
YA 2 ? A*X OT> ■Jig-

jjcnacicn
-> L_lxOTirpra 1

Editorial —

Solicitado por ..

Fecha

Precio

No. A-ceeo ...

COLEGIO ODONTOLOGICO
COLOMBIANO



COLEGIO ODONTOLOGICO COLOMBIANO

MANUAL DE FROTESIS facial

Mayo 20 de 1=988, Bogota, Colombia

1988
-T^

f

I
\

GLORIA ADRIANA LARA HOYOS
Cbdigo No. 831211

PROCEDIMIENTQ CLIN.ICO Y DE DISENO EN 
REMQVIBLE



COLEGI0 ODONTOLOGICD COLOMEIANO

MANUAL.. f^OCEDIMlENTO CL. INI CO Y PE DISEND DE FROTESIS FARC I AL.
REMOVIBLE

GLORIA ADRIANA LARA HOYOS

Bogota„ Mayo 20 de 1-988

Monografia presentada en cumplimiento 
parcial de los requisites exigidos para 
o p t a r e 1 t i t u 1 o d e 0 d o n 161 o g o -



COLEGI0 ODONTOLOGICO COLOMB1ANO

DIRECTIVA

RECTORs JORGE ARANGO TAMAYO
DECANO s MARISOL ARANGO MEJIA
VICE-RECTOR 2 JAIRO FORERO MORALES
SECRETAR10 ACADEMICO s LUIS FELIPE FALLA
COORDINADOR X SEMESTRE2 ROBERTO ARCIMIEGAS



Bogota,Mayo 20 de 1.987

Doctora

MARISOL ARANGO MEJIA

Decano

Co1 eg i o Od on to16gi co Co 1ombian o

Ciudad

For medio de la presente hago entrega de mi trabajo de grade

ti tu1ado s DE PROCEDI MIENTO CL J. NICO Y DE DI SEND EN PROTESISMANUAL

PARCIAL REMOVIBLE, r e a 1 i c 6 c: o n e 1e 1 eua 1 f i n de dej ar laa

universidad una guia de? consulta de dicho tema.

y an ci 1 i s i s rec i b iEn las ideas, investigacibn la asesoria del

Doc tor JAIME VILLAMIZAR LAMUS docente del Co1 eg i o Odonto16gico

Co1ombiano.

Atentamente,

C6digo 83.12.1.1

CUVi4oin<x
GLORIA ADRIANA LARA HOYOS



Bogota, Mayo 20 de 1.988

Doc tora

MARISOL ARANGO MEJIA

Decano

0 o 1 e g i o 0 d o n t o 16 g i c o C o 1 o m b i a n o

Ciudad„

En cump1imiento parcial de 1 os requisites exigidos para op tar el

titulo de Odontdlogo, la alumnas GLORIA ADRIANA LARA HOYOS Oddigo

831211 presen t.6 1 a m o n o g r a f 1 a t i t u 1 a d a :: MANUAL DE FROCEDIMIEN TO

CL INICO Y DE DI SEND EN PROTESTS PARCIAL REMOVIBLE ? 1 a c: u a 1 c o r r e g 1

y aprobd.

44Wtt

D i i" e c t o r T r a b a. j o

J AIM Ef VIL L AHI

Aten tamen te,



ABRADECIMIENTOS

Agradezco s i n c e r a in e n t e director de?

m o n o g r a f 1 a, D r „ JAIME VILLAMIZAR LAMUS quien me ayudb y me quid con
e m p e Pt o y d e d i c a c i 6 n -

Gracias a sus conocimientos asesoria y colaboracidn pude realizar
mi trabajo de grade.

y de forma muy especial a mi



DEDICATDRIA

A m i padres y hermanos, par sli cariho y apoyo constanteespasa ?
durante toda mi carrera.



INDICE GENERAL

F&g »

INTRODUCCION

CAPITULO I

1. GENERAL I DADES .. . 1

1.1. SINTESIS HISTORICA .. 1u

1.2 MARCO TEORICO .. 2n it »

1.2.1. BASES PROTESICAS 3M U n

1.2.2. CONECTORES MAYORES .. 5II If n i:

12.2.1. CONECTORES MAYORES INEERIORES 8a n

12.2.1 „ 1. BARRA LINGUAL CLASICA .. 8n u

.1.2.2.1.2. BARRA LINGUAL DOBLE . .. 8II

1.2.2.1.3. PLATO LINGUAL .. 9n ::
1.2.2 „ 1.4 BARRA VESTIBULAR .. 10u u

1.2.2.2. CONECTORES MAYORES SUPERIORES 11u II

1.2.2.2.1 . BARRA PALATINA SIMPLE. 11II

1.2.2.2 „ 2 . BARRA PALATINA DOBLE 12If

1.2.2.2.3. PLATO PALATIMO 12

1.2.2„2.4. HERRADURA FALATINA 13n

1.2.2.2.5 . RECUBRIMIENTO COMPLETO .„ 14u It

1.2.3. CONECTORES MENORES .. 15

1.2 „ 4 . 16U

1.2.4.1 „ DESCANSO OCLUSAL .. 17It

APOYOS OCLUSALES .„1.2.4.2 . 18u

1.2.5. RETENEDORES 18II ■I II u

1.2.5.1 . RETENEDORES DI RECTOS CORONARIOS ... 19•I II

1.2.5.2 . RETENEDORES DIRECTOS EXTRACORONARIOS .. 20It

II u

APOYOS Y DESCAMSOS OCLUSALES ..„

it n

t: ii

ti u

ii n

u u



P&g..

.12 n 5.2 a 1. RETENEDORES CIRCULARES .„ 2.1.II •»

1.2 „ 5.2 .. .1. o 1 . R E T E I\i E D D R E S A K E R S 22u M tt

1.2.5n2„1.2. RETENEDOR DE ACCION POSTERIOR 23II it

1.. 2.5.2 B1.3 RETENEDOR DE ACC I ON POSTERIOR1 INVERT I DA 23

.1.2.5.2.1.4 „ RETENEDOR CIRCUMFEREWCIAL 24u It

1.2.5.2.2 RETENEDORES DE BARRA 24

CAPITULO II

2„ PROCEDIMIENTOS CLINICOS PARA LA ELABORACIOM DE UNA PROTE-

SIS PARCIAL REMOVIBLE 25It

2.1. CUBETAS 25u n i»

2.2. IMPRESIONES PRELIMINARES 27u u K

2.3. MODELOS PRELIMINARES .. 27II II

2.4. PARALELOMETRO . .. 27n

2.4.1. PLANOS DE OUIA 28II u n

2.4.2. VIA DE INSERCION . 28u u u II

2.4.3 . AREAS RETENTIVAS 29II II

2.4.4. INTERFERENCIA „„ 29II

2.4.5 . ESTETICA 30II

2.4.6 ANGULO DE CONVERGENCIA CERVICAL 30

2.4.7 ECUADOR PROTESICO 31n

31n u

2.5. I) ISE MO . . 31n u u u

2.5.1. CASOS MANDIBULARES .. 32II II

2.5.2. CASOS MAX I LARES 36

2.6. 38uIMPRESIONES DEFINIT IVAS Y MODELOS DEFINITI VOS ...

II II

2.4.8 ECUADOR DENTAR10 . „ .



40ENCERADO Y REVESTIDO «.2.7 ..
402.8. COLADO n

41.2.9. PULIMENTO Y BRILLO .. II •I

412.10. PRUEBA DE LA ESTRUCTURA II II It n

ORIENTACION DE RODETES .. 412.11.. uII

2.12. MONTAJE EN ARTICULADOR .. 43u u II

SELECCION DE DIEMTES . ..2.13. 44n

452.14. u n n it

2.15. PULIMENTO Y BRILLO .. 46II

CAPITULO III

3. ARTICULOS GENERALES RELACIONADOS CON LA PROTESIS PARCIAL

REMOVIBLE 47u II

3.1. DIS E N 0 D E P R 01’ E SIS P A R CIA L R E M 0 VIB L E . . 47

3.2 „ DISEND DE P.P.R. CON VIA DE INSERCION ROTACIOMAL .. 48

3.3 „ PELIGROS PERIODOMTALES DE LAS PROTESIS PARCIALES REMO-

VIBLES 50II •I

CONCLUSIONES „ 52It II n

BI BL. IOGRAFIA 53II II

II II

n u

u u

u u

M II

It II

II It

ENMUFLADO Y ACRILADO ...

II II u

It U It

a u u



INDICE PARTICULAR
ANEXO No. 1 BARRA LINGUAL CLASICA
ANEXO No. 2 BARRA LINGUAL DOBLE
ANEXO Mo. 3 PLATO LINGUAL
ANEXO No. 4 BARRA PALATIMA SIMPLE
ANEXO No. 5 BARRA PALATINA DOBLE
ANEXO No. 6 PLATO PALATINO
ANEXO Mo. 7 HERRADURA PALATINA
ANEXO Mo. 8 R E: C U B RIMI ENT 0 C 0 M P L E T 0
ANEXO No. 9 CONECTOR MENOR
ANEXO No. 10 A. AKERS B. AKERS DOBLE
ANEXO No. 1.1 A. ACC I ON POSTER I OR' B. ACCION POSTERIOR INVERTIDA
ANEXO No. 12 RETENEDOR DE BARRA
ANEXO Mo. 13 CUBETAS
ANEXO Mo.. 14 MODELOS PRELIMINARES
ANEXO No.. 15 PARALELOMETRO
ANEXO No. 16 CLASE I Lim(33-43)
ANEXO No. 17 CLASE II Lim(33)
ANEXO No. IS CLASE IV Lim(33-43)
ANEXO No. 19 CLASE I Lim(15-25)
ANEXO No. 20 A CLASE II Lim(15)
ANEXO No. 20 B CLASE II Lim(15)
ANEXO Mo.. 21 CLASE IV Lim(13-23)
ANEXO No. 2 2 IM P R E S10 N D E I- IMIFIV A
ANEXO No. 23 MODELOS DEF IMIT IVOS
ANEXO No. 24 MOM TAJ E ARTICULADOR
ANEXO No. 25 EMMUFLADO



ANEXO No,, 26 PULIMENT0 Y BRILLO



INTRODUCCION

el esti.idian te de 0don teloq 1 a ,Cnando se en front a ante Lin paciente

desdentado parcial al onal debe restaurar por medio de prostodoncia

parcial removible enouen tra di f icu1 tades de p r o c e d i m i e n t o s al

realizar el tratamiento cnanto de estr Lie tn rapor c arec e Lin a

metodo16gica o ri entad ora senc ilia faci1 de comprender y lopor

La rea1i zacidn de un manual de procedimiento de prbtesis parcial

removib1e se i- • i a de gran u ti1idad a1 estudi ante guiac omo para

r e a 1 i z a r d i c h o t r a t a m i e n t o .

E1 manual permi ti r& a 1 estudiante de Odontologia adquirir un
conocimien to tebrico sobre prbtesis parcial removible el cual le

dara base c i e n t i f i c a s u f i c i e n t e p a r a e 1 desarrollo deuna SLl

profesidn »

En el segundo capitulo se describen todos los pasos clinicos y de
1 aboratorio de ben t e n e r e n c u e n t a desarrol1ar elque se para

tratam i en tode p rostod on c i a p a rc i a1 removi b 1 e ..

t a n t o d e a p 1 i c a r „



CAPITULO I

1 . GENERALIDADES

.1 „ 1 SINTESIS HISTOPICA
Los primeros "proyectos" d e p r o t e s i s p a r c i a 1 removible„ podrian
da tar de la &poca del r e n a c i m 1 e n t o , ligara
dientes a r t i f i c: i a les h u e s o o m a r f i 1 1 o s d i e n t e s r e m a n e n t e s ,a por.
medio de lig ad Liras de oro o pl ata. F o d r i a m o s c o n s i d e r a r e s t o como

muestra rudimentaria de la que seria m&s tarde 1 aLina prdtes.is
p a r c i a 1 r e m o v i b 1 e «

Heister menciona por primera Prdtesisvez

P a r c i a 1 R e m o v i b 1 e . Paraleiamente en dsta dpoca se inician trabajos
estudios que servirdn de fundamento posteriores investiga-y o

clones.

En 1.746 Mouton ,, d e n t i s t a f r a n c d s , como consecuencia de los es­
tudios pu b1i c a el primer libro d e prdtesis, don de
menc iona primera vez 1 a p o s i b i 1 i d a d d e r e t e n e r 1 os aparatospor

parciales m e d i. a n t e b a n d a s d e o r o e 1 d s t i c a s o ganc hos c apaces de

dar retencibn sobre los dientes.

En 1.808 se inicia la popularidad de los "ganchos"
d e 1 os cauchos, la fdc.il asociacidn de los dos materialespor

( cauc hos vu 1 can .1 zados) .

an terlores,

cuando se empezaron

"piezas" de

c o n 1 a a p a r i c i 6 n

Ya en 1.728,



Eienwi 11con por

Esta culm.in a con Nesbeet Roach,era

K e? n n e d y , A p p 1 e g a t e y o t r o s m u c h o s d e a c t u a 1 i d a d «

Los de &sta materia son muy grandes pero fal taprogresos de
planeacibn y la delegacibn

1 as t&cnicas han ido en deprimento de lo
h a s t a a h o r a 1 o g r a d o „

1 .. 2 MARCO TEORICO

La se divide

removible
y puen te pa rci a 1 remov i b1e .

La FLP.R.

todone ia trata de solucionar los problemas de pacientesque par-
c i a ]. m e n t e d e s d e n t a d o s „

su vo 1 untad ..

Se 11ama P.P„R„ p or 1o sig u i en te;

- P r o s t o d o n c i a : porque es un aparato restaurador que reemplaza un
d i e n t e p e r d i d o „

-•Parcial s porque sblo restaura ciertos dientes que se han perdido.

2

■t 1 a

c 1 i n i c a s d e f e c t u o s a s,

con aparatos que el paciente puede remover a

1 os es t.ud i os rea 1 i zados por

asi como

prbtesis parcial removible en cuanto a aparato 1 ogia

en forma general en restauraciones tipo dentadura parcial

En 1„896 cuando empieza lo que podriamos denominar "era cientifica"

(Prostodoncia parcial removible) es la parte de la pros-

quien tambi&n destaca la importancia de los apoyos oclusales.

a 1 o s 1 a b o r a t o r i o s c o m e r c i a 1 e s ,

1 a aparici6n de las "Leyes de los ganchos1' hecha



p o r q I j. e p u e d e r e m o v e r s e a vol u n t a d del p a c i e n t e .-Removib1e s

La F"' n F' X i"'! « devuelve la funcidn masticatoria fon^tica y estatica

perdida, 1 o s t e j i d o s r e m a n e n t e s ? c: ump lien do con
el o b j e t i vo p r o e t od 6n t i c o mod e r n o q li e blisc a li n a unidad funcional

estable p r o p o r c i o n e u n e q li i 1 i b r i o e n t r e c o m p 1 e .j o mec an i coque y

comp 1 e,j o bio 16qico „

E1 807.. — 90”Z de 1 soporte de la dentadlira parcia 1 removible, estei en
1 os tej idos menor grado en 1 os d i entes

mientras que p li e n t e r e m o v i b 1 e s li s o p o r t e s e d e r i v a 807.en un

907. sob re m e n o r c a n t i d a d sob re 1 a
residualmucosa

Unidades Const it utivas de la pr6t.es is parcial removible

~ B a s e s p r o 16 s i c a s

- C o n e c t o r e s m a y o r e s

-Conec t o res men ores

A p o y o s o c 1 li s a 1 e s

R e t e n e d o r e s

Directos

Indi rectos

--P6n ticos

12.1 Erases Prot&sicas

Las bases prot&sicas son unidades constitutivas de toda dentadura

3

remanentes,blandos y en

los dient.es remanen tes y en

en un

sin causar dah’o a

pr6t.es
dient.es


portadores directos de los dientes artificiales

o pdnticos- DesempePfan pa pel preponderante en los cases de denta-

d u r a s p a r c i a 1 e s e n la retencidn y estabi1izacidn„

Es requisite indispensable para su confeccidn d i s p o n e r d e m o d e 1 e s

de trabajo, obtenidos per medio de impresiones no solamente anat6-

limitacidn perif&rica nos garan---ya que su

ti za r& condici ones 6 p timas d e ad ap taci 6n y funci ona1i d ad.

Las bases prot&sicas siguientes ma te-
r i a1es s

- acrilico con estructura metAlica (bases combinadas)

Requisites de la base prot&sicas

D i m e n s i o n a 1 m e n t e e s t a b 1 e

E x t e n s i 6 n c o r r e c t a

De f/acil correccidn

~ Fcicil limpieza

Resistencia a la abrasion

~ T e r m i n a c i 6 n o p u 1 i m e n t o r e s i s t e n t e

B u e n a c o n d u c t i b i 1 i d a d t & r m i c a

4

p a r c i a 1 r e m o v i b 1 e „

micas sin o funci on a1es,

Resistencia suficiente con espesor reducido

en su tota1idad metA1icas

Inocua a los tejidos orales

pueden elaborarse en los

Color armonizante con los tejidos orales



1. „ 2 a 2 C o n e c t o r e s M a y o r e s

Son aquellas utnidades o partes const.itutivas de r e s t a u r a c i 6 nuna

removible encargada de unificar los demas componentes de la restau-

a r c o d e n t a r i o „

P a r a 1 e 1 a m e n t e c o n s t a f li n c i 6 n d e u n i f i c a c i. 6 n , 1 o s c o n e c t o r e s ma­

yo r e s j u e g a n p a p e 1 i m p o r t a n t e e n fisio-
1dgica

dos resi d u ales y di ent es de so po r te„

Debemos considerar a 1 a pi ed ra angu1 ar
de la restauracibn removible

Requisites de un Conestor Mayors

- Rigidez

C o n t o r n o a cl e c u a d o

L o c a 1 i z a c i 6 n c o r r e c t a

F o i'_ m a a d e c u a d a ( VOL LI MEN )

La rigidez de los conectores mayores 3 la primera y m&s importan-es
te cualidad que debe acompahar a &sta unidad de la restauracidn
removib 1 e 1a s ca rg as soportad as por 1os d i entes pi1arespues se
aumen tarAn disminuirAn segiin la distribucibn el conestor •o que

mayor logre baser de el las.

propors iona1 a su 1ongi tud 3men te d e b e m o s a u m e n t a r o d i s m i n u i r su
espesor de asuerdo la misma.a

■5

de las fuerzas que normalmente van

Con sec uen t emen te y sabiendo que la rigidez de? un

los conestores mayores somo

rasion situados a uno y otro lado del

la distribusibn uni forme y

a recaer sobre los teji-

c u e r p o e s i n v e r s a -



El grado d e guarda re1ac i 6n

directa 1 a la forma y e 1 grado decon

espesor uti1izados.

En la actualidad el metal ofrece

1 a s a 1 e a c i o n e s d e Cromoco"en

baIto y las de oro extraduro tipo IV «

Cuando hablamos 1 o c a 1 i z a c i 6 n c o r r e c t a nos
referimos a 1 a f o r m a 1 a t e r a 1 (bordes) y ubicacidn de los conectores
mayores.

La 1oc a 1i z aci6n„ f o r m a a r m 6 n i c a c o n la curvatura de los
a r c o s d en t ales 5 t e n i e n d o e n c u e n t a rel a--que su
c i 6n al borde libre de la encia. e s t 1 o s u f i c i e n t e m e n t e alejado
para no producer extrangulamiento de la mucosa

Esta separacibn entre el borde de la encia libre y el 1imi te d e 1
6 mm p a r a e 1 m a x i 1 a r s u p e r i o r y 3 ~ 4 mm

para el m a x i 1 a r i n f e r i o r „

Los con ec to res m a yores co1ocados so b re la mucosa pa latina deberian
presen tar bste borde colocado sobre la vertiente posterior de U11

de 1 as ru gas pa1a t in as p rin c i pa1es, razones de convenienciapor
para los movimientos linguales.

6

rigidez de los conectores mayores.

base o aleacibn usada.

o aleacibn que m&s garantias nos

conector se ha caIculado en

cuanto a este factor se refiere son

debe ser en

b o r d e e x t e r n o e n

de contorno adecuado y



1 a cl o o p u e s t o ci e 1 osEn 1 o

c: la e n t a p a r a a m b  s m a x i lares, las cl is tint asdebemos ten er e x ~en

tales como frenillos linquales, f ren ilies 1a te-t r u c t ci r a s m 6 v i 1 e s ,

de ti pora 1 es ■f r e n i 11 o s b la c: ales y a 1 g la n a s e s t r la c t u r a s

e x o s 16 s i a o (to r la s m a n d i b la 1 a r e s y pal a t i n o s ) »

En 1 o referente al borcie posterior- de 1 os conestores pa 1 atinos, 1 a

"A" ( L i n e a s i t la a ci a e n la unidn

cl e 1 p a 1 a cl a r ci la r o c o n e 1 b 1 a n ci o) „

Las f o r m a s vol la nt t r i c: a s ci e 1 o s cones t ores m a y o r e s han si do deter--
minadas razdn de log rar LAna mayor rig ide z a so st a de un espesoren

re 1 a t i vamen t e red uc i ci o. Estas formas son x

“Media saba

-Media pera

-Cinta plana

L. o s C o n e c: t o r e s M a y o r e s

Se deviden en:

Inferiores

-- B a r r a 1 i n g la a 1 c 1A s i c a

- Barr a 1 i n g la a 1 d o b 1 e

-Plato lingual

- E< a r r a v e s t i b u 1 a r

-- C o m b i n a c i o n e s

Sla peri ores

-Barra palatina

7

'ft-

c: o n e s t o r e s m a y o res,

o bridas,

que se refiere al

-

e x ten c i 6 n m /a x i m a p o s i b 1 e e s 1 a 1 i n e a



-Barra palatina doble

- F' 1 a t o p a 1 a t i n o

-Herradura

- R e c i.i b r i m i e n t o c: o m p 1 e t o

1.2.2.1 Conec to res Mayo res Inf er iores

1.2.2.1.1 B a r r a I... i n g Lt a 1 C1 at s i c a

Es el conector mayor de uso mAs universal en el Maxi 1ar i n f e r i o r »

S e e x t i e n d e g e n e r a 1 m e n t e, desde el 1.1 m i t e d e 1 o s d i e n t e s r e m a n e n t e s
de 1 ado 1 ado opuesto recorriendo &steun

trayec to s o b r e 1 a m u c o s a 1 i n g u a 1 c o r r e s p o n d .lent e incisivos,

p r e m o 1 a r e s o m o 1 a r e s i n f e r i o r e s »

o

m&s mm ? en cuanto 1 i m i t e s u p e r i o r s e r e f i e r e ,

1 i m i t e i n f e r i o r e s t a r A r e g i d o p o r 1 a i n s e r c i 6 n d e 1 freni1lo 1ingual
pr i n c i pa 1 men te.

L a f o r m a c a r" a c t e r i s t i c a que ofrece mayores garantias en cuanto a

rigidez funcional idad, es la de media-peran parte m&sy
volum i n osa hac i a e1 piso de la boca (Anaxo Mo. 1) .

C o n t r a i n d i c a c i o n e s d e e s t e c o n e c t o r s

- T o r u s M a n d i b u 1 a r e s

-Afeeciones periodontales de los dientes remanentes

-1 i n g u o - v e r s i 6 n g e n e r a 1 i z a d a d e 1 o s d i e n t e s r e m a n e n t e s ..

1.. 2.2.1.2 B a r r a L i n g u a 1 d o b 1 e

8

a su

a igual sitio en el

con su

en tan to que su

a 1 os

Siempre debe estar alejado del borde libre de la encia unos tres



Este tipo de conector mayor fLt& ideado por el Dr. K e n n e d y y c o n s i s --

te en li n a m o d i f i c a c i 6 n o adioidn 1 a barra 1 ingual c: 1Asica . Die haa

modificacidn la constituye una barra adioonal "ganoho cont inLio"o

co 1 oc ad o sobre 1 as sn perf i c i es 1 i ngua 1 es de 1 os i nc i si vos y pa ra 1 e-

1 a a 1 a b a r r a p r i m a r i a .

Esta barra adicional, se col oca sobre los descansos previamente
c o n f e c c i o n a d o s e n las r e s t a li r a c i o n e s def 1 n i t i v a s d e p r o t e c c i 6 n n

I.... o s d e s c a n s o s p a r a deber<=in ser de forma angular

(Angulo agudo) para asegurar la transmisibn de fuerzas derivadas de

1 a m a s t i c a c i 6 n li o c 1 u s i 6 n forma longitudinal al eje del diente­en

En esta forma. o b r a r ci c o m o e 1 e m e n t o f e r u 1 i z a d o r c u a n d o d e dient.es

p o c o s o p o r t. e 6 s e o s e t r a t a ( a f e c c i 6 n p e r i o d o n t a 1 ) o cuando 1 osc on

d i e n t e s r e m a n e n t e s s o n pocos»

La b a r r a 1 i n g li a 1 p r o p i a m e n t e d i c h a tendrA la misma forma indicada
para la barra lingual clAsica, f o r m a d e m e d i a p e r a « tan to que laen

b a r r a a d i c i o n a 1 o barra secundaria tendrA por r a z o n e s d e c o n v e n i e n --

anotadoscia f o r m a d e c i n t a p 1 a n a c o 1 o c a d a s o b r e 1 o s descansos

a n t e r i o r m e n t e ( A n e x o N o. 2 ) .

1.2 ■ 2.1.3 Plato Lingual

Tambibn 11 a hi a d o p 1 a t o 1 i n g u a 1 d e A p p 1 e g a t e h o n o r a s u a u t o r „en

la barra lingual doble,a pues en

bste encontraremos unidas las dos barras que constituyen elcaso,

9

1 a ba r ra ad i c i on a 1,

Es una resultante o modificacibn

dient.es


conector Sli limits inferior estA rsgido por la insercibnmayor.
d e 1 f r e n i 11 o 1 i n g u a 1 , sli extension superior estar A sob re los dos

tercios cervisales de las caras linguales de 1 os d ientes an te-
rlores„

Esta terminacidn superior del plato lingual3 deberA estar preferen-
cialmente c o 1 o c a d a s o b r e 1 o s d e s c a n s o s p r e v 1 a m e n t e c o n f e c c 1 o n a d o s

s o b r e 1 a s c o r o n a s d e f 1 n 111 v a s d e p r o t e c c i 6 n .. Com o i. n d 1 c a c i o n e s y
venta.j as d e es te 11po de conec tor mayor pod emos d ec1r:

--Sol us ion a los sasos que presen tan una insercibn demasiado cervical
(alta) del frenillo lingual.
- E s t a b i 11 z a c i 6 n d e 1 o s d i e n t e s r e m a n e n t e s p e r i o d o n t a 1 m e r i t e afee ta-

d os „

-Prevencibn 1 a aposicibn de sarro y tArtaro lassob rea caras

1 i n g u a 1 e s d e 1 o s d i e n t e s c u b i e r t o s p o r e 1 conec tor.

podria pensarse en que es muypoco amplia^un
i n c 6 m o d o p a r a e 1 p a c lent e .< pe ro 1 a e xpe r i en c i a ha demos t rad o que es

d e fAc i1 ad ap t acibn pa r a bl, a

expensas de su forma y extensibn (Anexo No. 3) .

1.2.2.1.4 B a r I- a V e s t i b u 1 a r

Es el tiene la

misma forma de la barra lingual clAsica, pero en Asta oportunidad

irA colocada p o r v e s t i b u 1 a r d e la mucosa c o r r e s p o n d i e n t e 1 osa

d i e n t e s r e m a n e n t e s ..
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conector de uso mAs limitado en el maxilar inferior.

Por ser su extensibn

debido a que su espesor se reduce



I n cl i c a c: i o n e s s

--En presencia de exostosis o torus mandibulares

-Linguoversidn generalizada o exagerada de los dientes remanentes

-• I n s e r c i 6 n d e m a s i a d o c e r v i c a 1 d e 1 f r e n i 11 o 1 i n g i.i a 1 . si tua~

c: i on es an teriores en

tor debemos a

tener por parte del paciente. pu&s es indispensable que el paciente

tenga conocimiento claro del prob1ema„

1.2,2.2 C on ectores Mayo res Su periores

1.2»2.2.1 Barra Fa1 a t i n a S i m p1e

De be ser res-
t r i n g i d o ..

Su empleo est indi cad o es pec i a1men te pa ra aquellos ca sos com pren-

didos dentro de .1.a clase 111, siempre y cuando el numero de dientes

reemplazar tres n o el Area desdentadaa sea

poco extensa.

1 o los movimientossu espesor,

1 inguales.

tes portadores de 1 o s r e t e n e d o r e s s e c u n d a r i o s e n este ti po de

estarAn

s u. j e t o s i-a c a r g a s e x a g e r a d a s .

.11

la ex tensi6n de 1 Area desden tada

las cuales hacemos uso de este tipo de conec-

conector y de acuerdo con

uno de los conestores mayores superiores de uso mAs

q u e ocas i o n a r .1 a d i f i c u 11 a d e s e n

no sea mAs de dos o

tener presen te e1 grado de c#1aboracidn que vamos

S u s m u c h a s 1 i m i t a c i o n e s s e cl e b e n a

T a m b i d n d e b e t e n e r s e e n c u e n t a q u e 1 o s d i e n t e s r e m a n e n -

la poca resistencia of recida por

En las

Se extiende de uno a otro lado del maxi 1 ar en forma transversal.



f o r m a v o Ili metric a ,, la forma media cafta es

la que m&s garantia nos ofrece (Anexo No. 4).

1.2.2.2.2 B a r r a F‘ a 1 a t i n a D o b 1 e

Como s li n o m b r e 1 o i n d i c a , pa 1 atinasbarra i.ina

li n i das 1 a t e r a 1 m e n t e p o r con e c t o r e santerior y o t r a p o s t e r i o r se-~

c li n d a r i o s a n t e r o p o s t e r i o r e s »

Cuando la

sol no ibn idea 1 p ara 1a mayoria de las di f eren tes situaciones d e 1

Fuede usarse adem&s de las casos normales en pacientes que presen-

si em p r e a 1 e j a d o d e 1 a p e r i f i e -

ria del mismo..

E s d e f b c i 1 ad a p t a c i 6 n p a r a el p a c i e n t e

p li e d e r e d li s i r n o t a b 1 e m e n t e „

La barra anterior sera en forma de cinta plana y la barra posterior

forma de media cafta.en

La colocacibn de la barra anterior se base generalmente por detras

de la zona de las rugas palatinas.

a 11 et d e 1 1 i m i t e d e 1 p a 1 a d a r d li r o ( A n e x o M o . 5) .

1.2.2.2.3 Fla t o F‘ a 1 a t i n o
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En cuanto a sli espesor o

debido a que sli espesor se

1 a posterior no debe estar mas

sli disebo y confeccibn es bien planeado se convierte en

c o n s i s t e e n d o s

t a n t o r u s p a 1 a t i n o o p o c a e x t e n s i 6 n ,

d e s d e n t a d o p a r c i a 1 e n c li a n t o a c a s o s s li p e r i o r s e r e f i e r e .



Cumple e s t e c: o n ec t o r c o n los requisites anotados para 1 os conec-
t o r e s m a y o r e s „ Es practicamente &ste tipo de conector una modifi-
caci6n al an terior j, p u e s p o d r 1 a m o s d e c i r q u e e s 1 a u n i 6 n d e 1 a s d o s
b a r r a s q u e c o n s t i t u y e n la dob1e barra pa1 atina.

Presenta u n a s u p e r f i c i e a m p 1 i a q u e ci A m a r g e n 1 a r e d u c c i 6 n d ea su
(0.4 6 O„3 mm).espesor

S u ] i m i t e p o s t e r i o r ? estci regido por una linea imaginaria que pasa
el limite distal del Area o Areas desden tadas y a n t e r i o r m e n t epor

tendrA el mismo de los conec tores an teriores ..

La respec to a 1

1 i b r e d e J. a e n c 1 a „bo rd e serA de 4 a 6 mm alejadospor

del mismo-

e 1 m a >; i 1 a r s u p e r i o r
la solucibn, la mayoria de los casos de restauraci6nes a con remo-

v i b 1 e ( A n e x o N o . 6) ..

Debe tenerse cuidado de no colocarlo sobre un torus.

.1.2.2.2.4 H e r r a d u r a P a 1 a t i n a

Su idea clara de la forma de este tipo de conec­
to r Colocado so b re 1 a de lasmayor. su cuerpo zona rug as
p a 1 a t i n a s , p r i n c i p a J. m e n t e , dirige sus extremos hacia atrAs y late-
ra 1 men te
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lo men os,,

nombre nos da una

Es uno de los conectores mayores de mAs uso en

mAxima extension de los conectores superlores con



estci indicado para aquellos cases que

p r e s e n t e n t o r li s p a 1 a t i n o d e e x t e n s i 6 n p o s t e r i o r ..

Parece ser. que debido a su forma y el sitio que ocupa la bdvedaen

pa 1 atina muy susceptible de distorsiones produciendo fuerzases

ex ag eracJ as so bre 1os di entes so po rt e s p r inci pa1ment e en 1 os porta-

dores de los retenedores secundarios en casos de la clase III.. En

debe tenerse especial cuidado y procurar que el brazo

pa 1 anca entre 1 os apoyos determinantes del e.je de fulcro yde 1 os

retenedores secundarios, sea mayor que? el comprendido entre festos

la parte? mfes posterior del ferea desdentada (Anexo No. 7) .apoyos en

1.2.2.2.5 R e? c u b r i m i e n t o C o m p 1 e t o

P o d r 1 a Hi o s p e n s a r a p r i m e r a vis t a , que se trata de un conector mayor

de poca aceptacifen por parte del paciente la verdadpero

1 a s o 1 u c i 6 n i d e a 1 aquellosde fAci 1 a c e p t a c i fe n y a 1 a vez para

un nfemero reducido de dient.es remanen tespresen tancasos que e?

inconvenientemente repartidos sobre el arco.

a n t e r i o r s i t u a c i 6 n s e v fe a g r a v a d a , los casos de la clase? ILa en

1 o s d i e? n t e? s r e m a n e? n t e s c o 1 o c a d o s e n f : o r m a 1 i n e a 1 los cualesencon

de aprovechar mayor cantidad de soporte mucoso,hay necesidad por

m e d i o d e fe e c o n e c: t o r ( d e n t a d u r a p a r c i a 1 r e m o v i b 1 e ) .

totaimenteP ue de c o n s t r u i r s e e n las siguientes formass

la mucosa palatina..metfelico: r e c u b r i m i e n t o d e

ciertos i n c o n v e n i e n t e s p rin ci pa 1 menteEstos materia1es of recen
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estos casos,

primero,

S u u s o e s t fe m u y gene r a 11 z a d o .,

o r o o c r o m o c: o b a 11 o.

es que? es

dient.es


las desadapta-r e 1 a c i o n a d o s c o n

c: i o n e s d e r i v a d a s d e 1 a r e a b s o r c i 6 n del b o r d e r e s i d li a 1 Otro incon­

es t aven ien te .< podria ser la alteracidn del PH del medio oral con

c 1 a s e d e c o n e c: t o r ..

S e g li n d o c o m b i n a d o s Se present a son este n ombre co an do estci cons ti­

re j i 11 a

Recomendamos este c on ec to j, con fee ci on ado en 6s t a forma por super ar

1 a s d e f i c i e n c i a s m e n c i o n a d a s a n t e r i o r m e n t e „

aconseja
e 1 recubrimiento de las rugas palatinas sea siempre met&1icoque

el fin de? pod er disminuir el espesor evitarcon y
a 11 e r a c i o n e s d e f o n 61 i c a p r i n c i p a 1 m e n t. e (A n e? x o No. 8) .

1.2.3 C o n e c t o r e s M e n o r e s

1 a prdtesis
parcial removible, e n c a r g a d a s d e u n i r 1os c on ec to res ma yores con
1 o s r e t e n e d o r e s ..

Los

tores 1 o s e s p a c i o s i n t e r d e n t a 1 e s 1 as superficiesy
prdximas las Areas desdentadas (pianos de guia). En e 1 primera

caso,

den ta1es 1 os tejidos
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menores son

muy profundos para evitar interferencias con

t.uido por una base acrilica reforzada por una estructura metA1 ica o

en esta zona

Puede presentar modificaciones de estilo y entre 6stas se

sitios mAs indie ados para la colocacidn y clise Pro de los conec-

L o s c o n ec to res men o res, son un i dades c onst i t u t i va s de

1 a i m p o s i b i 1 i d a d d e c o r r e c c i 6 n e n

serA necesario bloquear en forma efectiva los espacios inter-



b 1 an dos..

Si se utiliza a 1 g ii n p 1 a n o d e g u 1 as e d e? b e aprovecihar 1 a mayor

f i r i d e a u m e n t a r 1 a e s t a b i 1 i d a d

de la prdtesis y asegurar la mejor accibn de 1 o s r e t e n e d o r e s d i r e c --
tos (Anexo No. 9) .

F li n c i o n e s d e 1 o s c o n e c t o r e s m e n o r e s s

- T r a n s f e r en c i a d e 1 a s f u e r z a s f un c i on a 1 es d e s a r r o 11 a d a s d u r an t e la
masticacibn "pi lares" de soports.o

-1 n v e r s a m e n t e 1 os c o n e c: t o r e s m e n o r e s s e r v i r a n p a r a t r a n s m i t i r 1 a

acre i6n de los retenedores y apoyos odusales 1 as dem As Lin id ad esa

c o n s t i t li t i v a s d e 1 a r e h a b i .1. i t a c i 6 n r e m o v i b 1 e .

Ya 1 a •funcibn principal de los conectores la deque

a y li d a r a 1 a t r a n s f e r e n c i a d e 1 a s f li e r z a s r e s u 11. a n t e s, deberA poseer

un grado de rigidez ideal para tai f in .

Siem pre? se procurarAj, que el conector menor forme Angulo recto con

el c o n e c t o r m a y o r c o n el objeto de que cubra la menor cantidad de

1.2.4 Apoyos y Descansos

Es 1i teratura al

res pec to 1 a con j ugaci6n de bstos dos tbrminos , Apoyo y Descanso en
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t e j i d o g i n g i v a 1 .

menores es

u n o s o 1 o d e n o m i n a d o " A p o y o 0 c 1 u s a 1 11 .

a los dientes,

muy frecuente encontrar en la mayor parte de la

cantidad de superficie disponible, a



.1.2.4.. 1 D ©scanso 0c1usa1

E s la n a p a r t e i n t e g r a n t e cl e 1 o s cl i e n t e s r e m a n e n t e s , que sieven c: omo

y no de la rehabi1idation prop:! amen tepi lares de 1 a r e s t a u r a c i o n

o p o r t la n i cl a d e s cl i rec tamen tecl i c ha . Son p r e p a r a c i o n e s e n a 1 g la n a s

e s m a 11 e y s o b r e p r o t e c c i o n e s cl e f i n i t i v a s d e 1 o s dientessob re e 1

p i 1 a r e s (c: o r o n a c o m p 1 e t a c o m b i n a cl a ) o s e g la n e 1 caso u

oc 1 las a 1 es desempehanLa f or ma y c o 1. o c a c i 6 n d e 1os descansos lad

1 a f la n c i o n a 1 i d a ci de 1 a s restaLAra-p r e p o n cl e r a n t e no solopa pel en

sine en el estado de normalidad del dientec i o n e s r e m o v i b 1 e s gue

lo reci be..

’[■ e  ric:amen te hay 3 ti pos de deescansos oc 1 lasales ::

r e s p e c t o a 1 e j e 1 o n g la i t la d i n a 1 ci e 1Rec tos y ObtusosAgo.dos j, con3

proxi-y estn genera 1 mente localizados sobre 1 as fosetascl i en te

an te~premol ares y mo lares y los Angulos de los client.esmales de

a1gunos cases.r .lores en

pre p a ran di rectamen te sobre el1os descan sos oc1u sales seCuando

11 e g a r h a s t a 1 a d e n t i n a npor n ingun a razdn cl e be r Anesma 1 te.,

1 o s d e s c: a n s o s o c 1 u s a 1 e s t i e n e nforma mAs objetiva se dice queEn

General mente 1 a f o r m a a g la cl a n os g a r a n t i z a m e j o r e s p o s i b i 1 i d a d e s ci e

la transmisidn de fuerzas derivadas decuan to aen

1 os dien tes pi 1 ares en f orma 1 ongui tladina 1 a 11 a m a s t i c a c i 6 n s o b r e

e j e d e 1 cl i e n t c-?..

1.7

funcional idad,

f o r m a cl e c u c h a r a i n c 1 i n a d a s e g u n 1 o e x p u e s t o a n t e r i o r m e n t. e „

client.es


re c: tas y o b tus as p resen tan c i e r t as 1imi taelones

1 a p o s i b i 1 i cl a d d e q i.i e p r o d u z c a n d e t. e r m i n a d o m o m e n t o f u e r z a spo r en

o r t o cl 6 n c i c a s s o b r e 1 o s d i e n t e s p i 1 a r e s p o r m e d i o d e los apoyos o de

1 a r e s t. i.i r a c i o n e n s i ..

1 .. 2.4.2 A p o y o s  c 1 li s a 1 e s

Son unidades const!tutivas de las restauraclanes removibles. encar-

gad as d e e v i t a r o n e u t r a 1 i z a r 1 a p o s i b .1 e i n t r u s i 6 n d e la rehabili-

tacion 1 o s t e j i d o s b 1 a n d o s »en

Cofno segunda tunci6n fundamenta1 los apoyos o c1usa1es im p i d en el

d e s p 1 a z a m i e n t o c: e r v i c a 1 d e 1 o s r e t e n e d o r' e s y p o r e n d e d e la restau­

ro a n t e n i e n d o e n p o s i c i 0 n e 1 b r a z o e s t a b i 1 i z a d o r

como el reten tivo.

Son unidades en cuanto la neutralizacidn de uno de 1 osa

s e n t i d o v e r t i c a 1 q u e p u e d a experimentar cua 1 -dos

q u i e r t i p o d e r e s t a u r a c i 6 n r e m o v 1. b 1 e ? m o v 1. m i e n t o d e i n t r u s i 6 n d e

10rminos genera 1 es cle 1 a res taurac: i 6n .1 o s r e t e n e d o r e s o en

1 a f o r m a d e 1 o s d e s c a n s o s yLa forma de los apoyos. e s t A r e g i d a p o r

h a c e n p a r t e d e 1 a p r e p a r a c i 6 n cl e 1 a b o c a „los descansos a su vez ,

1 „ 2 .. 5 Retenedores

Son retenedores p r 61 e s i s p a r c i a 1 r e m o v i b 1 e :1 a q u e 11 a s un i cladesen

c o n s t i t u t i v a s cl e las restauraciones encargadas de evitar o neutra­

ls

r a c i d n p r o p i a m e n t e ,

vita1es,

L a s o t r a s f o r m a s ,

m o v i m i e n t o s e n



1 i z a r 1 o s d e s 1 i z a m i e n t o s v e r t i c: a 1 e s ( i r 11 r u s i 6 n ? obi i™

S o n e 1 e m e n t o s m e c A n i c o s q u e f i j a n e 1 a p a r a t. o p r o t & s i c o 3 impidiendo

e 1 d a s a 1 o j e d u r a n t e 1 a m a s t i c a c i 6 n f o n a c i 6 n d e? g 1 u c i b n y e s f u e r z o s

n a t u r a 1 e s m o d e r a d o s „

Los re? ton edores en pros is parcial

D i r e c: t o s i n t r a c o r o n a 1 e s

-1) i r e c t o s e x t r a c: o r o n a 1 e s

- D i r e c t o s m i x t o s

-Indirectos

.1.. 2 « 5 «1. R' e t e n e d o r e s D i r e c t o s I n t r a c o r o n a r i o s

E1 a j li s t e d e p r e c i s i 6 n o s e m i p r e c i -•

si bn y fob formulado originalmente en 1.966 por el Dr. Hermann E.

S.

De precision - > S o n p r e f a b r i c a d o s

D e s e m i p r e? c i s i 0 n —> Fabrieados en el 1 aboratorio

Ven ta.j as s

-E1i mi n a c om pon en te reten t i vo visible

“■Mantiene el con t o r n a i nci s a 1 d e 1 d i e n t e s o p o r t e e v i t b n d o 1 e inco—

modidades al paciente por la presencia de? ganchos .
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r e t e n e d o r i n t r a c o r o n a r i o ;1

extrustbn)3

es un

cuos y ho r i z on tales.

se dividen ens



Desventajass

D i i: 1 c .1 les d e r e p a r a r

"Dif 1 ci 1 es de co 1 ocar c:omp 1 etamente dent.ro de la circun ferencia de 1

diente„

1.2.5.2 R ete f) edo res Directos E xt rac oronari as

E s t e t i p o d e r e t e n e d o r j, la superficie externa del diente soper­ns a

te y &sto se logra por medio de dos formas:

-Aumentando el contorno y creando una preparacidn especial semejan­
te contraparte, e 1a SLl

mac ho,

“Uti1i 2ando 1 a i n f r a e c u a t o r i a 1 ex istente en e 1 dientez on a o

retentive
de 1 os ganchos t e r c i o t e r m i n a 1 d e s c a n s a r A s o b r e el &reacuyo

a n t e r i o r m e n t e m e n c i o n a ci a .

Vale la p e n a d e s t a c a r n e x t raco rona rios son

tan to ganchos como ajustes de prec isi6n, retene-

d ores i n t racoronari os son so1amen te a j us tes de prec isi 6n.

E s t e t i p o d e r e t e n e d o r 1 c j c o n s i d e r a m o s p r i m a r i o c u a n d o e s t a c o 1 o -

cado p r 6 x i m o a 1 A r e a d e s d e n t a d a o 1 i m i t a n d o 1 a m i s m a y secundario

c u a n d o e s t A a 1 e j a d o d e 1 a s A r e a s cl e s d e n t a d a s „ claro esta que unos y

otros s o n i g u a 1 m e n t e i m p o r t a n t e s „ estableee de

acuerdo con 1 a co 1 ocaci6n cle 1 os retenedores sobre el a r c o cl e n t a r i o

1 as A reas desdent ad as.
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u n a c a j u e 1 a o h e m b r a, que recibira a

en caso cle usar a.j ustes de prec isi6n o semi prec isi6n .

a s t a cl i v i s i 6 n s e

y s u r e 1 a c i 6 n c o n

q u e 1 o s r e t e n e d o r g? s

m i e n t r a s q u e 1 o s

-Necesita de procedimientos c1inicos y de 1 aboratorio mas comp1ej os

creandole una depresion para colocar en el la el elemento

dent.ro


Tambifen rec o r" r i d o so b re 1 a superficiese?

dentaria asis R e t e n e d o r e s c i r c: u 1 a r e s y R e t e n e d o r e s d e b a r r a.

1.2.5.2.1. R e t e n e d o r e s C i r c u 1 a r e s

Se c a r a c t e r i z a n la superficie dentaria de oclusalpor recorrer a

cervical y e n c o n t r at fit o s 1 o s e i g la i e n t e s d i s e Pf o s:

Akers Simple

Akers Doble

D e a c c: i 6 n p o s t e r i o r

D e a c: c i 6 n p o s t e r i o r i n v e r t i d a

C i r c u n f e r e n c i a 1

C i i'“ c li n f e r e n c i a 1 c a n 11 n u o

Ted os 1 o s r e t e n e d o r e s e x t r a c o r o n ales c i r c: la 1 a r e s o d e barra estfen

con s t i tla ides por t res pa r t es f undamen t a 1 es ::

por let LAnifen de los brazes del-Cuerpos Formade

los retenedores menores.van

1 o s g la e e s t fe n c: o 1 o c: a cl o s i n f r a e c la a t o r i a 1 rn e n t e•- B r a z o r e t e n t i v o: son

y t i e n e n la n g r a cl o 6 p t i m o d e fie x i b i 1 i d a d ..

La accifen constante del brazo reten tivo,-Brazo e s t a b i 1 i z a cl o r s

pod ria convertirse f la e r z a o r t o d 6 n c i c a a 1 laen una por

asci fen reel proc a o neutral 1 zaciora ejercida por el brazo estabi1i-

zador„ e s t fe c: o 1 o c: a d o s la p r a e c li a t o r i a 1 m e n t e , p r e v 1 e n e n 1 o s p o s i b 1 e s

de los dientes soportes y prod lac en sobre la restaura-movimientos
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a unir con

agrupan de acuerdo a sli

retenedor que se

no ser



ci6n removible„ sentido

lateral

Prineipios b&sicos en el disefto de retenedores ext ra-c oronaless

-Cualquier disefto de be-? incluir mas de? 180 grades de la circunferen-

c i a del diente-

-•De be haber un mini mo de? tres pantos de c on t ac to

-Cad a terminal r e t e? n t i v o d e b e s e r n e? u t r ■ a 1 i z a d o brazo es ta­per un
bi. 1 i zador

-Los brazos retentivos deben ser opuestos bi lateralmente

-La via de? escape de los brazos retentivos debe ser diferente de la

via de remocidn de la restauracidn

-El grade? de? retene ibn de be ser el m i n i m o n e c e s a r i o

-Los retenedores col oca dos sabre dientes adyacent.es a Areas desden-

t a d a s e n e x t r e m o 1 i b r e 3 no deben producir torcidn sobre &stos

.1.. 2.5.2. .1. .1 R e t e n e d o r A k e? r s

Un "gancho" consta de un brazo bucal y otro lingual uni cl os

e 1 el cual siempre estA asimilado con elen cuerpo apoyo sey
1oca 1iza en el centro del retenedor. El retenedor Akers abraza el

diente de soporte en 180 grados o mAs de su circunferencia EstAu

indieado c u a n d o e 1 A r e a cl e s e a d a d e r e t e n c i 6 n e s t A s i t u a d a e n 1 a

posicibn de la superficie del diente pilar gue estA mas alejada del

A r e a cl e s d e n t a d a . (Anexo No. .1.0 A) .

Una m o d i f i c a c i 6 n a b s t e r e t e n e ci o r , 1 a c o n s t i t u y e e 1 Akersgancho

doble. (Anexo No. .1.0 B) .
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A k e rs

u n a n e u t r a 1 i z a c i 6 n cl e 1 o s m o v i m i e n t o s e n

adyacent.es


Est& indieado p r i n c i p a 1 m e n t e d e? s e m p e h a r s eva aen q Lie co mo

retenedor d i rec to secundario cuando 1 a extension del Areay
requiere Lin aprovechamiento mAximo de los

d ien tes remanentes» Siempre estarA colocado sobre premolares y

1 „ 2.5 - 2.1.2 Retenedor de accidn posterior

Es e s t r li c t u r a 1 m e n t e , brazo de? "gancho" d e a k e r s m o d i f i c a d oun que

puede ser usado en superior o inferior y estA usual mente conec tado
1 a I'" e s t a u r a c i 6 n por el collector men or del lado lingual dea cere a

1 a s u p e r f i c i e m e s i a 1 .

Se los casos donde la unica superficie retenida so1 amen te
es accesible por un retenedor tipo Roach., pero la anatomia dentaria

1 a est&ticaa el Areaque

desdentada es de poca extension y el Area retenida estA mesialpor
d e 1 d i e n t e p i 1 a r .. (Anexo No« 11 A) .

1.2« 5.2.1 a 3 R e t e n e d o r d e A c c i 6 n F o s t e r i o r I n v e r t i d a

Es otra variacihn o modificacibn de los ganchos circulares. Se usa
cuando los p i1 a re s t i en en inc 1inacibn En bste casouna muy sever a..
el gancho comienza en el lado mesiobucal del p i 1 a r e x t en d i bn d o se
hacia el 1 a d o 1 i n g u a 1 d e 1 d i e n t e »

Los dientes sobre los cuales estA colocado bste retenedor se haIlan

colocados dista1 d e 1 Area desden tada siempreen y en casos
in ferlores. (Anexo No„ 1.1 B ) .
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mo 1 ares..

d e s d e n t a d a e s a m p 1 i a y s e

impiden su disefto y en los casos en

usa en



R e t e n e d o r C i r c u n f e r e n c i a 1 C o n t i ri i.i o1.2 » 5 „ 2.1 „ 4

Ci rcunda el diente soparte, la misma forma del retenedor deen

a c c i 6 n p o s t e r i o r invertida„ pero so1amente reten tivoes en SLl

extremo„ En 1 os cases superiores se extiende desde el mesial y
1ingua1men te al rededor d e 1 diente con el el f i n de co1ocar el
t e r c i o t e r m i n a 1 sobre el Area retentiva b Lie al « F i'- e s e n t a a p o y o s en
mesial y distal. Este tipo de retenedor se emplea normalmemte en
s e g li n d o s m o 1 a res, cuando el tercer mo lar­ es t A se Lisa

t a m b i ir? n c li a n d o 1 o s m o 1 a r e s e s t A n i n c 1 i n a d o s s e v e r a m e n t e.

1 „ 2.5 .. 2.2 R e t e n e d o r e s d e B a r r a

Estos r e t e n e d o r 6? s h a c e n recorrido sobre la superficie dentariasu

siguiendo Lina direccibn de cervical a oclusal.

Corresponden a bsta division todos los diseftos o model os conocidos

e 1 n o m b r e d e g a n c f i o d e R 0 A CI-I „ (Anexo No. 12) .con
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ausen te,,
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CAPITULO II

2. PROCEDIMIENTOS CLINICOS PARA LA ELABORACION DE UNA PROTESIS

PARCIAL REMOVIBLE

Cuando r e s t a u r a r a u n p a c: i e n t e P . P. R . ,pensamos en con una es

necesario hacer un muy buen estudio de la cavidad, p a r a a s i 11 e v a r

a cabo el t r a t a m i e n t o i n d i c a d o „

Debemos tomar radiografias van a
servir de soporte para la prdtesis removible estadoy ver en qu&

p e r i o d o n t a 1 s e e n c u e n t r a n ..

2.1 CUBETAS

metA1icas
Existen dos tipos de cubetas ~ Stock <

p l cist icas

Individual o P r e f a b r i c a d a s s Es 1 a

uti1izamos tomar laque para

imprest6n definitiva pr6testspara

p a r c i a 1 r e m o v i b 1 e .

Requisites para la elaboracidn de la cubeta individual

-El material Debe dar condiciones suficientes de resistencia

ni las prestones ni por los diferentespor
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de los dientes remanentes que

para que no se deforme,



s o m e t e d u r a n t e 1 a m a n i p u 1 a c i 6 ncambios de temperatura a que ense

-La Exetensibn La cubeta debe cubrir toda la extension de lass

Areas protbsicas a impresionar sin 11egar en ningCm memento a estar

s o b r e - e x t e n d .1. d a ,, es mAs, se rec: omi end a que es preferible que estb

1 igeramente corta y los hordes no deben

I ..i n o s 2 m m d e b s t e .

-Espacio Un i forme s

si bn. Debe existir entre la cubeta y la superficie por impresionar„

un espacio que de cabida al material de r e c t i f i c a c i b n „
F a r a log r a r e s t o se coloca un material sobre el m o d e 1 o p r e 1 i m i n a r

tenga un espesor de S mm sobre el cua J. c o n f e c c i o n a r A laque se

c u b e t a p r o p i a m e n t e d i c h a » En 1 a prAc tica,

cibn es generalmente una 1 Amina de parafina.

-El Mango s una cubeta superior debe estar ubicado
hacia adelante y hacia abajo es decir

En 1 a i n f e r i o r e 1 mango va hacia adelante y hacia arriba.

- U n i f o r m i d a d Espesor Se el acri1ico de?y s prepara

a u t o p o 1 i m e r i z a c i 6 n , c u a n d o e s t A t e r m i n a d o e 1 p e r i o d o f i 1 a m e n t o s o se?

Inseta que estb burneda y le colocamossac a y
e n c i m a c o 1 o c a m o s o t r a

loseta de vidrio y presionamos hasta que la segunda placa toque las
superficies de las monedas, a s i log ra remos e1 uni formeespesor
luego 1 a colocamos sob re la parafina y amoldamns al mod e1o y

de igual forma debemos colocarle el mango que? por lo general se
p r e p a r a s i m u 11A n e a m e n t e »
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uni forme?,

1,

se coloca sobre una

El mango en

n o q u e s e- e n c u e n t r e 1 a r g a „

llegar al fondo del surco sino a

r e c o r t a m o s e 1 a c r i 1 i c o d o n d e? s e n e? c e s i t a a n t e s d e q u e s e e n d u r e? z c a „

e n f o r m a o b 1 i c u a .

d o s m o n e das d e 1 m i s m o v a 1 o r e n los e x t r e? m o s ,

el proceso.

Este espacio es para el material de impre­

el material de separa-



Una se coloca en

para constatar que n o

insereionese x i s t a

muscu1ares„ Para 6sto, hacemos tracci6n de 1os labios y carri11os

d e 1 a z o n a q u e e s t e m o s i n s p e c c i o n a n d o . (Anexo No. 13) „

2.2 IMPRESIONES PRELIMINARES

Son 11amadas i m p r e s i o n e s e s t a t i c a s „ p o r q li e c o p i a n u n i c a m e n t e la

forma anatdmica y topogr^fica de 1 a s z o n a s p r o t & s i c a s ..

Se d e f i n e impresidn 1 a r e p r o d u c c i 6 n negative de 1 asc omo en

estruc turas de 1 a cavidad ora 1.

Para la elaboracibn de un P.F.R. tomamos bsta impresibn con una

c u b e t a s t o c k p e r f o r a d a y c o n A1 g i n a t o ,

yeso tipo III.

2.3 MODELOS PRELIMINARES

b li c a 1 del p a c i e n t e b s t o s m o d e1os es t an hec hos en yeso t i po III se

recortan para analizarlos y hacer nuestro diseftose

de la prbtesis parcial removible sobre bstos.(Anexo No.. 14) ..

PARALELOMETRO2.4

Los p a r a 1 e 1 b m e t r o s s o n a p a r a t o s 1 n d i s p e n s a b 1 e s e n e 1 p 1 a n e a m i e n t o

del disePto de una prbtesis parcial removi b1e.

27

luego hacemos el vac1ado en

s o b r e -- e x t e n s i b n q u e i n t e r f i e r a c o n f r e n i 11 o s o

d e s p e j a n b i e n „

p o s i c i b n y s e h a c e r e v i s i b n d e 1 a e x t e n s i b n «

vez confeccionada la cubeta se lleva a la boca..

Los modelosj, son la reproduceibn de la forma positiva de la cavidad



f o i- m a d e f i n i t i v a c u a t r o
factores fundamentales e 1 p 1 a n e a m i e n t o de? r e s t a 1.1 r a c: i 6 nen Lina

removible» (Anexo No„ 15 ) „

- F' 1 anos de gn 1 a »

A r e? a s r e t e n t i v a s u

E-stAtic-a „

2.4.1 Pianos de Gula

Estckn const! ti..i id os por las superficies proximales de los dientes
remanent.es pr6ximos o 1 imi tan tes 1 a s ci r e a s d e s d e n t a d a s . Todos losa

arco deberAn ser paraleios entre si
c Lt a n d o s e c o n f e c c i o n a n Los pla­

de quia determinan la via de insercidnnos d e la rest a Lira ci bn

removible? .

2.4.2 V i a d e I n s e r c i 6 n

Es e 1 res t a ur aci 6n r emov i b1e desde el

primer contacto de slis partes, 1 os die?n te?s remane?n tes , hast acon

Hegar a la posicidn de reposo, es decir, hasta que se efectua el
contacto de los apoyos oclusales 1 o s r e? s p e c t i v o s d e s c a n s o s .con

No siempre? 1a via de insercibn es vertical a 1 p 1 a n o o c 1 u s a 1 , puede

vari ar, de acLierde? la posicibn de los dientes remanentescon y con

lo m ci s i m p o r t a n t e , 1 a r e p a r t i c i b n li n i f o r m eque? es de 1 as ci re as
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1 n t e r f e r e n c i a s.

r e c o r r i d o q li e r e a 1 i z a li n a

c o r o n a s d e f i n i t i v a s d e? p r o t e c c i b n .

Por medio del paralelbmetro determinamos en

pianos de quia existent.es en un

existent.es


d e t e r m i n a m o s cz uan doi n f r a s c 1.1 a t o r i a 1 e sretentivas q ueo zonae

SLij esidn delmodelo de estudio sobre la platina deco1ocamos el

p a r a .1. e 16 m e t r o .

2,4 „ 3 A r e a s R e t e n t i v a s

Una deterrninada la posicidn del modelo sobre la platina d e 1vez

pa ra1e16met ro„ procedemos a determinar 1 os ecuadores prot^sicos de

tod os 1 os dien t es remanen tes„ m e d i a n t e li n a p li n t a desc ri ptora de
graf i to„

Mediante movimientos c i rcu1ares tor no la pun ta delen a

p a r a .1 e 1 b m e t r o , rea1i zamos 1 a demarcacibn de 1 os ecuadores

p r o t b s i c o s d i e n t e p o r d i e n t e . Este ecuador nos determinarA la zona

supra ecuatorial o expulsiva y otra infraecuatorial o retentiva.

A puede c o i n c i d i r el ecuador protbsico el ecuadorcon

anatbmico del diente, pero el que realmente tiene importancia pa ra

nuestro disefi’o es el ecuador protbsico.

2.. 4.4 I n t e r f e r e n c i a s

Den tro d e 1 os factores ana1i zados e 1 d e 1a ser con uso

p a r a 1 e 1 b m e t r o .1. as i n t e r f e r e n c i a s t a n t o d e t e j i d o s dur os comode

t e j i d o s b 1 a n d o s s o n i m p o r t a n t e s d e d e t e r m i n a r .

2?

veces„



Las i n t e r f e r e n c i a s mas frecwentes de tejidos dur os estan

constituidas pr inc i pa 1 men te por' 1 inquo versiones genera J. i zadas d e

los di en tes remanentes, que imped ir/an una cor recta via de insec­

sid n . Otras interferencias son 1 o s t o r u s m a n d i b u .1. a r e s los freni-

1.1 os,

- Estdtica

No es la principal funcidn del paraleldmetro pero si debe pensarse

las distintas posibi 1idades de mejorarlas u obtenerlas cuando deen

trata.

La situacidn m&s importante al respecto se presenta cuando una vez
determinada la via de insercidn ( pianos de guia ) los Angulos de
c o n v e r g e n c i a c e r v i c a 1 s o n e x a g e r a d o s .

Es 1 osen a
desgastes de
proteccidn „

2.4.6 Angulo de Convergencia Cervical

Los Angulos de convergencia cervical los espacio comprendidosson

entre la pared cervical del 1 i m i t e c e r v i c a 1 d e la encia
reborde y 1a punta descriptora del para1e16metro.

a v i v a r A d e t a m a ft o f A c i 1 m e n t e d e a c u e r d o posicidn
del modelo y las versiones de los dientes.
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etc »

Este Angulo.,

o cima del

dientes anteriores se

proximales sobre esmalte o a las coronas definitivas

estos casos cuando debemos recurrir en primer 1ugar

diente, el

a 1 a



2 4 .. 7 E-” c li a d o r F’ r o 16 s i c o

Es la maxima circunferencia que podemos determinar sobre la corona

del diente de acuerdo a la posicidn del mismo» G e n e r a 1 m e n t e e 1

2.4.8 E c li a d o r D e n t a r i o

Es 1 a maxima c i r c li n f e r e n c i a q u e p u e d e t r a z a r c e a 1 r e d e d o r de 1 a

del diente y s i e m p r e p e r p e n d i c li 1 a r a 1 e j e 1 o n g i t li d d i n a 1corona es

del diente. importa la inclinacidn o posicidn del diente.no

2.5 DISEND

N o e x i s t e n i n g li n a s p e c t o e n o d o n t o 1 o g i a , que se relacione tanto con

1 ’a p r e f e r e n c i a i n d i v i d li a 1 , como el disetto de 1 as

den tad Liras parciales removi b 1 es.. Se ha calculado existenq Lie

3 2 .. C) 0 O p o s i b 1 e s c o rn b i n a c i o n e s d i f e r e n t e s d e dis e Pl o ..

Al habl ar de disePfo, la c 1 as i f i c ac i bn d e 1es

desden tado parc ia 1 de Kennedy que presen to a con tinliaci6n s

Z o n a s e d & n t li 1 a s I j i 1 a t e r ales ;1-Clase I s i t li a d a s p o s t e r i o r m e n t e a

1 os dien t es n a tli ra 1 es reman en tes.

-■•Clase II Zona ed&ntula uni lateral. s i t u a d a p o s t e r i o r m e n t e a 1 os

d i entes n at u rales remanen tes.

-C1ase I I I Zona ed^ntula uni lateral? d ientes natura1escon

remanent.es que se situ an t a n t o a n t e r i o r c o m o p o s t e r i o r a e 11 a ..

-C1ase IV -- Zona ed&ntula Cinica pero bilateral (que 1 ineacruza

an ter iormen te 1 os natura1esmedia, 1ocali zada dien tesa
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es irregular.ecuador prot&sico no estci ubicado sobre un piano.

n e c e s a r i o c o n o c e r

la variacidn y con

remanent.es


remanentes.

p i ■■ e s e n t o i.i n o s d i s e Pl o s q u e p u e d e n li t i 1 i z a r s e e nA continuacidn 1 as

s i t. li a c i o n e s d e d e s d e n t a m i e n t o q li e a p a r e c e n c o n m A s f r e c u e n c i a.

2 .. 5.1 Casos Man d ibu1ares

-Class I con solo 6 dientes anteriores remanentes

Class I, 1imitacidn 33-43 (Anexo No. 16)

Es ssencial man ten er la sal Ltd periodontal de &stos dientes.. para

evitar 1 a necesidad de una dentadura completa mas ade1 an te„ Lin

dptimo soporte la base de extensidn distalde c rueia1es para
reducir la cresta

eddntula. Esto reducira el momento de torsi6n sobre los dientes

remanentes, tambi&n es deseable trasladar alquna de las fuerzas a

los dientes, mediants los apoyos en p a r a d i s m i n u i r ,

a s i la carga sobre 1 a c r e s t a a 1 v e o 1 a r r e s i d u a 1 „

Apoyos x L o s e s t u d i o s r e c i s n t e s defienden el uso del apoyo mesial.

E s t o p u e d e r e a 1 i z a r s e e n e 1 canino mandibular aunque se ofrees una

]. a c o 1 o c a c i 6 n d e u n a poyo i n c i sa1 distal.

Conectores Mayores x el

1a bar ra lingua1.

La barra lingual es el mas c6modo de todos 1os c onec tores mayores

ms f ac i1 de man tener 1impio xe 1 eles y es quo

produce irritacidn al tejido gingival de 1 os dientesmen or
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1 a e s t r li c t u r a „

man dibu1 a res,

E1 c o n e c t o r m a s u n i v e r s a 1 m e n t e u t i 1 i z a d o e n

mayor esWtica con

a r c o m a n d i b u 1 a r e s

las fuerzas masticatorias oclusales dirigidas a



remanentes»

R e t e n e d o r e s: Hay 3 tipos de retenedores que pueden usarse en &sta
situacidns - R e t e n e d o r c i r c u n f e r e n c: i a 1

-La barra

~La barra R»PuI»

braze de access de la
barra, d e 1 tejidoya que en y
p r o d u c i r 1 a i r r i t a c i 6 n y

Tambi&n, de be e x i s t i r enc la insertadaen y
suficiente profundidad para diseftar el retenedor
a d e c u a d a m e n t e, d e otro modo pueden prob1emaso aparecer
p e r 1. o d o n t ales.

E1 p o r e n c i m a d e 1 a 1.1 n e a d e m A x i m o c: o n t o r n o m&s
coin6n es el circun f erencia 1 el cual parte de la porcidn distal del
dien te emplea una sujecidn mesio1 ab ia 1 , el colocay apoyo se
generalmente sobre la superficie incisal distal.

El apoyo de la base es decisive para disminuir 1 a s t e n s i o n e s s o b r e
las die ntes remanen tes.

- C1 a s e 11 L i m i t a c i 6 n 3 3 ( a n e x o N o . 17)

Apoyos s Para mej orar la distribucidn d e 1 a
fuerza de la dentadura parcial, es aconsejable tener dos componen-
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del vestibule,

retenedor de use

u n a z o n a a d e c u a d a

No deben exist!r socavados en el tejido en el

ese caso quedarian a distancia

u n ci e p 6 s i t o ci e a 1 i m e n t o .

1a estabi1idad y



lad o d e n t o - s o p C3 r t a d o«tes de apoyo en el

ma$s posterior y el con junto retene dor se p Lie den si tuarEl apoyo

o entre el segundo premolar ye n t r e e 1 p r i m e r o y e 1 s e g li n d o m o 1 a r n

e 1 p r i m e r m o 1 a r ..

retenedor puede de ti poSi f al ta retene idn,, elhace ser

c i r c li n fere n c i a 1 .

posterior puede tener retenedorR e t e n e d o r e s s El apoyo un

c i r c li n f e r e n c i a 1 s i m p 1 e o d o b 1 e «

El retenedor anterior deberia mirar a la cara mesial, rnejor que a

la distalh este arreg 1o result a m as es tt i c o,de bi do 1 aa q ue

porcibn del cuerpo del retenedor esta escondido en 1 a vertiente

-Clase III

diseftos de clase III de Kennedy son r e 1 a t i v a m e n t eLos c 1 a ros y
nec es i t a n un a b reve e xposic i 6n »

posible bstas situaciones se tratan

Si por alguna razbn est& contraindicado el punto m&s impor-f i. j a .

e s d i s e ft a r u n a p a r a t o c u a d r i 1 a t e r a 1 , con compo-

nen tes de apoyo anterior y posterior a cada Silado de la arcada.

se co1ocan dos retenedores sobre

el 1 a d o d e s d e n t a d o y s o 1 a m e n t e u n r e t e n e d o r s o b r e e 1 lado dentado.
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m e j o r c o n u n a p r 61 e s i s

no existen espacios que modificar

t a n t e a r e c o r d a r

Si es

d i s t a 1 d e J. d i e n t e p i 1 a r d i s t a 1 .



E1 retenedor de uso mAs freeuente es el circunferencial.

C1 a s e IV L i m i t a c: i 6 n 3 3 -• 4 3 ( A n e x o N o „ 18)

El factor la clase IV de Kennedy 1 aes

est&tica, que juega un papel m li y i m p o r t a n t e e n la colocacidn de los
c: o m p o n e n t e s ..

Apoyoss Apoyos t a n t o a n t e r i o r e com o p o s t e r i o r e s s o n n e c e s a r i o s
p a r a s u rn i n i s t r a r e s t a b i 1 i d a ci „ a p o y o y d i s t r i b li c i 6 n ci e f u e r z a s«

Los apoyos poster lores se put eden colocar ent re el primero y segundo
molar en tre primer mo 1 a r y segundo bicuspide? forma deo en
retenedor de bend idura„ El apoyo anterior se puede co1ocar en
varias ubicac iones.

Si no existen inc isivos, la ubicacidn idea 1 es al lado mesial de 1
canino„ p r e f e r i b 1 e m e n t e e n la z on a ci e 1 ctn g u 1 o.

El c o n e c t o r m e n o r p u e ci e en t removerse
e 1 lado distal del canino y el lado mesial 1 a b i c u s p i d e a n t e r i o r y
si tuar e 1 sob re e 1 1 ado i n c: i sa 1 -d i s t a 1 del caninoapoyo o
superficie o c 1 u s C3 -• m e s i a 1 del p rime r b i c li s p i d e, s t o m e j o r a r .1 a 1 a
est&tica y ademAs satisfaria 1os requisi tos de soporte.

R e t e n e ci o r e s s S e p u e d e n u s a r r e t e n e d o r e s c i r c u n f e r e n c i a 1 e s d o b 1 e s o
d e hen ci idura en posterior entre los molares o primer molarzona y

d?sto suprime la necesidaci del r e t e n e d o r a n t e r i o r
m e j o r a n d o m u c h o 1 a e s t t i c a .

C o n e c t o i ~ e s M a y o r e s
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s e g u n ci o b i c li s p i d e 5

importante a recordar en

t a m b i A n m A s p o s t e r i o r m e n t e,,



La barra lingual es el conector mayor que se elige.

2.5.2 C a s o s M a >; i 1 a r e s

E-l procedimiento para clisePfar los casos maxilares es muy similar al
de los casos mandibulares.

Los t i pos de el Maxi1 ar
Superior..

La di ferencia fundamental„ 1 a c o .1. o c a c i 6 n d e 1 os retenedoreses

sobre las superficies bucales de los dientes. Debido
su colocacibn lleva aparejado un mayor cuidado.ca,

Clase I Limitacidn 15”25 (Anexo No.. 19)

Apoyoss La eleccibn de
distal mesial sobre elapoyo dientes pilaro distal .. Con 1 a

colocacibn de apoyo sobre la superficie oclusodistal del segundoun

p remo 1 a r ., se puede colocar un apoyo sup1ementario y una retencidn
indirecta m e s i a 1 d e 1 p r i m e r p r e m o 1 a r ,en o sobre el Angulo del
canino.

Con ec: tores Mayores x Una combinacibn del conector mayor de barra
anterior y posterior estci ha bi tua 1 men te indicado. La proteccibn
palatina comp1eta no es necesaria.

U n a b a r r a c o m b i n a d a p r o p o r c i o n a r i g i d e z .

C1 ase 11 Limitacibn 15 (Anexo No. 20 A 2 OB)
Apoyos x Puede o distal sobre el p i 1 a r
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colocarse un apoyo mesial

se funda en cualquiera de los conceptos

conestores mayores son m&s variados en

a su estbti-



terminal ..

El 1 ado den to soportado de he ten er an ter iorun apoyo para
retencidn indirecta y sujecidn en forma de tripode.
El apoyo se coloca habitualmente sobre el Angulo del canine o sobre

la cara oclusal-mesial del premolar anterior, tambi&n
a p o y o p o s t e r i o r e n la zona del molar anterior y posterior..un

Retenedoress En 1 a 1 a d o d e n t o s o p o r tad o se
puede usar un retenedor de hendidura entre premolar y molar.
Si necesita m a y o r r e t e n c i 6 n se? puede u t i 1 i z a rse retenedorun
c i r c u n f e r e n c i a 1 s e n c i 11 o e n e 1 lado posterior.
C o n e c t o r e s M a y o r e s s El o bien un paladar
completo o una barra de combinacidn anterior y posterior.

Clase III

Este d i s e ft o e s r e 1 a t i v a m e n t e d i r e c t o 1 a areada maxi lar., Losen
d e? ben colocarse las cuatroapoyos esquinas, d a ren para unci

sujecidn cuad r i 1 a tera 1 ,. El conector mayor ha bi tua1 men tees una
placa pal at in a, se puede? usar un conector mayor de barra anterior y
posterior.

Los reten edores son retene?dores c i rcun f e?renc i a 1 es ., n o r m a 1 m e n t e d e?
t a m a ft o c o r r i e? n t e , que mantienen 1 o s b i'- a z o s r e? t e? n e d o r e s an teriores

d e? 1 m 1 n i m o t a rn a ft o p o s i b 1 e .

Clase IV L i m i t a c i 6 n .13 -• 2 3 ( a n e x o No. 21)

El disefto de clase? IV estA regido principa 1 mente la est&tica.por
Apoyos s Los de? ben si tuarse anterior p o s t e? r i o r m e n t e?apoyos y
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conector mayor puede ser­

es necesario

zona posterior en el



i n m e d i a t a m e n t e c o n t i g u o s Fo r eJemp1o si t i enen

los apoyos deben colocarse sobre el
Angulo mesial de los caninos.

R e t e n e d o r e s s Los retenedores de Lendidura eliminan 1 a n e c e s i d a d d e
r e t e n e d o r e s a n t e r i o r e s y en algunos casos„
Cuando n e c e s a r i a m a y o r r e t e n c i 6 n p u e d e nes aftadirse retenedores
anteriores ? pero siempre deben estar orientados desde la superficie
distal del d i e n t e p a r a t e r m i n a r m e s i a 1 m e n t e»

Conectores E1 caso de clase IV,mayores s laes
cua 1 tipo de conector mayor; un herraduraen
p u e d e u t i 1 i z a r s e c o n & x i t o 3 procurando que la estructura est& bien
s u. j e t a p o r a p o y o s .

Se pueden usar d e barra an terior V

p o s t e r i o r s i h a c e f a 11 a m a y o r rig i d e z ..

2.6 IMPRESIONES DEFINITIVAS Y MODELOS DEFINITIVOS

Los materia1es normalmente uti1izados 1 as impresionespara
d e f i n i t i v a s d e d e n t a d u r a s p a r c i a 1 e s polisulfuro,
si 1 icona de reac c i 6n d e c ondensac i 6n M si 1 icona de reaccidn de
a d i c i 6 n y p o 1 i t e r ..

Los odontdlogos materiales n o

Las si1i conas de reacc i6n por adicidn y polidteres proporcionan una
seguridad continua duran te los dias despuds que realiza lase
impresidn

La seieccidn de un material de
1 a p r e f e r e n c i a p e r s o n a 1 y de las necesidades clinicas.
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que reemplazarse los .incisivos,

removibles son s

una barra anterior o

tarnbien un conector mayor

la situacidn en

o de otro de uso habitual depende

han tenido dxito con todos dstos

obstante los materiales varian mucho en sus propiedades.

a 1 a z o n a e d d n t u 1 a „



En este tomarlamomento 6s t a impresidn

cle f in i tiva 1 a c 1 i n i c a

cl e 1 C o 1 e g i o 0 cl o n t o 16 g i c o C o 1 o m b i a n o ..

Tomamos ]. a onbeta realizada en acrilico y la probamos elen
pac:iente de manera t a 11 a r e n n i n g u n a p a r t e ley
agregamos el adhesivo para evitar que el mercaptano separe de lase
cubeta en el momento de retirarla, 6ste adhisivo se debe colooar

luego en
de vidrio se dispensan igual cantidad y se espatula
hast a que quede de un color uni forme!, o menos durante 1 minutomas

que nuestro caso
u s a m o s m e r c a p t a n o r e g u 1 a r la cubeta mirando que quede dese carga

la hoca del pacienteun

d e 1 a s i g u i e n t e mane r a::

La retrayendo una comisura con
el de do i n d i c: e f1 anco d e 1 a cubeta

la parte posterior y luego presionando en
espera de 12' .15' minutes hasta que el

mercaptano polimerice., se saca cle la boca 1 ava (Anexo No. 12) yse

procedese estcique
c o m p u e s t o p o r s s i 1 i c e a 6sta mezcla se
le agrega liquido de Vvidner, a 1c o ho1 y 6 ci d o m u r i 61 i coagua, se

saca de la impresibn«

Este materia 1 refractario lo preparan 1 o s 1 a b o r a t o r i o s d e b i d oen a
que si conserva guardado per mucho tiempo pierde sus propiedadesse

r e f r a c t arias., 6s te else
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las 2 pastas en

que no le vaya a

p r o f u n d i z a n cl o prim e r o e n

voy a explicar c6mo se

espera a que frague y se

es el tiempo de trabajo de los mercaptanos para

oja 16 unas 2 horas antes de tomar la impresi6n

la zona de bicdspides y se

sacan dos modelos uno para hacer sobre

espesor uniforme a ambos lados y se lleva a

cubeta se introduce de medio 1 aclo?

en Mercaptano que es el material ;usado en

una loseta

y la otra comisura con el

a hacer el vaciado con material refractario

arena, magnesia calcinada,



horno y el otro para hacer nuestroclisefro de la F'.. F’. R ..

a r 11 c i.i 1 a d o r (A n e x o No. 2 3 ) .montaje en el

2.. 7 ENCERADO Y REVESTIDO

Ya ten .tendo el modelo refractario se hace sobre 6ste el disePfo

definitive de la protests parcial removible tod oscon sus

c: o m p o n e n t e ss u c o n e c t o r m a y o r c o n e s t. o r m e n o r, retenedoresa pay os

barras de cera has tapoco a poco,
ten er 1 o s e r A 1 a e s t r u c t u r a metal isa de nuestra pr6testsque

pa rei a1 remo vi b1e.

Ya el modelo refractario que tiene la estructura de la p> n p pcon

procedemos revestir el modelo con el m i smo materialen cera, a

refrac tario el cual se confeecion6 el mode1o def ini tivocon Y
esperamos a que frague para proceder al col ado de la estructura..

2.8 COLADO

Cuando e 1 revestimiento ha fraguado se mete el an 111o a 1 horno a
t e m p e r a t u r a d e 1.. 800-2.000 g r a d o s C » durante 2 horas hasta queuna

la luego se saca del horno y se coloca el anillo
funde el metal

la estructura de la removi ble oxigenoque se usa para con Y
aceti1 eno hast a se observe 1 o que llama el o.j o deque se

cuando est.6 el metal e n e s t e p u n t o s e s u e 11 a 1 a c e n t r i f u g a y se
espera a que el metal ent.re al anillo y la centrifuga pare por si
so 1 a „ saca el anillo de la centrifuga y se echa f i- i ase en aqua
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buey.,

c e r a s e e v a p o r e n

y meterlo al

dentro de la centrifuga y se

y base prot&sica y se encera con

cromo cobalto que es el



rompa el 1 apara que se

pr61esis parcia1 removi b1e ya co1 ada.

2.9 F‘ LI LIM E M T 0 Y B RIL I... 0

Cuando tenemos J. a estructura metAlisa procedemos pu1i r1 aa y
bril laria, pule cons Discos de Carburo, piedras rosadasse Y
piedras metal d e d i f e r e n t e s c a 1 i b r e s h a s t a quedepara que una
superficie h o moq ene a y pod e r p r oseq u i r c on e 1 b r i11o par a 1 o cual
ut i1i zamos 1os siq u ient es materiales s R u e d a s d e c a u c h o ruedas de
f e1 pa, t i z a francesa y rojo ingles hasta loqrar superficieuna
1 isa „ tersa y b r ilia n t e q u e n o t. e n g a n i n q ti n t i p o id e a s p e r e z a que
vaya a incomodar al paciente.

2.10 FRUEBA DE LA ESTRUCTURA

I.... a e s t. r u c t u r a d e 1 a P . P. R . (P r 61 e s i s p a r c i a 1 r e m o v i b 1 e ) d e b e a d o s a r
p e r f e c t a m e n t e 1 a m u c o s a r e s i d u a 1 de bea se
observar muy bien que no produzca isquemia en ninguna parte y que
h a y a u n a b u e n a d i s t r i b u c i 6 n ci e f u e r z a s y e s t a b i 1 i d a d .

2.. 1.1 ORIENTACION DE' RODETES

Se co1oc a el rodete sobre la base prot&sica y 11evamos boca
del paciente para disponernos a orientar c u a 1
d e b e m o s t e n e r e n c u e n t a 1 o s s i q u i e n t e s p a r A m e t r o s s

-Plano d e Camper s Va de la base del ala de la nariz al v&rtice del
tragus„ ds te p 1 ano debe quedar paralelo al piano oc1 usa1 para
c u a n ci o n e c e s i t e m o s o r i e n t a r e 1
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y d i e n t e s r e m a n e n t e s „

rodete en un Area posterior la cual

los rodetes para lo

a 1 a

revestimiento y se saca la estructura de



siempre y cuando sea
superior..

“Dimension verticals p a p e 1 d e f i n i t i v o p a r a r e a 1 i z a r una
11 e v a a 1 p a c i e n t e a 1 r e 1 a c i 6 n c & n t r i c ase

cerrandose hast ava con tactenpoc o a poc o los dientesq ue
remanentes toma un registro de mordiday se
monta el ar ticu 1 ad or devo.lv ion do la dimension vertical elcon
e n f i 1 a d o d e 1 o s d i e n t e s o p 6 n t i c o s«

—Re1aci 6n Labio-Rodete: En caso de? los dientes a reemplazarque
a n t e r i o r e s s u p e r i o r e ssean marca sobre la superficie vestibularse?

d e? 1 linea media. 11 n e a h o r i. z o n t a .1 a 1una

por debajo del horde libre delmm 1 a b i o E s t a 1 i n e a c o r r e s p o n d e

a 1 b o r d e i n c i s i v o d e 1 cj s i n c i s i v o s c e? n t r a 1 e? s..

En caso de?

a n t e r i o r e s s u p e r i o r e? s 3 le dice? al paciente que? se riase? se marca

1 a 1 inea haceque se

sc? b re e? 1 rodete para saber donde debe ir e 1 ta 16n porcidno
g i n g i v a 1 d e 1 d i e n t e „

- L i n e a b i p u p i 1 a r s

1 a cua 1 de be estar para lei a al plane? oclusal para orientar- el
r- o d e t e s u p e? r i o r

Una vez que? el rodete esth orientado de? acuerdo 1 os parAmetrosa
an teriores, 11 e? v a a 1 p a c i e n t e? a r e 1 a c i 6 n c i-? n t r i c ase puede ser por
med i c? d e? cansaneio m u s c u 1 a r has t a p c? d e r m a n i p u 1 a r la mandibu1a
manua1men te y lograr &sta posicibn en reg i s t r o

e n e? 1 a r t i c u 1 a d o r.
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de? mordida para pod er hacer nuestro montaje

c o r r e c t a r e h a b i 1 i t a c i 6 n 9

Juega un

- L i n e? a d e? 1 a s o n r i s a s c^ u e? 1 o s d i e? n t e s a r e e? m p 1 a z a r s e? a n

va a

en esta posicidn y se

s e? r r e s t a u r a d a p o r m e d i o d e u n a P . P. R ■

a pupilaLinea imaginaria que se traza de pupil a

rodete a nivel de la

d e? 1 a son r i s a q u e e s u n a 1 i n e a h c? r i z o n t a 1

la cual se toma un

devo.lv


2.12 MONTAJE EN ARTICULADOR
Una que? la estructura metAlica de la prdtesis partialvez removible
esta con r o d e t e o r i @ n t a d o se coloca la estructurasu sob re el
modelo refrac tario sobre el cua 1 ha side disehado de f o r ma que
adapts p e r fee t. a m e n t e y procedemos a hacer nuest.ro montaje elen
articu 1 ad or ..

Para realizar e 1 montaje primero tomamos la relacibn biebndi1o
m a x i 1 a r q u e p u e d e s e r s m a 1 1 „ medium o large., teniendo la medida del
pacien te ubicamos los espaciadores segun el si lamedidacaso es
"S" c o .1 o c a m o s n i n g d n e s p a c i a d o r „no si la medida “M” colocamoses
el espaciador biselado solamente con el bisei mirando hacia la guia
1atera 1 de la rama superior y si "L" c o 1 o c a m o s 1 o s d o s
e s p a c i a d o r e s cada 1 ado de la guia 1 atera1„a la angulacidn de las
gu las 30 grados la verticales 15 grados .1. a lateral?y 1 os
e1emen tos condilares 1 a r a m a i n f e r i o r ubican d ese
acuerdo estas tres medIdas segun ela caso si "S-'-M-L" . Luegoes
procedemos hacer el montaje del modelo superior..a el cual se
c o1oc a sobre la orquilla del las identacionesen q ue
es tcin ma read as,, a 1 m o d e 1 o s u p e r i o r le hacense por
debajo para que el yeso se agarre bien al modelo, montado
el modelo superior se quita el arco facial s e volt e a b o ca a ba j o e1

donde marque 10 mm sobre
el mod e1o su pe r i o r„ relaciOnen
c&ntrica que habia tornado anteriormente en parafina y sobre &stese

registro coloca else p i t i c a
para evitar que durante la exot&rmia que sufre el yeso se altere
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la medida es

se coloca el registro de mordida

situados en

una vez

articulador y se coloca la aguja incisal

modelo inferior y se amarra con una

arco facial

unas ranuras

nuest.ro


6s ta re?l-3ci(bn puedense se
cortar 1 a pi ticas e?vi tar el modeloque la samas para que se
d e s p 1 a z a r a ( A n e x o N o. 2 4 ) .

2.13 SELECCION DE DIENTES ENCERADO
Los dientes p 6 n t i c o s q la e v a no prot6sica, se
de ben escoger de a c tier do observando 1 as
si gla i en tes ca rac ter 1 s t icas : Forma„ t a m a b o y c o 1 o r .
Ya e1 egi d os los dientes los colocamos sobre la base prot&sica Y
empezamos a a
1 os dientes segiin el rodete que ha si do previamente
d a n d o 1 a c a r a c t e r i z a c i 6 n

1 a

evi tar c r e a r i n t e r f e r e n c i a s .para El f e s 16 n g i n g i v a 1 de be ser
convejo formary angi.A 1 o de 45
grados»

F' r li e b a d e E n c e r a d o

Ya con 1 o s d i e n t e s s o b r e 1a base prot6sica, p r o b a m o s n u e v a m e n t e en
la boca del paciente el entil ado para saber si esta bien hayo

algiin que

esta bien el enfilade y hay buena orientacidn de los dientesuna

p r o cede m o sal a c r i 1 za d o d e f i n i t i v o „
Es muy importante ver que toda la estructura de la F’ „ F . R. adapts
perfeet ame n t e el encerado no vaya estar cor toY que losa en
f 1 a n c o s n i t a m p o c o s o b r e e x t e n d i d o „
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orien tado

encerar con parafina y una 7A dando la orientacidn

encia propiamente dicha mirando en el articulador los contactos

a ir sobre la base

si vemos

agrega el yeso y una vez que frague

a los hordes gingivales de los dientes y a

a los dientes remanentes

con la superficie vestibular un

tipo de interferencia o defects para corregir,



2.14 ENMUFLADO ¥ ACRILADO

El enmuflado se puede hacer en una mufla tipo Hanau que consta de
1 as s i q u i e n t e s p a r t e s : Una base. una tapa y una con tratapa„ E .1.

e n m u f 1 a d o o e n f 1 a s q u e hace de la siguiente manerasse

la mufla.

“Se toma base y se vierte en el la yeso tipo1 a s e c o 1 o c a s o b i- e
&1 muc ho quidado 1 a estrue tura de la pr6tests pa rcia1con

removib1e dejan do d esc u bi er ta e1 &rea d on d e est& ee1 enc erado en
parafina Una v e z que ha11a f raguado

el yeso se aisla con separador de yesos y se adapta

seccidn, v i b r a n d o c o n t i n u a m e n t e a g r e g a m o s u n a m e z c 1 a d e y e s o t i p o

11 has ta c u b r i r bien Ids dientes., tapa bien la muf1ase y se

que frague bien el luego se abre la muflaespera a yeso, ¥ se

hirviendo donde estA la parafina para &staagrega aqua que se
derrita, □bserva que no quede ningun resto de 1 uegose cera y

u n r e c i p i e n t e, a c r i 1 i c o d e a u t o c u r a d o y an tes depreparamos en

agregar1o pincelamos el Area donde irA el acrilico separadorcon

de acrilico o Alginol„ ten i en d o en c u enta que no se vayan
1 os d ientes y se mo 1 dea e 1 acr 11 ico de termocurado y se procede a
empaquetar el material seguidamente se col oca un papel ce1 ofAn

mojado co1ocainos 1a contramuf1 a y efectuamos el primeren agua,

prensado„ se abre nuevamente 1 a mufla y se recortan los excesos de
material, se coloca nuevamente papel celofAn mojado y se hace el
prensado f i n a 1 retirando previamente excesos de material si 1 os

s e d e j a c o c i n a i- luego se sac a
1 a mufla del reti ra la prdtesisagua con
muc ho cutdado d e la mufla, rompiendo el yeso tipo 11 laque
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hay,

II,

a mover

s e d e j a e n f r i a r y s e

con sus respectivos dientes.

por .1. hora en agua hirviendo,

“Se engrasa con vaselina cada una de las partes de

a la segunda



se pule y brill a (An exo No.. 25) „recubre„ 1 ava j.se

2 „ 15 PUL IMENTO Y BKtLL.O

La e st rue: tura met&lica d e 1 <:A prbtesis 1 ava bri 1 lase Y se

f el pas tiza francesa hasta que
quede

pu 1 imos y bri 11amos de la siguiente rnaneras

-Debemos fresas redondas y pirnpo11o para acri1ico 1 asusar con

cuales arreq lames 1 as formas prdtesicas„ luego arreq 1amos el
m u c h o c u i d a d o.

-Se? afinan 1uego todas las su pe r f i c ies c on fieltro y
p i e d r a p 6 m e z c o n a g u a s i n i r a t o c a r 1 a s p a r t e s n o b 1 e s .

-Se con tinua una aplicacidn de piedra p6mezcon con aqua pero

u s a n d o u n c e p i 11 o d u r o ..

- C o m e? n z a m o s e 1 Zn

rued a

de gamuza.

Terminado

b o c a d e 1 p a c i e n t e ,

de oclusidn (Anexo No» 26) u
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n u e v a m e n t e con p i e? d r a s d e c a u c h o ,

b i e n b r i 1 1 a n t e t e n i e n d o m u c h o c u i d a d o c o n

-Pina1mente usamos dxido de Zn con aqua y con cepillo suave o

un cono de

se saca.

y se observa si es necesario hacer algdn ajuste

y con un poco de tiza francesa.

f e s t o n e? a d o q i n q i v a 1 c o n

el pulimento la estructura estarA lista para llevar a la

b r i 11 o i n i c i a 1 c o n u n c o n o d e f i e 11 r o y 6 x i d o d e

e 1 a c r i J. a d o q u e 1 o



CAPITULO III

3. ARTICULOS GENERALES RELACIONADOS CON PROTESTS PARCIAL REMOVIBLE

3.. 1 DISEND DE PROTESTS PARCIAL REMOVIBLE
Una encuesta de 14 laboratorios dentales en el Reino Unido., espe­
cial izados la producei6n de colados Cr-Coen 1 as pr6testspara
removibles se hizo durante 14 dias h&biles 1 a s r e s p u e s t a s m o s t r a -

la frecuencia la cualron 1os odon 161ogos proveen deta11econ del
diseho rango de "OX*' para un
" 847." para otro. Un estudio piloto previo al q u e r e s p o n d i e r o n 3
laboratories mostrb que cerca del 247. de las dentaduras diseha-se
ban de acuerdo a ins truce tones escritas del clinico 127. ins-por
trucciones telefdnicas y por lo tanto el 367. de las protests par-
ciales removibles de Cr-Co eran disebadas por el dentista encargado
d e 1 tratarnten to.

La encuesta m A s i m p o r t a n t e „ did i nformaci On d e1 disefto de ‘ .858
673 o sea el 36.27. 1 o s d e t a 11 e s d e 1

disebo dados por el dentista; 51 por
telOfono verbales ? 1.082 q u e e q u i v a 1 e a 1o 58.27. e 1 dentista
instruyd al laboratorio para diseftar y construir la protests.
Modelos antagonistas se dieron para 1.181 equivale a 1
63,67. i m p r fs s i o n e s m a n d a d a s p a r a 10 9 q u e e q u i v a 1 e a 1 4.6 7„por correo

1 e s h i z o p r e p a r a c i o n e s d e n t a 1 e s „se
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protests parciales removibless
o sea el 277. ins true ci ones

cases que

laboratorio ade las dentaduras en un

La mayor!a de los dentistas o



A p a r e n t e m e n t e la preparacibn del diente no se considera necesaria
el odonthlogon posiblemente la enseftanza de ^ste aspectopara d e

1 as den ta turas es tan i nef ec ti vo que 1 os g raduados 1 a o 1 vi dan . El

dentista es responsable de la prAtesis, solo Al estA en posicion de?

1 a s f n o d i f i c a c i o n e s d e
la forma del diente generalmente son necesarias y Astas de bense
p1anear al diseh'ar y antes de hacer el mod e1o d e fi n i t i vo, se debe
hacer por escrito el diseh'o con copia para el odont.6logo y otra que

d e b e a d a p t a r s e p e r f e c t a m e n t e
al modelo el diseh’o debe estar de acuerdo el deseo d e 1y con
o d o n 161 o g o , b a s a d o s e n so conocimiento de la condicidn clinica que
e s t A t r a t a n d o . Si la deja alse
pa r c i a 1 removible, 1 e puedey
culpar por su falta de visiAn clinica.
(Schwartz W . D. ; and Bars by,, M „ J ..

Medical Col lege London, Desing of partial dentures in dental
prac tice J „ Den t.) .
Tornado de Dental Abstracts G. pAg 166-.170
A h o Jun e d e 1.978

3.. 2 DI SEND DE P.F’.R. CON VIA DE I MSEF"<C I ON ROTACIONAL
En disehos convenciona les la via de inserciAn q u e e s r e 1 a t i v a m e n t e
pe rpen dicu1 ar a1 plan o oc1usal e x i s t e n t e e s 1 a u s a d a .
Una v 1 a de i n s e r c i A n m o d i f i c a d a q u e p u e d e es tar­ in dicada para

1 a falta de posiciAn dental contornoscompensar idea 1es
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no seAsta no es satisfactoria,

enviaban las imprestones o los modelos de estudio con el mensajero.

conocer la condiciAn de la boca del paciente..

el tAcnico pueda seguir. El esqueleto,

D e n t a 1 S c h o o 1 ,, L o n d o n H o s p i t a 1

tAcnicoel disefto de la prA tests

ideal o



t a m b i 6 n s e p u e d e e s t a b 1 e c: e r »

El disE?Pfo de &sta P.P.R. inco rpora una v1a de i nserei6n r o tac i on a1»

y luego el resto de
1 a p i'" 61 e s i s s e r o t a la posicidn.a

La principal ventaj a de dste disebo, es el uso minimo de ganc hos
e 11 o 1 ogra estdtica la aonmulac idn d e
p1aca.

En este coneepto una porcidn liquida del esqueleto se usa c omo

reten tivo»eomponen te Bien p 1 a tosea o un
prdximal dan retencidn m e d 1 a n t e s u e o n t a e t o la superficieeon

dental prdxima debajo de la altura del contorno o de la 11 nea de

inolinaei6n de O grados»

Los componentes retentivos rigidos deben lograr la poreidn
.1.nf raecuatorial de 1 dien te rotAndo 1 o ..

El requisite b ci si co de 1 d iseho de gane hos , satisfacese con un
descanso d is efl ado es pec i a 1 men te junto con el componente rigido

reten tivo. Su efectividad depends de 1 o 2 conjuntos de ganchos

c on ven c i on ales c o 1 a c:l o s e n 1 a p r 61es i s -

Su duplicacidn estci situaciones involucrando mo1 aresen

mandibu1 ares inc1inados y fa11a de dientes anteriores inferiores„

Se pueden dividir en dos categorias donde el c e n t r o r o t a c i o n a 1 del
esque1eto localiza al f i n a 1 cle 1 a r g o d e s c a n s o y asientase un se

qua dste y el compuesto retentive rigido 1 oc a 1 i c eno se en
la ex tension lacon
su pe r f i c i e prdxima del diente. La situacidn involucrando 1 os
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primero,

mias gingival del conector men or en con t ac to

y reduce la tendencia a

acceso a

u n c o n e c t o r m e n o r

U n s e g m e n t o d e 1 a p r 61 e s i s s e a s i e n t a p r i m e r o

revisidn como se indica con una



m o 1 a r e s i n f e r i o r es can i n c 1 i n a c: i 6 n m e s i a 1 anclajes

p i- i m e i'" d i s e fi o ..

de un diente an terior„ una via doble de insercidn la segundaes
c a t e g o r i a li s a d a »

l-lay varias vari ac iones

(Jacobso Theodore E. , and Artur J . 129 Sacramento St. , San
Francisco 94111 Rotacional Fath removable partial denture design).
Tornado de J. Frosthet Dent

4r (4)

pAg (370-376) afro 1.9S2

3.3 PELIBROS PERIODOMTALES DE LAS FROTESIS PARCIALES REMOVIDLES
I.... a ac: umulacidn acentuada de placa es el efee to mAs dahino de 1 a
mayoria Los pacientes y las F . F . R.
hacen la boca sea m&s dificil d e m a n t e n e r s e 1 i m p i a !fque ya que

A r e a s i n t e r p r o x i m a 1 e s e i n t r o d u c e nc rean

al margen gingival. sa ludnas periodontal
pobre 1 as P . P . R . mien tras
que de hecho las F.P.R. c or r ec ta merit e diseftadas y man ten Idas rara

diente se prefiere 1 os
removibles y las restauraclories fijas.

(Mackay l-l.. F. ? Fen ton A l-l; and Z a r b , G. A. Department of

p r o s t h o d o n t i c s Fan1ty od Dentistry, University of Toron to 124
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n u e v a s e s t r u c t u r a s c e r c a -

distales es un ejemplo del

a veces con

q u e s i r v e n c o m o

Los dierites con una

s o n a s o c i a d o s e r r 6 n e a m e n t e

so porte no estci en per feet as condiciones,,

vez hacen que una condici6n periodontal existente empeore cuando un

eri 1 as vias de inserci6n rotaciona 1 .

En 1 a si tuacidn d e fa11a

de las dentaduras parciales.



Removable partial denture and periodontal disease

Ontario dents Asse.J .

Tornado des I.) e n t a 1 A b s t r a c t s

57

p&g. 17-20

Fe. 1 „ 978

5.1

Ontario, Canada M56 166.Edward St, To ron to,



CONCLUSIONES

mejor conocimiento acerea de los
pueden realizar en prdtesis parcial removible y cada

de 1 auno en
p r ci c t i c a c 11 n i c a.

Esta monografia sirve como quia prActica de estudio e s p e c i a 1 i z a d a

protests parcial removible donde el estudiante podrA consul taren
para tratar casos afines-
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disefios que se
Con el anterior trabajo obtuve., un

los pasos a seguir para la elaboracibn de la misma
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