de--
linea la futura unién o limite amelodentinario.

Funcién de la cresta dentaria o listén dentario.

la . actividad funcional de 1a l4&mina dental, puede ser considerada en tres
Pases: la primera se refiere a la iniciacién de todos los dientes tempora.
les que se produce durante el segundo mes de la vida intrauterina, la se-
gunda corresponde a la iniciacién de 1os sucesores o reemplazantes perma-
nentes de los dientes deciduos y la tercera estd precedida por el creci--
miento en sentido distal de la cresta dentaria que se aleja del é4rgano -
del esmalte del segundo molar primario.

- Destino de la cresta dentaria,

la cresta dentaria prolifera solamente en su borde mds profundc que se ==
transforma en un extremo libre, situado lingualmente con respecto al érga
no del esmalte y forma el esbozo del diente sucesor permanente,



vaina epiteliél radicular de Hertwig y formacién de la raiz.

El desarrollo de las rafces comienza después de que la formacién de la -
dentina v del esmalte han alcanzado la futura unién del cemento con el -
esmalte. El 6rgano epitelial del esmalte desempefia un papel importante =~
en el desarrollo de la rafz, al originar la vaina epitelial radicular de
Hertwig.

Etapas del crecimiento dental.

Iniciacién:
la cresta dentaria y las yemas dentarias representan aquella parte del -
cpitelio bucal que posee potencialidad para la formaciﬁn de dientes.

lon dientes pueden desarrollarse en sitios anormales, como el ovario ( tu
mores ¢ quistes dermoides) o la hipbéfisis,

12 falta de iniciacién d4 por resultado la ausencia del diente, esto pue
de suceder en zonas aisladas siendo las m4s frecuentes 1a de los incisi-
vos laterales superiores permanentes, la de los terceros molares o los -
gegundos bicdspides inferiores.

_Proliferacién.

Durante la etapa de proliferacién, el germen dentario tiene potencialidad
para progresar hacia un desarrolle mis avanzado.

Histodiferenciacién.

1as células formativas de los gérmenes dentarios desarrollados durante la
etapa proliferativa, sufren cambios definidos tanto histolégicos como qui
micos y adquieren su destino Puncional (el potencial del crecmiento por
aposicién).

Morfodiferenciacién,

El molde morfolégico y el tamafio relativo del Puturo diente -quedan estable
cidos por la morfodiferenciacién.

1as alteraciones de la morfodiferenciacién pueden afectar la forma y el ta
mafic del diente, sin perjudicar las funciones de los ameloblastos o de los
‘odontoblastos.,



Aposicién;

Es el depésito de nuevos materiales en la matriz»de la estructura dental
dura. E1 crecimiento por aposicién del esmalte y dentina es un ejemplo de
depbsito en forma de capas en una matriz extracelular.

El crecimiento por aposiciéh, se realiza de acuerdo con un plan definido.

Empieza en un sitio dado, en las células de l1la dentina llamadas centro de
creciniente y en un momento dado, prosigue en direcciones definidas y con
ritmos definidos,. manteniendo gradientes de tiempo, lugar y direcciébn an~
teroposterior.

1.3

CARACTE!iISTICAS MORFOLOGICAS DE LA DENTICION PERMANENTE
Dientes Anteriores.

Toman su nombre de acuerdo con la posicibén que guardan en el arco -
dentario, son unidades pares colocadas simétricamente en los lados
de la lines media de la manera siguiente: Dos incisivos centrales -
Dos incisivos laterales y dos caninos, los cuales presentan el mis-~
mo orden tanto en la arcada superior o maxilar como en la arcada in
ferior o mandibular. )

En cada uno de ellos se estudia: Posicién en la arcada, orientacién
dimensiones y erupcién, asi como una degcripcién detallada de la -
forma de la corona, cuello y rafz.

1a Porma particular de cada diente incisivo y su colocacién en la -
arcada, estdn condicionados adecuadamente para realizar la funcién

de incidir, Su forma a la de un cincel o formén de carpintero y su

funcién (masticatoria) es anAloga a la de una tijera o cizalla,

.Incisivo Central Superior.

Corona:

Puede ser estudiada como un poliedro semejante a uma cufia, con cua-
tro caras o planos axiales, un borde incisal y el plano cervical -~

. imaginario que une la corona con la raiz, las caras axiales en cier

ta forma paralelas a2l eje lqngitudinal, son cuatro: Anterior o La--
bial, Posterior o lingual y dos proximales, una mesial y otra distal.

1a corona se considera formada por cuatro lébulos de crecimiento: -
Tres labiales y uno lingual, de los tres lébulos labiales, el cen-—
tral es el mis largo, le sigue en tamafio el mesial y el distal es -~
el mds pequefio.



Cara Labial:

De forma cuadrangular o trapezoidal con base mayor en incisal y superfi
cie ligeramente convexa, tanto .longitudinal como transversal acentuéndg_
se esta en el tercio cervical.

Existen en el tercio cervical unas lineas que se orientan casi paralela
las a 1a linea cervical, las cuales constituyen los perinquimatos o =
1ineas de imbricacién, su nfimero varfa de tres o cuatro.

En los tercios medio e incisal la superficie es regularmente aplanada ~
en ambos sentidos, en esta parte se encuentran dos surcos que corren pa
ralelamente al eje longitudinal del diente y son lineas de unién de los
‘Lébulos de crecimiento, se extienden desde el tercio medio hasta alcan-
zar el borde incisal donde se marcan notoriamente ayudando a sefialar --
los mamelones del borde incisal en los dientes muevos,

Cara Lingual:

Mas pequefia que la cara labial, se diferencfa de ésta por tener una ex~
tensién superficial de forma trapezoidal o triangular y en cuyo centro
se encuentra una cavidad irregularmente cbncava conocida como fosa cen-
tral o fosa lingual, la cual esta situada en los tercios medio e inci-—
sal y su fondo corresponde a la porcién lingual del 1ébulo central,

‘La fosa ests limitada en la regién cervical por el talén del diente.o -
cingulo formado por el cuarto 16bulo de crecimiento,

El cingulo es un tubérculo de forma semejante a un casquete esPérico y
en muchos cagos se bifurca o divide en pequefios lobulillos en nfimero de
hasta tres, ' '

La cresta marginal corre desde los 4ngulos punta linguomesioincisal por
los mirgenes de la cara lingual y convergen en la regién cervical, don-
de se unen con el cingulo confundiéndose con él. Al soldarse 1as cres-—-
tas marginales con el cingulo, rodean la fosa central dindole aparien=
cia de cazuela o de recipiente con bordes redondeados; en la porcién -—
del borde cortante, la fosa se ampl{a mesiodistalmente perdiéndose la -
concavidad lingual del tercio incisal,

‘;Se describen cuatro lados o perfiles a la cara lingual: Incisal, Cervi-
‘cal, Mesial y Distal,

Cara Mesial;

_ De forma triangular con base cervical y vértice en incisal, Convexa de
labial a lingual y ligeramente plana de incisal a cervical.



De mayor superficie labiolingual en el tercio cervical, tiene una ege
cotadura a expensas del lado cervical donde termina el esmalte y baja
hacia incisal en forma casi triangular, de la mitad del tercio medio-
al borde incisal la superficie se angosta, en algunos casos en la re-
gién del tercio medio hace una giba que provoca una convexidad o emi-
nencia, la que puede ser el Area de contacto, Se describen cuatro per
£iles de la cara mesial: Incisal, Cervical, Labial y Lingual.

Cara Distal:

A diferencia de la cara mesial es mds pequeffa y muy convexa, tanto en
sentido longitudinal como labiolingual, 1o que es notable en los ter-
cios medio e incisal, ya que en el tercio cervical puede considerarse
ligeramente céncavo; la proyeccién de la figura es trisngular al igual
que la superficie mesial, la bagse del triidngulo es cervical y el vérti
ce incisal. Presentan para su estudio cuatro perfiles: Incisal, Cervi-
cal, labial y Lingual,

Borde Incisal:

El borde incisal del diente central superior es una porcién muy pequefia
si se le considera como superficie, mide un milfmétroc de amplitud cuan-
do no hay desgaste y se extiende por todo el dilmetro mesiodistal o an-
cho del diente,

En los dientes recién salidos, visto el borde desde una proyeccidén inci
sal, solo presenta las tres cimas de los mamelones semejantes a una sie
rra, configuracién que puede considerarse fitil para romper la £idromuco
sa cuando hace el movimiento de erupcién facilitdndolo.

Estos mamelones se pierden pronto por atricién,

Cuello:

‘1a linea o contorno cervical es la que circunda el cuello, delimitando
todo el rodete adamantino que gefiala el £in del tejido del esmalte que
cubre la corona anatémica.

Cuelle es, anatdbmicamente hablando, el contorno donde termina el esmal

te, "linica o funcionalmente, es la porcién que esta delimitada por la
insercifn del ligamento parodontal quedando libre el borde de la encia.



Raiz:

La raiz del incisivo central superior es Gnica, recta y de forma conoide
su longitud es de uno y un cuarto de tamafio en relacién con la corona, -
el cuello o linea cervical es la base del cono y en la punta se encuen--
tra el dpice donde se halla el foramen apical.

1a forma del foramen apical llega a tener la importancia en ciertas téec-
nicas endodénticas, su didmetro en una raiz totalmente formada puede ser
de dog o tres décimas de mm o mis.

En dientes recién erupcionados la apariencia externa del cemento es uni-
forme, sin alteraciones o rugosidades.

Se describen cuatro caras en la morfologfa de esta rafz: Labial, Lingual,
Mesial y Digtal,

Cémara Pulpar o Pulpa;

La cémara o cavidad pulpar estd totalmente ocupada por la pulpa y tiene -
la forma externa del diente; en el momento de la erupcién la puipa es gran
de, ya que la rafiz no ha terminado su conformacién apical, por lo cual re
duce su tamafio al ir produciendo normalmente dentina secundaria.

La porcién coronaria tiene paredes céncavas y se les nombra: Anterior o -
labial, Posterior o Lingual, Mesial o Digtal,

1os cuernos mesial y distal toman la direccién de los &ngulos incisales -
y son tanto mds delgados como joven es el diente, las paredes del conduc-
to radicular también se.orientan en la misma forma que las superficies de
1a rafz y la forma interna del conducto es cilindrocénica.

El ag\ijero apical estd insinuado hacia distal, siguiendo la cronologia de
l1a formacién radicular.

Oclusién:

El incisivo central superior hace el trabajo de incisién con su borde in-
cisal y con gran parte de su cara lingual contra el borde cortante y ter-
" cio incisal de la superficie del incisivo central y lateral inferiores.

Por esta Fricciédn el borde cortante sufre una abrasién hacia lingual el -
que toma la forma de cincel, se marca de esta manera el lugar de trabajo

de oclusién, que puede ser de borde incisal solamente o de totalidad de -
‘1a cara lingual, incluyendo el cingulo. '



Incisivo Lateral Superior.
Corona;

La forma de la corona, asi coms la posicién de los 1l6bulos de crecimiento
son muy semejantes a la del incisivo central y las diferencias que exig--
ten son debidas a 1a relacién de tamafio.

La dimensién coronaria mesiodistal es igual a la labiolingual.

Cuando los lébulos mesial y distal no se desarrollan, dan a la corona for
ma conoide, ya que se produce enrrollamiento de los bordes o crestas mer-
ginales hacia el centro de la cara lingual deformando el cingulo.

Se le estudian cuatro caras o superficies axiales: Labial, Lingual, Mesial.
y Distal, asi como el borde incisal y el plano cervical que imaginarismmen-
te pasan por el cuello.

Cara Labial:

Tiene forma trapezoidal, con tendencia a hacerse triangular, las lineas -
de unién de los 1lébulos que en el incisivo central son muy marcadas, en -
el incisivo lateral solo se nota 1a que esté entre el 16bulo central y el
mesial. De los tres lSbulos labiales, el central es el mis prominente en
ancho y largo.

la superficie o cara labial del incisivo lateral se angosta a medida que
se acerca al tercio cervical, provocando una fuerte convexidad en esta -
parte., Se le estudian cuatro perfiles o lados a 'esta cara labial: Inci--
sal. Cervical, Megsial y Distal,

Cara Lingual:

Su proyeccién es de forma trapezoide, pero a veces da idea triangular --
con base incisal y vértice en el cingulo. En el surco que forma la linea
de crecimiento, entre el cuarto 1ébulo ¥y los otros 16bulos labiales se ~
‘encuentra frecuentemente un agujero debido a falla del esmalte,

Cuando el cuarto l6bulo que forma el cingulo no se desarrolla 1o sufiw-——
ciente hace muy ostencible el agujero ciego en el fondo de la fosa lin--
gual, 5i los 16bulos mesial y distal son cortos en su evolucién, el dien
te adquiere forma de punzén y muchas veces con falla del esmalte en el -
borde incisal. '



En casos normales se le estudian cuatro perfiles o lados, corresponden
a los cuatro dngulos lineales que forman con las caras o superficies -
colindantes: Incisal, Cervical, Mesial y Distal.

Cara Mesial:

De forma triangular con base ceMcal y vértice en incisal, convexa de
labial a lingual y ligeramente plana de incisal a cervical, de mayor su
perficie labiolingual en el tercio cervical.

Tiene una escotadura a expensas del lado cervical donde termina el eg--
malte, baja hacia incisal casi en forma triangular, la curva que forma
esta escotadura mide mis de dos milimetros de fecha, de la mitad del ~--
tercio medio al borde incisal la superficie se angosta, convirtiéndose
casi en un borde,

Se presentan cuatro perfiles de la cara mesi2l: Incisal, Cervical, La--
bial y Lingual,

Cara Distal:

Tiene forma parecida a 1a del incisivo central y es mAs convexa por ser
de menor tamafio; la proyeccién de la figura es triangular con base cer-
vical,

Se presgentan cuatro lados o perfiles: Incisal, Cervical, labial y Lin—-
gual, : -

Borde Incisal:

Se le cdmpare_x con el del incisivo central al qué se le parece pero de -
mehor tamafio, Los mamelones son de igual forma y posicién, perc mis pe~
quefios.

Cuello.

" El cuello cénstituye el contorno cervical, puede limitar o localizar la
sexta cara del cubo o sea el plano virtual que une la corona y la rafz.

Rafz:

Bs recta, con el Apice ligeramente inclinado hacia distal, de forma conoi
-de y ligeramente estrecha en sentido mesiodistal, . su longitud es la misma
del incisivo central, ésto hace que el incisivo lateral aparente ser alar
gado en su conjunto, raiz y corona. Se presentan cuatro superficies: La--
bial, Lingual, Mesial y Distal,



ridmara Pulpar:

Tiene su camara pulpar de la misma forma que el contorno externo del ~-
diente, %n un corte transversal del cuerpo de la rafz, la luz del con--
ducto es helicoidal de labial a lingual y no de mesial a distal como el
incisivo central,

Incisivo Central Inferior.
Corona:

Angosta, esbelta y alargada en comparacién con la corona del incisivo -
central superior, puede considerarse la mds simétrica de todas las coro.
nas, Su didmetro mesiodistal alcanza solamente tres quintas partes del
oponente superior y es considerada como poliedro en forma de cufia. ios
lébulos de crecimiento son cuatro, la proyeccién de la figura es armo--
niosa, regular y simétrica.

Se le observan cuatro caras axiales: Labial, Lingual, Mesial y Distal.
Cara Labial:

Parece trapecio con base en incisal., La mis simétrica de las superfi---
cies dentales, su convexidad mesiodistal es bastante notable en el ter-

cio cervical y muy leve en incisal.

Se le observan cuatro perfiles a esta cara: Incisal, Cervical, Mesial y
Distal.

. Cara Lingual:
Es mis angosta que la cara labial, su forma es de triingulo islsceles -
con base en incisal y vértice cervical. Es notable el aspecto de la fir
meza que presenta esta superficie a pesar de su pequefio tamaiio,
Cara Distal:
Una comparacién de la superficie distal del central inferior con otros -
dientes ya estudiados demostrard que su convexidad es menor y que predo-

mina la porcién plana y se asemeja a la cara mesial del migsmo diente.

Esta cara est4 limitada por. cuatro perhles. Incisal, Cervical. Labial y
Lingual, :



Borde Incisal yﬂrea de Trabajo, -

El borde incisal es muy pequefio en un diente rmuevo, Gnicamente presenta
los mamelosnes semejantes a los ya descritos en los incisivos superio--
res. El desgaste del borde se hace a expensas de la cara labial donde -
se verifica la oclusién cuando el diente es llevade por la mandibula y
efectfia 1a incisién con el borde incisal y cara lingual del incisivo --
central superior.

Cuello:

El cuello del diente se localiza en el plano virtual que pasa por el con
torno cervical de la sexta cara del cubo al que se ha comparado con la =
corona. El cuello es ondulado y de menor difmétro mesio distal que labig

Iingualo

El didmetro mesiodistal es muy reducido de 2.5 a 5.5 mms

- Rrafz:

1a raiz del diente es 1a Gnica recta y de forma piramidal, la base de la
pirfmide esta en el cuello y la cfispide en el &dpice, el cual sa dirige -
hacia distal, las caras de la rafz son: Labial, Lingual, Mesial y Disgtal.
Cdmara fulpar:

Cavidad que tiene la forma exterior del diente. Bn la pbrcibn‘-esta apla-
nada labiolingualmente, siendo ancha en sentido mesiodistal, no tiene pi
so ni techo, la porcién radicular es un conducto que tiene menos didme--~
tro mesiodistal y puede llegar a bifurcarse. Es la cavidad pulpar mis pe
quefia de todos los dientes.

Oclusidn:

Hace trabajos de oclusién finicamente con el incisivo central superior.
Incisivo Lateral Inferior.

Cara Labial: .

ks trapezoidal como la del incisivo central inferior, perc el angulo dig

tal del borde incical es un poco més amplio, semejante a1 incisivo late-
ral superior con el que tiene gran parecido,

N



Cara Lingual:

Presenta las mismas caracterfsticas descritas en el incisivo central in-
ferior, en el mismo caso se encuentran las caras mesial vy distal, pudien
do ser la pequefia prominencia que tiene la cara distal en el tercio dis-
toincisal, una de las diferencias entre el incisivo lateral y el central
inferior,

Borde Incisal:

En su dimensién mesiodistal el incisivo lateral es 0.5 mm., mayor que el
incisivo lateral y la pequefia cfispide que se forma a 1la mitad de este -~
borde tiene tendencia de quedar mis cerca del lado mesial que del distal,

Rafz:

ia rafz del incisivo lateral inferior es de forma y posicién iguales a -
las del incisivo central, pero con dos mm mds de longitud, se puede con
siderar mayor inclinacién del tercic apical hacia distal y también exis-
ten raros casos de bifurcacién,

Cémara Pulpar:

La cédmara pulpar es de la misma forma exterior del diente, de mayor volu-
men en el incisive lateral que en el central,

El conducte radicular puede considerarse de igual forma pero mds amplio,
en ocasiones es tan grande en sentido labiolingual que se encuentran dos
conductos radiculares, uno labial y otro 1ingua1, los cuales se unen en
el dpice cuando no hay bifurcacién. '

Oclusién:

Bl incisivo lateral inferior efectGia trabajos de oclusién con dos quintas
partes de su borde incisal, en su porcién mesial y parte del tercio oclu-
sal de la cara labial contra el borde incisal y parte de la cara lingual
del incisivo central superior en su tercio distal y con lag tres quintas
partes restantes del incisivo inferior contra el horde incisal y la cara
lingual del incisivo lateral superior.



anino Superior.
Corona:

fa corona del canino superior difiere en forma de los otros dientes ante
riores, debido a que su borde incisal no es recto mesiodistalmente, tie-
ne una clspide que lo divide en dos tramos llamados hrazos del borde in-
cisal. Los 16bulos de crecimiento estidn colocados en el mismo orden des-
crito en los incisivos, pero en el canino el lébulo central ests ostenci
blemente desarrollado.

Cara Labial:

De figura pentagonal irregular ligeramente alargada y orientada al eje -
longitudinal del diente, fuertemente convexa de mesial a distal, La ver-
tiente mesial estd recorrida por un surco paralelo al eje longitudinal -
del diente y de 1la linea de unién de los 16bulos de crecimiento mesial y
central., & vertiente distal es mis amplia, también sefiala la linea de -~
crecimiento entre el 16bulo central y distal.

Se le estudian cuatro ladoes: Incisal, Cervical, Mesial y Distal,
Cara Lingual:

Bgta cara, comparada con los incisivos no presenta la fosa lingual por -
que e) lébulo central de crecimiento es mis prominente y llena toda su -
concavidad., las crestas marginales en el canino superior son m&s cortas
que en el incisivo central superior, pero mds gruesas y poderosas sobre
todo en distal. ' :

Se le estudian cuatro perfiles: Incisal, Cervical, Mesial y Distal.
(ara Mesial:

La cara nesial del canino superior es: cara proximal de forma triangular
may corta pero més amplia que la del incisivoe central superior. La base
"del tridngulo estd en el cuello y el vértice muy cerca del 4rea de con--

tacto, donde llega el brazo mesial del borde incisal.
1a proyeccién total de lafigura coronaria es mds grande yue 1a AR mes=
sial. E1 tercio cervical es mds amplio labiolingualmente y tiene en el

centro una concavidad.

‘Se le estudian los perfiles: Incisal, fervical, Labi;l y Lingual.



Cara Distal:
De forma triangular, mids pequeiia pero muy semejante a la cara mesial.

. El1 &rea de contacto se encuentra en la parte mis prominente cerca de la
unién de los lados labial y lingual con el mamelén incisal.

Presenta cuatro perfiles: Incisal, Cervical, lLabial y Lingual.

Borde Incisal:

La pequefia porcibn que constituye este borde es una angosta faja donde -
estén los tres mamelones terminales de los 1l6ébulos de crecimiento. El -~
4rea de trabajo se encuentra como en los incisivos superiores en el bor-
de incisal y cara lingual, los movimientos de masticacién hacen resbalar
el tercio incisal de la cara lingual del canino superior en su porcién -
distal de la cara labial del canino inferior.

- Cuello:

la 1linea cervical que cincunda la corona del canino superior es ondulan-
te, igual que en los otros dientes anteriores, De las escotaduras proxi-
males, la mesial es mds pronunciada que la distal.

Raiz:

La rafz del canino superior es recta y finica, la mds poderosa por su lon
gitud, grosor y anchura, si se compara con otros dientes, llega a tener
hasta 1.8 veces el tamafio de la corona, en raras ocasiones ge encuentra
bifurcada. Tiene forma conoide.

Se le estudian las siguientes caras: Labial, Lingual, Mesial y Distal.

Cémara Pulpar:

La cémara pulpar siempre afecta la forma del diente y asi sucede en el ~
canino superior. la cavidad coronaria es solo un engrosamiento del cone-
ducto radicular, no se le reconoce techo ni fondo. En la regién que cow—=
rresponde al borde incisal estdn los cuerncs de la pulpa, el cuerno cen-
tral es mis desarrollado y los laterales solo estdn ligeramente gsefiala--
dos,

Bl conducto radicular tiene forma eliptica.
Oclusién y Area de Trabajo.

LA oclusién del canino superior se hace con dos dientes inferiores. El -
canino inferior lo toca con su brazo mesial del horde cortante y al pri-
mer premolar con su brazo distal, )



Canino Inferior.

Coroma:

La corona conoide de los caninos semeja la de los animales carnfvoros que
usan estos dientes para asir la pieza y desgarrarla, el parecido gque exis
te con la corona del canino superior es muy grande ya que ambas son del -
mismo largo. La inferior es mis angosta de mesial a distal, "omo en todos
los dientes inferiores el eje longitudinal de la corona se desvia ligera-
mente hacia mesial,

Presenta cuatro caras axiales: Labial, angual Mesial y Distal, ademis -
borde incisal y plano cervical,

Cara lLabial:

La cara labial del canino infPerior es de forma pentagonal como la del ca-
nino superior, pero mis alargada, mis convexa y ligeramente cargada hacia
mesial. - -

Se describen cuatro perfiles: El Incisal con dos tramos o brazos que for-
man el borde cortante y ademis el Cervical, Mesial y Distal.

Cara Lingual:

Es cbncava como todas las caras linguales de los anteroinferiores, deta~--
1lle que la diferencfa del canino superior. El tercio incisal de la cara -
estd inclinado hacia mesial, tiene forma pentagonal como la superficie 2~
lingual, pero mas angosta. De los cinco lados del pentdgono corresponden
dos al borde incisal y cada uno de los restantes al cervical, mesial y —-
distal,

Cara Mesial:
Tiene forma triangular de base cervical, es de silueta mds alargada que -
la cara mesial del canino superior. Desde esta porcibn la corona se ve --

inclinada hacia lingual. Sus perfiles son: Incisal, Cervical, labial y -
Lingual,

Cara Distal:
Tiene una convexidad tan sefialada labiolingualmente que se continfia con -
la cara labial y casi no se advierte el 4ngulo lineal dxstolabzal. Forma

con la cara labial un 4ngulo diedo muy marcado.

se le ccscriben los lados © perfiles: Incisal, Cervical, Labialvy Lingual,



BSorde Incisal:

La parte incisal de este diente, estéd sefialada por mamelones terminales -
de los 16hulos de crecimiento. De los tres lébulos sobresale el central y
forma una clspide de menor amplitud pero mis aguda que el canino superior.

Cuello:

su didmetro es amplio labiolingualmente, hasta un milimetro mids que el -
canino superior, pero mis reducido mesiodistalmente, de tal manera que -~
ésta es casi la mitad que la del superior. '

Rafz:

Normalmente el canino inferior es unirradicular, pero. con mds frecuencia
que el canino superior se bifurca o trifurca, Sus caras proximales tienen
forma triangular. El tercio cervical es casi tan amplio como la corona.

Considerando la forma de la rafz como una pirdmide cuadrangular sus cud—-'
tro caras son: Labial, Lingual, Mesial y Distal.

Cémara Pulpar:

Es miy semejante a la del canino superior pero de menor didmetro., Con —--
Precuencia se encuentra bifurcada en el conducto radicular, uno labial y
otro lingual, encontrindose raramente dos fordmenes en una sola raiz, ya
que cuando existe bifurcacién cada rafz tiene su conducto.

Oclusién:

El 4rea de trabajo se localiza en el borde cortante dal tercio inecisal de
la cara labial. Hace oclusién con el incisivo lateral superior en el ter-
cio distal de la cara lingual del canino supe:ior, en ambos casos acciona
el borde incisal,

Dientes Posteriores Premolares.

Primer Premolar Superior,

torona:

La forma de la corona del primer premolar sﬁperior es cuboide. De sus ~~-

seis carag, algunas son cuadrildteras como trapecios o rombos y otras tie
nen cinco lados como pentdgonos irregulares.



‘Cara Vestibular:
Tiene forma pentagonal semejante al canino, pero de menor dimensién.

Su convexidad es mdis notable en sentido mesiodistal, lo que forma una -
especia de caballete que se extiende desde oclusal. En el rercio cervi-
cal se encuentran los perinquimatos, poco sefialados. Se le describen a
egta cara cuatro perfiles: Oclusal, Cervical, Mesial y Distal,

Cara Lingual:

Es mds pequefla que la cara vestibular, de forma pentagonal mas o menos
irregular, de convexidad mesiodistal mayor que de cervical a oclusal,
lLos lados del pentdgono se continfiian uno con otro en dngulos romos dédn
dole apariencia de armoniosa continuidad.

La silueta de 1la cdspide lingual se observa cargada hacia mesial por lo
que elllado o perfil es mds largo y se continfia en una sola linea con -
el brazo distal del perfil oclusal, Debido a que las caras proximale; -
hacen convergencia hacia lingual pueden verse ambas, desde la proyec~--
cién lingual.

Se le describen cuatro perfiles: Oclusal, Cervical, Mesial y Distal.
Cara Mesial:

Tiene Pforma trapezoidal o cuadrangular, las superficies tienen algunas
ligeras concavidades. Existe wn surco que divide la cara en dos porcio
nes, cerca de la escotadura cervical hacia el tercio cervical de ia ca
ra mesial se encuentra una depresién equidistante de vestibular a lin-
gual. Esta depresién forma parte del espacio interdentario donde se --
aloja la papila interdental, Presenta cuatro perfiles: Oclusal, Cervi-
cal, Vestibular y Lingual.

Cara Distal:

Es convexa en ambos sentidos de cervical a oclusal y de vestihular a ~
. lingual. En ocasiones se ve un surquillo que viene de oclusal a cervi-
cal igual que en la cares mesial, pero mucho menos constante y menos ~-
rnarcado. Los lados o perfiles de esta superficie son muy semejantes-a
los de la cara mesial, estos son: Oclusal, Cervical, Vestihular vy lLin-

qual, :




uello:

Aunque los premolares son considerados dientes unirradiculares, el primer
premolar superior es el finico que tiene rafz bHifida en mis del 50% de los
casos. El cuerpo radicular mayor estd colocado hacia el lado externc o --
vestibular y el otro hacia lingual o palatino. Se le presentan cuatro ca-
ras a esta raiz: Vestibular, Lingual, Mesial y Distal.

Cémara Pulpar:

Tiene forma cuboide que Se reconoce a la corona de los premolares, tendrd
que admitirse en la cavidad pulpar coronaria que se alarga de vestibular
a lingual. Esta cdmara pulpar si presenta techo y fondo,

Oclusién:

1a corona del primer premolar superior hace trabajo de masticacién no —-
gblo con la cara oclusal, tambidn alcanza una pequeiia porcién de la cara
lingual en su tercio oclusal, estas dos porciones forman el irea de tra-
.bajo. Ia cresta intercuspidea del premolar superior hace contacto con la
ranura interdentaria oclusal; colocada entre las vertientes de las cres-
tas marginales del primero v segundo premolar inferior. la cina de la =~
cdspide vestibular correésponde a.la regién del surco interproximal entre
los dos premolares inferiores.

Segundo Premolar Superior,
Corona:

1a corond del segundo premclar superior es tan semejante a la del primero
que al hacer su descripcién se anotardn sus pequeilas diferencias.

Haciendo comparacién, el sequndo premolar tienme su coroma:

1.~ De contornos mu regulares s/ simétricos en todos sentidos.

2.~ Muy Frecuentes de menor tamafio.

3.~ Las cfispides son de menor longitud,

4,- F1 surce fundamental es menos profundo y mds corto de tal manera que
a veces se reduce a un punto o es un surquillo de un milimetro.

Se describen las caras axiales: Vestibular, Lingual, Mesial y Distal, asi
como 1a cara oclusal y el plano cervical en el cuello.



Cara Veatibular:

Fs muy semejante al primer premolar, tiene forma pentagonal alargada -
contornos armoniosos v superhcic convexa en ambos gentidos, propia--
mente sin depresiones,

Presenta cuatro lados o perfiles: Oclusal, Cervical, Mesial y Distal,
f‘ara fingual:

Es mAs pequefia que la cara vestibular, la diferencia de tamafio se apre
cia al hacer comparacién entre las mismas del primer premolap, debido
a3 que en este la clispide vestibular es notoriamente mids grande que la
lingual, los perfiles de esta cara son tan regulares y al mismo tiempo
tan semejantes al primer premolar que no es necesario describirlos,

Cara Mesial y Distal:

Son convexas y muy semejantes entre si, no estdn surcadas por ranuras
como sucede en la superficie mesial del primer premolar superior, aun
que esto puede suceder, La proyeccién de las caras mesial y distal --
muestra que la chspide linqual es casi tan alta,

Oclugién:

La cima de la clspide lingual del segundo premolar superior ocluye con

el surco interdentario formado entre el primer molar y el segundo pre-

molar inferior. la cima de la cfispide vestibular toma la orientacién -
del &rea de contacto de estos dos dientes inferiores,

Primer Premolar Inferior.
Corona:

El primer premolar inferior es el diante con la corona mis pequeila en-
tre todos log. dientes posteriores y la mds proporcionada con relacién
a sus lébulos de crecimiento.

12 forma de la corona es redondeada o esferoide, por tal motivo, todas
Sug caras son convexas es mayor grado que en 1los otros dientes, tiene
cuatro caras: Vestibular, Lingual, Mesial y Distal, asg{ como la (ervi-
cal o cuello y la oclusal. ;




nara Vegtibular:

La convexidad de la cara vestibular es lo mis notable entre todas 1as -
superficies dentarias rasta aquil descritas por su reducido tamafio acen-
tudndose mds en el tercio cervical, tanto en sentido mesiodistal como -
cervicooclusal, sus perfiles son: Oclusal, Cervical, “‘esial y Distal,

ara Yinaual:

La rara lingual es superficie de menor tamario que la cara vestibular, -
1imitada a los contornos de la c@spide lingual o sea la Pormada vor el
cuarto léhulo puede afirmarse que es la cara mais pequefia en la dentina
del adulto, semeja un cingulo ligeramente desarrollado, 1la superficie -
es convexa, homogénea y regular, contribuye de este modo a que la coro-
na tenga una forma esferoide.

Cara Mesial:

©s de forma trapezoidal y ligeramente convexa, se acentfia en el tercio
oclusal, donde se encuentra el &rea de contacto, 21 cual se verifira -
con el canino en el tercio rervical es ligeramente plana o concava.

Se le describen cuatro perfiles: Oclusal, (eprvical, Vestibular y Tfinqual.
ara Distal:
La cara distal es mis convexa que la mesial y muy semejante a ella,

Se puede ohservar que es de area mis pequefla, pero 12 -ona de contacto -
puede ser mds extensa porque toca la cara mesial del segunde premolar y
ésta es mis grande que la del canino. Tiene cuatro perfiles y son: Oclu-
sal, Cervical, Vestibular y Linqual.

Cara Oclusal:

(uenta con dos clispides una vestibular y otra linsual, su oclusién nuede
considerarse como transicién entre los dientes anteriores v los posterioc
res, porque no tiene gran superficie de trabajo, solo hace contacte oclu
_sal con la vertiente distal de su cGispide vestibular, contra el primer -
premolar superior, en su vertiente mesial de 1la cﬂspidg lingual, toda 1a
vertiente mesial de la cara oclusal del premolar inferior no hace contac
to de oclusién. 1a parte mesial del tercio oclusal de su cara vestibular
hace contacto con la porcién distal de la cara linqual del canino suoerior
hace trabajo de incisién el tercio oclusal de su cara vestihbular, contra
€1 hrazo distal del horde incisal y parte de 'a cara linqual del can'no
supening, : ~ :



Cuello:

El ruello del diente es la linea cervical por donde se hizo pasar el pla
no imaginario que marca la sexta cara del cubo con que se compara la co-
rona.

Cdmara Pulpar:

1a cdmara pulpar es tan solo una ampliacién del conducto radicular, a se
mejanza del canino, solo tiene un cuerno pulpar, el vestibular, ya que -
el lingual es efimero, asf{ como el techo pulpar, el conducto, es un cor-
te transversal, es redondo o helicoidal de vestibular a lingual, longitu
dinalmente es de forma conoide y recto.

Segundo Premolar Inferior.
Corona:

De forma esférica y de menor volumen. que la de los premolares superiores
la inconstancia de forma en su cara oclusal persiste, en un gran porcen-
taje de casos posee tres clispides de las cuzles una eg vestibular y dos
linguales, pero no s6lo en el nimerc de cfispides consiste la variante, -
sino en la posicién de ésta.

Cara Vestihular:

Se parece a la misma del primer premolar en tamafio y forma, sus perfiles
tienen 1a misma orientacién y es tanto el parecido que seria diffcil dig
tinguir entre uno y otro diente, estando fuera de la boca y observando -~
s8lo la cara vestibular, la convexidad en ambos sentidos, cervicooclusal
y mesiodistal, es muy marcada y es mucho mis notable en la regién cervi-
cal. .

Tara Lingual:

Es mAs grande en todos sentidos que la correspondiente a la corona del -
primer premolar inferior, cuando el tubérculo es Gnico esta superficie -
tiene una forma .pentagonal, semejante a la del primer premolar inferior
pero mds grande,

flara Mesials

Bs muy parecida a 1a del primer premolar inferior, semejante a un traps-

zoide, 1a superficie es nlana, cerca de 108 dngulos lineales o perfiles
®s un poco redondeada 'y en el tercio oclusal, convexa, se le describen

'



cuxatro perfiles y son: Oclusa’, Cervical, Vastihular v tingual.
ara Distal:

Es semejante 2 la cara mesial en forma y tamafio pero ligeramente mis -
convexa en su tercio oclusal, la superficie y perfiles son los mismos
que los de el primer premolar inferior.

Cuello:

Las dimensiones y contornos del cuello son semejantes a 13s del primer
premolar inferior. Frecuentemente se utiliza el cuello del segundo ore
molar inferior para soportar una restauracién con prétesis, funda coro
‘naria de metal, al reponer con un puente fijo el primer molar inferior
cuando é&ste se pierde a temprana edad,

Cimara Pulpar:

1A cémara pulpar tiene la forma externa del diente v es muy parscida a
la del primer premolar inferior, pero més grande. Tiene ademds el cuer
no 'ingual un poco insinuado, su mayor ensanchamiento estd a nivel del
cuello anatémico, por lo que esta regién es delicada en la operacién -
de preparar cavidades de un diente tan solicitado para estos fines.

Oclusidn:

12 zona de trabajo cs muy gqrande en porcidén al tamaiio de su corona, ha-
ce contacto en su vertiente mesial, con el primer premolar superior en
1a porcién oclusodistal de 1a cfispide vestibular. La porcifn distal del
" inferior, hace contacto con la vertiente mesial de la parte oclusal de
la cOspide vestibular del segundo premolar superior.

Dientes Posteriores Morales.
" Primer Molar Superior.
Corana:

Es de forma cuboide, de mavor tamafio que los premolares, se verifica la
oclusién en contacto de la superficie de trabajo-contra el primer molar
inferior, esta relacién se roma como clave furdament:l de tce~ »clusiér
an énnsecuencia, ~nalquier camkio de la posicién rorrecta afectard la -
‘de los dientes cn ambas arcadas, la forma de la corona es trapegoidal,

presenta para su estudio cuatro caras axiales, Vestidular, Lingual, e-
sial y Distal, . s T



tara Vestibular:

Tiene forma trapezoidal o de cuadrildrero con hase mayor en su lade -
oclusal, su dimensién maxima ~c mesiod<stal y Y2 menor ~ervicoorlusal
En general es convexa, pero tiene unos pequefios surcos o lineas que -
la serialan levemente, una de estas es transversal de mesial a distal,
se le llama linea vestibular v no es constante. la orram que forma -~
‘cruz con ella, es mis profunda, nace del agujers o foseta vestihular

y se dirige hacia oclusal), os paralela al eije longitvAinal, pasa en--
tre las dos clspides separdndolas v se continfia con la 1fnea oc’.50--
vestibular que viene de orlusal. )

Cara Lingual:

BEs de forma trapezoidal muy semejante en su proyecciér a la cara ves-
tibular, esta surcada por una pequefia 1inea ove va de orlusal 1 cervi
cal y 1lega hasta el tercio medio, en alqunas ocasiones se continfia -
hasta el cuello.

Cara Mesial:

Es de forma cuadrildtera, de convexidad vestibololingual poro rotahle,
en el tercio oclusovestihular existe una convexidad donde se encuenira
la zona de contacto que se efentia con la cara distal del segundo pre-
molar superior. :

Cara Distal:

Es de Forma trapezoidal mis reqular y de menor zamafio que la cara me-—-
gial, su convexidad es tarbién mis homogénea, la superficie o 7ona de
contacto estd hacia el centro de la superficie y en el tércio cclusal,

cuell~:

51 contorno del cuello es menos ondulado que en lns dientes anteriores
y premolares, las escotaduras de las caras previmales ‘son anplias v.de
poca o ninguna curvatura, 1a longitud de 1la Flecha en esta escotadura
apenag llega a un milimetro como maximo.

Cclusién:
ta corona realiza el trabajo de oclusiédn con una superficie mayor que -

tcdos los dientes, interviene el area~intercuspidea o se2 la cara oclu-
sal v ademis el tercio oclusal de la cara lingua! correspondiente.a Vas



eminebcias mesiolingual y distolingual, Al efectuarse la intercuspida-
cién de estas aminencias contra las del diente oponente se hace contac
to de todos los planos inclinados y se encuentra una extensa superfi--
cie de trabajo que varia entre 60 y 120 mm cuadrados.

Cémara Pulpar:

Tiene forma cuboide de 1a corona, el cielo o techo tiene cuatro prolon
gaciones, que son 1os cuernos pulpares y se orienta hacia cada una de
las cfispides.

El tamafio de 1la pulpa ests en razén inversa de la edad, en dientes jé
venes la pulpa es mis grande y con la edad se reduce debido a la forma
cién de dentina secundaria. :

Segundo Molar Superior.
Corona:

Su forma es muy semejante a la del primer molar, aunque es miAs pequeiia
e inconstante en su forma. Se le ha llamado molar de perro porque efec
tivamente lo parece, Esta forma tiene cuatro eminencias angostas mesio
distalmente, muy alargadas en sentido vestibulolingual y con agudag =~
aristas en este mismo sentido.

Cara Vestibular:

Es muy semejante a la del primer molar, su reducida dimensién en senti
do mesiodistal hace que su figura trapezoidal sea mis angulosa, el sur ‘
co oclusovestibular que separa las dos cfispides es tan marcado como en
el primer molar o un poco mis,

Cara Lingual:

Su forma es muy semajante a la cara lingual del primer molar, la diferen
cia es 1a ausencia del tubfrculo de CARABELLI, que Solo en raras ocasiog
nes se presenta, ademAs en la fisonomfa tricuspidea, solo se advierte -

1a presencia de un solo l6bulo lingual y esto se vé en el perfil oclu=--

sal como una superficie convexa.

uello:

El cuello tiene la misma forma en su contorno que la del primer molar,
las paredes del diente en el cuello pueden ser de poco espesor con're~



lacién a la pulpa, transversalmente se ve la figura de un romboide con
menor dimensién mesiodistal y 108 dngulos es megiovestibular y en dis-
tolingual mds agudos que en el primer molar.

Cémara Pulpar:

T2 misma conformacién externa existe en la cavidad pulpar y conductos
radiculares, de dimensiones mAs pefquefiag que las del primer molar. las
dimensiones de la cdmara pulpar y conductos radiculares asfi como la -—-
exagerada curvatura en su recorrido y el poco espesor de las paredes -
radiculares, hacen diffcil los tratamientos endodédnticos. En caso de -
que los tres cuerpos radiculares estén unidos, siguen siendo tres los
conductos, muy rara vez se funden en uns solo, aunque suele suceder, -
motivo por el cual se presentan problemas dificiles de resolver en en-
dodoncia.

Tercer Molar Superior.

Este diente, Gltimo de los molares supericres o maxilares, estd coloca
do en octavo lugar a partir de la linea media, hace erupcién de los 17
aflos en adelante, la formacién y mineralizacién de los &pices termina

a los 25 afios de edad o mds, el retardo en aparecer en el medio hucal
‘da motivo a que se considera una “tercera denticidén® popularmente muela
del juicio, porgque se supone que 2 esa -edad la persona ya debe tener ma
durez mental o juicio. £1 desarrollo del foliculo, mineralizacién y de-
sarrollo ocurren entre los 8 ¥ 16 afos. Cuando hace erupcibn, el arco
dentario estd fisiolégicamente completo y en armonia, asf como adecuado. .
funcionamiento, ‘por 16 que casi siempre acarrea algunos padacimientos y
_transtornos acompafiados de dolor. 4

Primer Molar Inferior.

Corona:

Es homénimo al primer‘molar superior, en la descripcién, agregando que,
como en todos los dientes inferiores, el eje longitudinal de la corona
estA insinuado hacia lingual y forma dngulo con el eje total del diente.
Cara Vestibular:

Es de forma trapezoidal, con hase en oclusal, es alargada mesiodistalmen '
te, es convexa, aunque surcada por dos lineas o pequefias ranuras parale-

las al eje longitudinal que corresponden a las l{neas segmentales que a
1a vez separan los 16bulos de crecimiento.



f.ara lingual ;

Es de forma trapezoidal y ligeramente convexa, de menor extensidn que la
cara vestibul.r en sentido mesiodistal, no asf cervicooclusal, tiene una
pequefiz ranura o surco que divide la superficie en dos porciones, mesial
¥y distal, la primera mis grande que la segunda. Sus chspides linguales =
puede decirse como dato importante, que son mds escarpadas que las vesti
bulares, el -escalén que fo-'ma el esmalte al terminar en el cuello, tam--
bién es notable, se le estudian cuatro perfiles: Oclusal, Cervical, Me--
sial y Distal. ’

ara Mesial:

Es ligeramente convexa tanto de vestibular a lingual como de oclusal a -
cervical, de forma romboidal con &ngulos agudos en linghooclusal y vesti
bulocervical y obtusos en linguocervical v oclusovestibular. El eje lon
gitudinal de la corona se ve insinuado hacia lingual como en todos los -
dientes inferiores.

fara Distal:

Bs mids chica y convexa que la cara mesial a pesar de lo cual es muy seme
jante a ella, el &rea de contacto estd colocada en la unién de los ter--
cios y oclusal, hacia el centro de la dimensién vestibulolingual, l1a lon
gitud cervicooclusal es también menor que en la cara mesial. Sus perfie-
les son: Oclusal, Cervical, 'ingual y Vestibular. '

Cadmara Pulpar:

Tiene la forma exterior del diente, pero mids pequefia que la de el pri--
mer molar superior, en 