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INTBODUCCION

PUENTE DE MARYLAND

Realmente es poco lo que se puede hablar respecto estea
tema, el cual relativamente nuevo; su bibliogi'afla es muyes
escasa y casi podriamos afirmar cine estrechamenteque se a
recopilar dates historicos o evolucion de esta area moderna de la
odontologia y mas especificamente en la protesis parcial fija.

La obra la mayor cantidad de estudios y datosque reune
concernientes a este "Tecnicatema de Grabado Acidoes en
Protesis de Puentes", "PUENTE DE MARYLAND", de los doctores
Simonsen Thompson Barrack, publicada editorial Medicay por
Panamericana. 1984, la que nos es de util importancia; pero no
tiene objeto dicho tex to trabajo de pregrado;pasar a un
observando otras bibliografias nos damos cuenta que generalmente
se han basado en este libro.

Por este motive y con el fin de una mayor comprension hemos
disenado este trabajo pensando en cada uno de los componentes
especificos de este tipo de restauraciones , profundizando en
ellos buscando asi mas informacion que nos llevara a obtenery
una mejor aplicacion en cuanto a sus funciones y utilidad elen
desempeno de la protesis parcial fija adhesiva o Puente de



Maryland. Dividimos entonces capitulos Esmalteen como son
Dentario, Aleaciones para PPF, Resinas y finalmente llegaremos al
Puente de Maryland.

En el desarrollo del tema especificado, analizaremos cada
una de las variables a seguir desde la eleccion del paciente, el
tipo de restauracion, posibles combinaciones, disenos lay
obtencion del reestablecimiento satisfactorio de el paciente.

En los ultimos anos se elaboro en Alemania otro sistema del
Puente de Maryland, el cual utilizan moldes en ceraen se
prefabricados, para la obtencion de las aletas de retencion, lo

recibe el nombre de KLETT-O-BOND, el cual describiremosque
posteriormente .

Por el corto tiempo con el que contamos, esperamos que esta
introduccion, futuresnuestros lectores grandescause a
inquietudes para la investigacion y superacion de esta otrasy
tecnicas, basadas la conservacion restauracion de lasen y
estructuras dentarias, sin afectar la integridad estructural y
funcional de estas.

Deseamos que sea de su agrado y facil comprension, evitando
al maximo la monotonia de nuestro texto.



J RESINAS

1.1. INTRODUCCION

La odontolog!a roundial asorobra ante else avance
espectacular de conociroientos en todas las areas. Se esta
creando una creciente conciencia preventiva en la profesion,
descubriendo nuevos roateriales adelantos tecnologicos,y
siempre basados el principle de conservacion de losen
tej idos dentarios.

Con el adveniroiento de las resinas acrilicas (polimeros
de metil-metacrilato), las cuales poseian propiedades
fisicas deseables tales relativa insolubilidadcomo y
apariencia estetica, los investigadores han esforzadose

lograr aumentar su baja resistencia a la abrasion,para su
baja dureza, inestabilidad del color y su alto coeficiente
de expansion terroica, la cual es la responsable directa de
la desadaptacion de las paredes. que con el tieropo lleva a
caries recurrente.

Luego de la resina acrilica desarrollaron lasse
resinas refuerzo, reemplazaron los nucleos decon se
polimeros por nucleos de vidrio de cuarzo.

En algunos cases, el material se presenta en una sola
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pasta la cual tiene un iniciador, es decir, en este caso lo
unico cambia es el modo de activacion y no el polimeroque
obtenido.

En todo caso las investigaciones y experimentos sobre
estos materiales no han llegado al limite y seguramente se
continuaran viendo nuevas generaciones.

1.2. ADHESION

1.2.1. Definiciones:

Hay opiniones divergentes sobre la mecanica y
naturalesa de adhesion.

Segun la Sociedad Americana para la Comprobacion dea)
Materiales (ASTM)1: "Estado el cual dospor
superficies se mantienen unidas por fuerzas aplicadas a
sus caras de enlace".

b) Greener, Harcourt Lauten Schlaqueer2, defineny
adhesion: "La fuerza para que dos o mas sustancias se
peguen cuando son puestos en contacto intimo entre si".

c) Buonocore3 » define adhesion "Atraccioncomo:

4



en
contacto, la atraccidn ent re moleculaso en una
interfase”.

hecho macro y microscopico:

- MACROSCOPICO

* La Condicion en la cual dos fases adhierense
entre si, o una con la otra, en donde la fuerza
mecanica, o trabajo, puede transformarse de
la otra a traves de la interfase, donde existe

intimo,contacto tan to tensionen como en
esfuerzo, o en una combinacion de los dos.

* Cuando uno de los dos plastico,cuerpos es
existe una deformacion plastica despreciable.

- MICROSCOPICO

* Dos cuerpos en la forma de fases condensadas en
intimo contacto entre si, periodo de
tiempo en el cual se produce un cambio molecular,
de fuerzas interatomicas entre los dos adherentes.

5
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d) Good4, afirma que la adhesion debe definirse como un

molecular ejercida entre las superficies de cuerpos



Las definiciones anteriores aceptadasson
cientificamente; pr^cticamente adhesivo,un es una
sustancia con la cual se pueden unir cuerpo y substrato
sin el uso de atornilladores, pins, retencion mecanica
macroscopica, u otros aditamentos fisicos.

La temperatura de los tejidos vivos elimina los
adhesivos metalicos en las restauraciones.

Los adhesivos inorganicos o cementos son de amplio
uso en la Odontologia, capacidad adhesivapero su y
propiedades mecanicas, dan
los otros tipos de Presentancementos. fuerzauna
adhesiva ba ja y su solubilidad por los fluidos orales
acorta su tiempo en boca. aproximan a
las condiciones ideales que requiere la adhesion, son
los adhesivos polimeros, componentesvez
escenciales restauraciones dentales de la ultimapara
decada.

Los principios lari gen materia (tension,que
deformacion, fusion relajacion), determinan lasy
condiciones de los mecanismos de adhesion (energia
superficial, humectacion, angulo de contacto).

Las moleculas de sustancia adhieren auna se

6
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otras; cuando se realize entre molecules dispares, se
denomina adhesion y cuando se hace entre moleculas de

1.2.2. Tipos de Adhesion3:

a) Adhesion Fisica Mecanica: Da da de acuerdo lao a
porosidad, rugosidad, cavidades macroscopicas de laso
lineas de la superficie del adherente del substrate;y
durante esta
cierran sobre las del otro.

b) Adhesion Quimica: Resulta de la formacion de una molecule
o un enlace quimico. Se observan uniones interatomicas de
tipo primario (quimicos naturaleza), de tipopor y
secundario (caracterizado por las fuerzas de Vander Weals).

1.2.3. Fuerzas Moleculares Adhesives3:

Las clasificamos en dos tipos; fisicas y quimicas.

a) Fuerzas Fisicas: Incluyen las fuerzas de Vander Waals,
las fuerzas dipolares, dipolos inducidos y los efectos de la
dispersion no polar, que resultan cuando los electrones de
una molecula, interactuan con los de otra. Los enlaces de
hidrogeno tambien pueden considerarse como fuerzas fisicas

7

adhesion mecanica las fases de un material se

la misma clase, se llama cohesion.



involucradas en la adhesion.

b) Fuerzas Quimicas: Se encuentran formadas moleculaspor
ionicas covalentes y metalicas. Son los enlaces primaries;
estos enlaces quimicos fuerzaspresentan moleculares mas
fuertes que los enlaces secundarios creados por las fuerzas
fisicas.

1.2.4. Teorias de los Mecanismos de Adhesion:

a) Teorias segun Sharpe^:

TEORIA DE LA REACCION QUIMICA: La adhesion se
presenta enlaces primaries de Valencia lapor en
interfase.

TEORIA DE LA ADHESION MEGANIGA 0 DE GANCHO: Las
superficies asperas pueden unirse el agenteporque
enlazante laspenetra irregularidades de laen
superficie.

TEORIA DE LA DIFUSION: Una difusion de polimeros a
traves de la interfase determina la resistencia de
adhesion.

TEORIA DE LA DEFORMACION MECANICA: Es el punto de

8



vista mas general mas ampliamente aceptado. Lay

las propiedades mecanicas de los materiales que forman
la union y por los esfuersos locales en la misma.

b) Teoria de las Capas Limites: Son las encuentranque se
sobre las superficies unen pero no se consideranque se
parte de ellas. Por ejemplo; una pelicula de grasa que queda

al tocada elser con
dedo. La capa de moleculas de agua que no puede eliminarse
de la porcelana.

polimeros serian mas complejos debido a
las leyes quimicas que los regulan,
sus moleculas.

c) Teorias Quimicas:

- Arends y Keizer7, la teoria deproponen laque
euperficie externa de la hidroxiapatita desmineralizada
contiene cantidad de fosfatosmayor acidosgrupos
bivalentes.

Afirman que el enlace se da por medio de un enlace
de hidrogeno de estos Los quelatosgrupos. que
reaccionan con el i6n Ca++, de la estructura del diente

9
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tambien aumentan la adhesion.

Swanson Beck#, afirman en un informe presentadoy
sobre los factores que afectan el esmalte humano que;
"hasta la fecha no se ha hallado solucion satisfactoria
mecanica".

Retief9-io Dreyer9, Gavion9,
Smith5, ningunoanotan de los materialesque
restaurativos, verdaderamente se adhieren al esmalte,
segun las definiciones actuates. Estos investigadores
estan de acuerdo obtiene enlace sinque no se
tratamiento previo.

El incremento de la resistencia del enlace del esmalte
tratado,
la superficie tratada del esmalte. For el contrario, esta
resistencia resulta de la adhesion mecanica producida por el
efecto de la desmineralizacion.

Los adhesives adherirseparecen
esmalte tratado siempre cuando lamantengano y se
superficie. Cuando el clinico sumerge el adhesivo en agua
durante cierto tiempo, la mayoria de las resinas se caen de
la superficie o pueden removerse con la uha.

10
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Debido la adhesion del compuesto al esmaltea que
parece ser solamente mecanica y no quimica, ni mecanismo de
enlace primal'io, necesario revisar los factores quees
pueden afectar el comportamiento de la adhesion.

1.2.5. Teorias que Afectan el Comportamiento de la Adhesion:

Son analizados segun; factores f isicos factoresy
orales requeridos para obtener y mantener la adhesion, estos
son:

* FACTORES FISICOS3-13-14

CONTACTO SUPERFICIAL: La adhesion el nivelen
molecular solo distancias de separacionocurre a
extremadamente pequefias, no mas de 0.0001-0.0002 Amm.
distancias mayores no ocurre adhesion apreciable elen
nivel molecular.

Los instrumentos de corte dental deJan superficies
del orden de 106 , No existenveces
instrumentos dentales que puedan pulir superficies que

aproximen lo suficiente lo requerido parase a una
adhesion molecular.

RUGOSIDAD SUPERFICIAL: Se refiere a la superficie de

11
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contacto; mascuanto suave sea la superficie, me jor
sera la adhesion. El contacto solo lasocurre en
puntas de la aspereza superficial.

Las fuerzas de loscorte esfuerzos solo sey
originan en estos puntos o proyecciones. Estas fuerzas
pueden romper los enlaces adhesivos si la aspereza
superficial es extendida, se disminuye la humedad y no
es posible aproximar mas las superficies.

CONCENTRACIONES DE ESFUERZOS EN EL AREA DE
PROYECCIONES: El desarrollo liberacion de estasy
concentraciones const!tuye problema. Estasun
concentraciones de esfuerzos ocurren cuando el adhesive
polimeriza, causando deformacion elastica.

HUMEDAD Y ANGULOS DE CONTACTO: Para alcanzar la
cercania requerida de superficie de materiales
diversos, el operador usa un liquido adhesive, por lo
general, un polimero. Para la adhesion tengaque
exito, el liquido adhesivo debe mojar (cubrir), todas
las superficies que van a unirse.

La humedad, es una manifestacion de la atraceion
las moleculas del adhesivo y de las superficies quede

deben unirse. Cuando las fuerzas fuertes,son se

12



lapresents humedad. Un angulo de contacto bajo (0-
45°, producira excelente humedad. Angulos de contacto
mas altos 45-90°, produciran humedad progresivamente
mas pobre).

Los factores que contribuyen a la humedad de un
solido por un liquido son la energia libre superficial
del liquido y del solido, tersuras de las superficies
que van a unirse y la viscocidad del liquido.

Craig15 f discute la velocidad de humidificacion y
tambien la viscocidad de la adhesion. Anota laque
viscocidad debe lo suficientemente baja paraser que
permita la maxima humedad antes de el solidoque se
f ije.

Producir una superficie mas tersa puede mejorar la
humedad y, por tanto, el enlace.

TOPOGRAFIA DE LA ESTRUCTURA DEL DIENTE: Eick,
Johnson, Fromer y Good16: Demuestran que la topografia,
desempeha un papel importante la formacion deen un
enlace adhesive y en el patron de fractura de la union
adhesiva.

La topografia atrapa aire, estableciendo lineas de

13



fractura a lo largo de la interfase. Estas lineas de
fractura, producen concentraciones de esfuerzos en
lineas con las burbujas de aire.

GRADO DE INTERFASE LIBRE DE PELICULA ORGANICA: El
grado hasta el cual la interfase esta libre de
peliculas organicas de baja energia. El crecimiento de
vacios en la interfase frecuentemente produce perdida
de la adhesion. Cuando ocurre la concentracion de
esfuerzos en una proyeccion, puede hastacrecer que
destruya el enlace adhesivo.

Superficies metalicas cuidadosamente oxidadas
(hidrofilicas), expuestas al aire del laboratorio y a
materiales organ!cos pueden 1 legal' hacersea
hidrofobicas. For ejemplo, tocar los adherentes con
los dedos, crea una pelicula organica hidrofobica sobre
las piezas fundidas.

Los deshechos la preparacion de cavidadesen
permitiran que las particulas formen burbujas de aire
la interfase, lo lleva la concentracion deque a
esfuerzos, que a su vez producen perdida de adhesion.

ESPESOR DE LOS CUERPOS ADHESIVOS: Capas adhesivas
forman uniones mas debiles que las delgadas,gruesas,

14



porque en las capas gruesas probablemente masocurren
vacios grietas; las capas gruesas se deforman masy
facilmente, y los polimeros contraen durante lase
curacion o polimerizacion.

Durante el de curado desarrollanproceso se
esfuerzos de corte la mayoria de los polimerosen
dentales. Estas fuerzas tienden a romper las fuerzas
moleculares y mecanicas el adhesive laque unen a
superficie.

SEQUEDAD SUPERFICIAL: Una pelicula de agua
polimolecular absorbida ofrece poca resistencia losa
esfuerzos de corte. La presencia de esta capa de agua

la superficie normaImente disminuye formaen en
considerable la resistencia de la union adhesiva
formada.

Craig15, observa que se absorben tres tipos de
la superficie de hidroxapatita del esmalte:agua en

"agua superficial uni da debiImente (absorbida
fisicamente); superficial uni da fuertementeagua
(absorbida quimicamente o con enlaces de hidrogeno); y
agua que es parte de un cristal".

La proteina la hidroxapatita del esmalte,y

15



absorben moleculas de medXante enlaces deagua
hidrogeno. La energia alta de estos enlaces, hace que
remocion de moleculas de agua dificil. Es casisea
imposible secar la superficie del esmalte lo suficiente
como para obtener una adhesion optima.

Algunos cientificos, la resistenciacreen que
adhesiva no puede ser mayor, que la de los enlaces de
hidrogeno entre las moleculas de agua, a menos que el
adhesive desplace al agua.

Aun si pudiera suficientemente, elsecarse
fendmeno de la filtracion del esmalte, tai como lo
describe Linden17, proporcionaria suficientes moleculas
de agua procedentes de la dentina subyacente, para
humedecer la superficie y destruir la adhesion.

RESILENCIA ADHESIVA: El modulo elastico del adhesivo
debe ser menor que el de las superficies que se unen.
Si el modulo elastico loses mayor,
concentraran en la capa adhesiva, que podra romperse.
ademas, el adhesivo debe tener modulo elasticoun

porque las restauraciones estan sometidasmenor, a una
ciclica de impacto en la boca y podra soportarcarga

mejor este tipo de esfuerzo.
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* FACTORES ORAIiES

COEFICIENTE DE EXPANSION TERMICA: El esmalte del
diente el adhesive deben ten er un coeficientey
semejante. Anadir rellenos al adhesive reduce el alto
coeficiente de expansion de la resina para que coincida
mas el del esmalte y la dentina. Los cambios decon
temperatura del cafe caliente (50°F.), al helado (30°F.
o menos), indica el intervale de variacion de la
temperatura en la cavidad oral.

FUERZAS DE MASTICACION: En una cuspide posterior
pueden presentarse fuersas de 10.000-30.000 lbs. ; la
maxima fuerza de mordida registrada para centrales
maxilares anteriores hasta los canines da else en
intervalo de 29-75 lbs.

Newman18, midio la resistencia del esfuerzo de
enlace de soportes ortodonticos. Con desoporteun
malla metalica adhesive acrilico de epoxiacrilatoun
registro la carga media de ruptura, en 36.4 lbs.

- EL PH DE LA SALIVA, MICROBIOLOGIA ORAL, LA COMIDA ¥
LA BEBIDA: Las bebidas gaseosas tienen un pH de 1.8,

pH de 10.
Las microbiologias
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mientras que la leche de magnesia tiene un
orales varian considerablemente en



su pH, de baja acidez y alta alcalinidad, dependiendo
del tipo de microorganismoe de que se trate.

LA FUERZA DE LA PENETRACION CAPILAR: La fuerza entre
adhesive y esmalte es may potente. La desmineralizacidn
del esmalte parece resolver este problema.

- ABSORCION DEL AGUA POR EL ADHESIVO: Los adhesivos que
absorben grandes cantidades de probablementeagua,
fallen en el contorno oral. Con mayores probabilidades

logren mejores resultadosse
polares, pero no sensibles al agua.

En virtud de su naturaleza polar, los monomeros
vinilicos acrilicos tienen afinidad con el agua.y

Estos materiales quiza no sean buenos adhesivos porque
absorben grandes cantidades de agua. A la inversa,
tambien tienen gran afinidad el absorbida,por agua
sobre la superficie del esmalte.

la humedad de la superficier que remueven
disolviendola y enlazandola superficie, con una
fuerza de absorcion mas fuerte que el agua.

18
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1.3. ADHESIVO

1.3.1. Definicion:

Segun ASTMi, “Adhesive sustancia dees una capaz
mantener unidos materiales, mediante la atadura de SUS

superficies”.

1.3.2. Propiedades3- 1 4:

El adhesive dental ideal debe:

- Suministrar un enlace duradero entre esmalte y
dentina.

- Polimerizar rapidamente a temperaturas cercanas a
las del cuerpo.

- Tener poco o ningun volumen de contraccion.

minimo la expansion o la absorcion de agua.

Un compuesto dental ideal debe:

-- Tener suficiente resistencia a la masticacion.
- Tener el mismo coeficiente de expansion termica que

la estructura dental.
- Tener propiedades mecanicas semejantes a las de la

19

- Tener suficientes enlaces cruzados, para reducir al



estructura dental.
- No ser perjudicial para la pulpa ni tejidos orales.
- For ultimo;

1.3.3. Condiciones del Adhesivo:

ENERGIA SUPERFICIAL: La energia en las superficies
atomicas o moleculares tienden atraidasa ser por SUS

interfases, independ i en temen te de las fases de las dos
superficies (liquido, gas o solido), excepto cuando se trata
de dos gases.

La energia superficial de un solido es mayor que la del
interior del mismo, puesto que en la superficie, los atomos
no son atraidos en todas direcciones como en el interior, a

Tension Superficial. La
atraccion de atomos moleculas dispares hacia laso
interfases en Hamada adhesion, la atraccion de moleculas en
el aire hacia la superficie de material adsorcionun es
(oxidacion), cuando da ultimo,este las condicionesse
adhesivas de un solido dado pueden reducidas laverse por
impureza producida.
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Debe resistir la destruccion en conjunto oral. 
Unirse en ambiente humedo.
Tener un modulo de elasticidad menor que el de las 
superficies que se unen.

Tener una viscocidad inicial baja.
Tener una buena humidificacion.

este fenomeno se le conoce como



HUMECTACION: La definicon de “adhesion", exige la
contactacion de las dos superficies de union, sin embargo,
cuando trata de dos superficies solidas, es sumamentese
dificil que se adhieran sino existe retencion mecanica; por
otra parte, muy posible que las dimensiones atomicases o
moleculas sean lo le confiere rigidez alrugosas, que
substrate, consiguiente, al contactar las superficiespor
solo los lugares elevados quedaran unidos, dejando espacio
al vacio de una adhesion deficiente.

Uno de los metodos para resolver este problema, es el
uso de adhesivos liquidos de ba ja viscocidad, para que
puedan fluir dentro de los poros, rugosidad o retencion
fabricada, a este se le conoce como humectacion.

Si debido a la baja energia superficial, el liquido
adhesivo humedece la superficie del adherente, lano
adhesion sera escasa o no se producira.

Otra de las condiciones para que halla humectacion es
la limpieza de la superficie del adherente, no es posible
tener una estructura adhesiva fuerte si existe bloqueo en la
distancia de Vander Waals, de las moleculas del substrato.

ANGULO DE CONTACTO: Si la energia superficial del adhesivo
el adherente de igual magnitud, el liquidoy son se

21



esparcira uniformemente sobre la superficie del substrato;
si esta energia disminuye contaminacion otrospor o por
medios se forma un pequefio angulo, el valor de este depende
del humedecimiento logrado por el adhesive en el adherente.

En ocasiones aim cuando el angulo de contacto sea
minimo forman pequenos vac1os impiden else que
humedecimiento de la totalidad del substrato; estas zonas de
discontinuidad > pueden ocasionar la ruptura de la adhesion,
debido la union lograda el adhesivo, estaa que por
invariablemente sujeta a los cambios termicos y de tensiones
mecanicas. Estas condiciones producen concentraciones de
tension, alrededor de los sacos de aire o vacios.

De esta las tensiones pueden Hegar a ser tanmanera
grandee, como para Hegar a iniciar la ruptura de la union
del adhesivo adyacente al vacio. La grieta formada puede
propagarse desde un saco de aire al mas proximo y extenderse

“cierre relampago".un

Considerando los principios anteriores, para que se
establezca la adhesion las estructuras dentarias sonen
necesarios los siguientes puntos:

* Limpieza de la Superficie: Para el de lasuso
resinas sinteticas, la me jor forma remover loses
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como si hubiera sido construida con



restos depositados sobre la superficie del esmalte y
disminuir el dano ocasionado; el acido citrico y el
acido fosforico usados frecuencia lasson con por

comerciales, Estos no disminuyen la tensionmarcas
superficial pero remueven los restos incrementan lae
porosidad. En de contaminacion con aceite,caso se
utiliza el Tetracloruro de Carbono.

* Que la tension del adhesive sea baja (para permitir
la humectacion del adherents).

* Mantener una viscocidad adecuada tiempopor un
predeterminado, para permitir el flujo del adhesive.

En la dentina los problemas son mas complejos,
existen dos fases de adhesion a esta:

* La poreion organica tiene una tension superficial
diferente a de la hidroxiapatita.

* La dentina ofrece mas resistencia que el esmalte
para ser secada y para mantenerla limpia.

Es evidente en este campo, se requieren mayoresque
investigaciones posibilitar funcion depara una mayor
adhesives en dentina.
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1.4. POLIMERIZACION

1.4.1. Definicion:

Se define reaccion intermolecularcomo una a
repeticion, que es capaz de continuar indefinidamente.

De acuerdo al significado etimologico, esta se realiza
por medio de una serie de reacciones quimicas. a raiz de las
cuales, a partir de una molecula simple Hamada monomero, se
forma una macromolecula Hamada polimero.

Basicamente el polimero esta constituido por unidades
estructurales simples del monomero, repitenque se
sucesivamente. Las unidades estructurales se conectan

laotras molecula del polimero, medio de ionesen por
covalentes de alta energia.

Cualquier compuesto quimico que posea un peso molecular
superior a 5.000 se considera como macromolecula.

1.4.2. Tipos de Polimerizacion:

POLIMERIZACION POR CONDENSACION: Se realiza por un
mecanismo similar, al obtiene en las reaccionesque se
quimicas entre dos o mas moleculas simples; esta formacion
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de polimeros es mas bien lenta y tiende a detenerse, antes
las moleculas hayan alcanzadoque tamano realmenteun

grande, dado que a medida que las cadenas se hacencrecen,

Varias resinas por condensacion tuvieron el pasadoen
utilidad odontologica, materiales base decomo para
dentadura. La principal fue resina formofenolica,una
descubierta Baekeland se conoce con el nombre depor que
"Baquelita”. Si bien este material translucidoera y
resistente, en el medio oral resulto quimicamente inestable.
Se decoloraba gradualmente, posiblemente por oxidacion. Su
proceso de preparacion otra parte, dificil depor era
controlar. Probablemente ahi recidian las falias.

POLIMERIZACION POR ADICION: Las resinas usadas actualmente
la odontologia, obtienen tipoen este dese por

polimerizacion. Es tan comun, de hecho el terminoque
"Polimerizacion’’, indica polimerizacion por adicion.

En esta, existen cambios en la composicion. Lasno
macromoleculas se forman a partir de unidades mas pequenas,
o monomeros, sin cambiar la composicion, ya que el monomero
y el polimero tienen las mismas formas empiricas; es decir,
la estructura del monomero repite varias veces en else
polimero.
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menos moviles y menos numerosas.



El metodo de la adicion, puede producir muchas
moleculas de tamano casi ilimitado. Partiendo de un centre

rapidamente otro yvez,
otros monomeros se le adicionan para formar una cadena que

teoria, puede seguir creciendo indefinidamente hastaen
crear extensiones tan largas, como para poder rodear casas,

edificios; este sencillomanzanas aunqueo proceso es
dificil de controlar.

Un requisite necesario produzca lapara que se
polimerizacion es la presencia de un grupo no saturado en el

polimerizable.compuesto Dado muchas de las resinasque
polimerizables llevan etileno.

1.4.3. Periodos de Polimerizacion:

INDUCCION: Es aquel en el que las moleculas del iniciador
adquieren energia actividad la transfieren laso y a
moleculas del monomero.

Cualquier impureza presente, capaz de reaccionar con
los activados, prolonga este periodo. Por elgrupos

lacontrario elevacion de la temperatura lo acorta (la
temperatura necesaria varia entre 1.600 y 2.900 calorias por
mol. en la fase liquida).
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activo, un monomero se le une y a su



PROPAGACION: Una vez iniciado el solo necesitaproceso,
propagacion de 5.000 a 8.000 calorias por mol.para su La

convierte en pollmero. En realidad la polimerizacion nunca
se completa.

TERMINACION: Las reacciones en cadena, pueden terminar
acoplamiento directo ellas,ent reya sea por un o por

transferencia de atomo de hidrogeno de cadenaun una
creciente a otra.

TRANSFERENCIA DE CADENAS: Si bien el periodo anterior
puede terminar la forma explicada, existe aen
cuarto periodo, que parte de una cadena activada a otra que

lo esta, lo que se generan nuevos nucleos para unno en
crecimiento ulterior.

1.5. EVOLUCION DE LAS RESINAS 19-20-22

el fin de mejorar las propiedades fisicas y quimicas de las
resinas e s pe c i a 1 m en t e lo que se refiere a disminuir elen
coeficiente de expansion t^rmica.

Inicialmente, se adiciona un material inorganico como
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veces un

reaccion se mueve rapidamente, hasta que todo el monomero se

Durante los ultimos anos, se han realizado trabajos con



vidrio y una matriz de resina,
no como refuerzo.

En 1962 el Dr, R, L. Bowen19, desarrolla el trabajo de
Resinala de Bowen, la cual la fraccion organicaen es

esencialmente un hibrido de resinas acrilicas y epoxicas, en
cual los radicales epoxicos terminales, son reemplazados por
grupos metacrilicos y se denominan como BIS-GMA.

CH 3 2 1

H H

Ba
CHs

CH 3
BIS-GMS - PRODUCTO DE REACCION DE BISFENOL A Y

GLICIDILMETACRILATO

1.5.1. Primera Generacion:

El material de refuerzo dentro de la matriz, eles
responsable de la dureza, alta resistencia y bajomayor
coeficiente de expansion tdrmica.

Dentro de los materiales inorganicos mas utilizados
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elestan, Cuarso, Vidrio Ceramico de Litio, Silicato de
Calcio y Fluoruros de Calcio.

El porcentaje de esta reaccion esta dentro del 70 y 80%
en la matriz de polimeros; en forma de fibras o esferulas de
tamano micrometrico, 3,5,7,10 micrones.

Para que se forme un refuerzo verdadero, es necesario,
la matriz organica y la fraccion inorganica o fraccionque

de refuerzo quimicamente. Para lograr estose unan se
utilizan deagentes union, tales como los derivados del

este momento las resinas compuestas, materialnacen
restaurador ha sufrido continuas modificaciones,que para

con los tejidos duros del diente la facilidad dey su
manipulacion, apariencia estetica, la hace casisu

unidades de fotoinduccion.

1.5.2. Segunda Generacion o Resinas de Microrrelleno:

Buscando polimeros refuerzos permitieseny que un
pulimento superficial , una textura lisa y tersa, aparecen
las resinas de microrrelleno, denominadas resinas tipo I
segun la A.I).A. o tambien de la segunda generacion.
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Vinil-Silano, o Gammametacril-Oxi-Propil-Silano; a partir de

invisible; se ha mejorado su manipulacion mediante el uso de

mejorar sub propiedades fisicomecanicas, por su mimetizacion



Se caracterizan las particulas de refuerzopor
inorganico (cuarzo), de tamano de 0,04 micrones, partlcula
coloidal comparada la tipo II, es 200 veces masque con
pequena y su porcentaje se observa disminuido del 34 al 50%
de fraccion inorganica.

A continuacion, algunas presentaciones comerciales:

2 2
NOMBRE COMERCIAL FABRICANTE

Las resinas de microrrelleno, texturaposeen una
superficial de alto grado de tersura y por consiguiente una
mayor estabilidad del color. El profesional puede obtener un
optimo pulimento mediante el de discos abrasivos deuso
oxido de aluminio (Soft-Less 3M).

1.5.3. Tercera Generacion:

Poster!ormente, sufren una nueva modificacion, aparece
la tercera generacion la cual se trata de mezclar lasen
particulas de la resina de microrrelleno tipo I las tipoy
II, es decir, particulas grandee y pequenas, tratando asi de
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Dura Fill 
Finesse 
Isocap 
Isopast 
Miradapt 
Phase a fill 
Silar

Kulzer and Co. 
L. D. Caulk Co. 
Vivadent, Inc. 
Vivadent, Inc. 
Johnson & Johnson 
Kulzer and Co. 
3M. Co.



mantener buenas propiedades fisicas de la tipo II, con las
propiedades de tersura superficial de las tipo I.

De estas encontramos la Miradapt de la Johnson &casa
Johnson, y el Prisma Fill, de la casa L,I), Caulk Co. Dentsply
Div.

1.6. RESINAS COMPUESTAS22

Las resinas compuestas estan clasificadas como tipo II
segun la A.D.A. # 27.

1.6.1. Desventajas:

Aunque su comportamiento clinico en general bueno,es
presenta sin embargo tres desventajas:

a) La textura superficial se va tornando rugosa y aspera,
despues de algun tiempo.

b) Se observa
la rugosidad superficial.

c) La resistencia a la abrasion es relativamente baja.

El fenomeno de rugosidad y asperesa superficial, se
explica por la abrasion de la matris de resina, la cual deja
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un cambio de color asociado primordialmente a



al material de refuerzo expuesto y este forma proyecciones
que son las causantes de la aspereza superficial. A parte de
esto, el profesional no logra una superficie lisa y tersa
mediante el de discos instrumentos abrasivos;uso o es
conveniente recordar, la mejor superficie se logra alque
polimerizar la resina en contacto con la tira de acetato de
celulosa (Mylar).

La rugosidad superficial, permite el acumulo de
pigmentos alimenticios, placa bacteriana, nicotina, lasetc,
cuales causan el cambio de color superficial.

1.6.2. Componentes:

Los principales componentes de resina compuestauna
son:

a)
organica

o de polimero.

b) Material de Refuerzo: Generalmente es vidrio de cuarzo,
bario, borosilicate, con un tamafio de particulas entre 5-10
micrones forma de varillas. Esta la fraccionen es
inorganica, que nos da aproximadamente el 80% del peso
total. Es la encargada la dureza, resistencia, disminuye la
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Monomeros: Corresponden a dimetacrilatos aromaticos como
el BIS-GMA o grupo de uretano. Esta es la fraccion



conti'accion volumetrica de la resina al polimerizar, e
igualmente el coeficiente de expansion termica.

c) Puente de Union: Silanos que permiten la union quimica
entre la fraccion organica e inorganica.

d) Diluentes: Metacrilato de Metilo> reduce la
viscocidad del Timetacrilato aromatico.

e) Iniciador: Peroxido de benzoilo.

f) Activador: Amina terciaria aromatica. Actua sobre el
iniciador; parte molecula en dos, las cuales asu su vez
producen la apertura de los dobles enlaces de los monomeros,
creando radicales libres, lo cual permite la union entre si
para formar cadenas de polimeros.

g) Inhibidores: Son las quinonas evitan lay
polimerizacion del producto en el estuche, prolongando la
vida de almacenaje.

1.6.3. Biocompatibilidad:

Debemos ten er en cuenta que para la preparacion de la
cavidad la pared pulpar y axial de la dentina, deben ser
protegidas del directo con materiales de resinascontacto
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compuestas. Utilizamos entonces bases intermedias aislantes,
las cuales preferencialmente son de hidrdxido de calcio o de
cemento de policarboxilato de zinc.

1.6.4 Indicaciones Clinicas:

En el siguiente cuadro, algunas marcas comerciales:

NOMBRE COMERCIAL FABRICANTE
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Adaptic Radio-opaco
Bosworth Natural Composite 
Concise y concise Radio-opaco 
Estilux
Henry Schein Composite R.
Kerr Simulate
Kerr Smile
New Restodent
Prestige Plus
Prisma Fil
Super-C
Verite
Visar-Fil

Cavidades clase III
Cavidades clase IV
Cavidades clase V
Tambien se utilizan en restauraciones que no requieren 
preparacion cavitaria como:

a)
b)
c)
d)

Johnson & Johnson Dental P. 
Harry J, Bosworth Co.
Minnessota Mining and. M.Co 
Kulzer and Co.
Henry Schein, Inc.
Kerr Manufacturing Co.
Kerr Manufacturing Co.
Lee Pharmaceutical.
Lee Pharmaceutical.
L. D. Caulk. Co.
American Consolidate Mfg.Co 
Unitek Corp.
Den-Mat Corp.

■ Dientes afectados por hipoplasias.
■ Por estetica en dientes oscurecidos por tratamientos 
endodonticos o pox' accion de tetraciclinas.

■ En fracturas incisales.
■ Reconstruccion de bordes incisales abrasionados
■ Cierre de diastemas.
■ Ferulizacion de dientes afectados pox' enfermedad 
periodontal.

■ Ferulizacion de algunos elementos pox' fracturas.
■ Adhesive para elementos de ortodoncia.
■ Prevencion como sellante de fosetas y fisuras.
■ Reparacion de carillas esteticas.
■ Restauracion y proteccion de erosiones cervicales.
■ Reconstruccion de dientes anteriores y posteriores con 
gran destruccion coronal, como base para elaboracion de 
coronas.



1.7. AGENTES DE UNION "BONDING"

Constituidos polimeros resinas sinpor o carga.
Presentados resina liquida, en frascos A y B, en losen
cuales uno es el activador y el otro es el iniciador. Luego
mezclar pinta el esmalte grabado con una capa delgada yse

ba ja viscosidad, este f luye facilmente laspor su por
microporosidades creadas en el esmalte y sirve de union a la
resina en pasta dando asi mayor union y sellado.

1.8. PRIMERS

Tambien deagente union;es un se reconocen
quimicamente tres tipos:

a) Derivados del N-Fenil-Glicene (NFG) y del GMA
propuesto por Bowen.

b) Derivados de fosfonatos: Vinil-Bensil-Fosfonato.
c) Silanos.

1.9. RESINAS DE FOTOINDUCCION

Se han popularizado recientemente. En el pasado se
utilizaban las resinas polimerizaban luzque con
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ultravioleta, pero han sido retiradas debido a los multiples
riesgos y efectos que este sistema ocasionaba, solono a

Los sistemas, utilizan las diquetonasnuevos
(activadores sensibles a la radiacion de luz) , las cuales

activadas mediant© fuente de luz visible sin componenteson
ultravioleta.

facilidad de empleo, hacen que sea de uso preferencial por
parte de muchos profesionales.

En Colombia los
fotoinduccion son:

- Prisma-Fill (L.D. Caulk)
- Comand (Kerr)
- Silux (3M Co.)

En el congreso internacional de investigacion dental

la obtencion de fuerte union adhesiva de las resinasuna
compuestas a la dentina”. Con este articulo el Dr Bowen
revoluciono los conceptos de union quimica, particularmente
lo que se refiere a la union a la dentina y cemento.
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sistemas mas conocidos de -resina por

IADR, el Dr. R.L. Bowen19, present© su articulo "Metodo para

Las ventajas en cuanto a tiempo de trabajo, comodidad y

nivel del paciente sino tambien, la afeccion al operador.



Por otra parte el Dr. Takao Fuisayaina23 , libroen su
"Nuevos Conceptos en Odontologia Operatoria”, menciona el
agente de union diferente al tejido dentinal (Bonding), cuya
presentacion es la resina Crearfilcompuesta la cualen
vienen dos liquidos; A (el universal), B (el catalisador), y
sostiene mesclando los dos liquidos y aplicando esteque
sobre el tejido dentario promueve la union al esmalte y
dentina inclusive sin el uso de desmineralisante.

La 3M, disposicion un agente de unioncasa puso a
Scotch-Bond, el cual favorece la union de las resinas
compuestas al esmalte, dentina y cemento.
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ESMALTE DENTARIO2

2.1. INTRODUCCION

medicina consiste en nofundamentalEl principio en

calcificado mas duroEl esmalte constituye el tejido
Posee una configuracon especial quedel organismo humane.

sin quebrarse;le permite absorver golpes traumas suo
constituido pores el prisma adamantine,basico,elemento

cristales de hidrexiapatita.

El esmalte no posee capacidad de reaccion biologica, a
contenido de sustancia mineral y escasade gransucausa

materia organica.

esmalteelpermeablemasEl esmalte jeven, quees
las viasvida del individuo,de lalo largomaduro. A

progresivacalcificacioncerrandeorganicas perse van
disminuyendo asi la permeabilidad.

ESTRUCTURAi2.2.

a) CRISTALES2:
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danar, es decir, no preducir un trauma adicional.



La del esmalte es constituidasustancia calcificada
por los cristales de hid rox i a pa t i ta (Ca(PO4)6(OH)2), de

dimensiones de las observan otrasmayores que se en
estructuras calcificadas del cuerpo*.

Su composicion puede variar de acuerdo a la composicion
quimica del medio liquido donde se origina. Los cristales de
la superficie del esmalte poseen mas fluor, hierro, estano,

resto del esmalte.elementos los delzinc otros quey
Opticamente son translucidos y birrefringentes.

forma delaal desarrollarse,Los cristales toman
dificil medirlos,plaquetas. Esbarras ya que semuyo

visibles alescapan al campo del microscopic de luz y son
dice que unos miden hasta 210Semicroscopic electronico.

mm.

b) PRISMAS ADAMANTINOS3:

formadase describe como laLa estructura adamantina,
prismas de seccion aproximadamente circular y la regionpor

interprismatica posee el minimo contenido mineral.

El esmalte es formado a partir del ameloblasto, el cual
desarrollaamelodentinariose inicia en el Ifmite y se

para determinar el tamaho y la formasuperficie;hacia la
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del diente. Se afirma que el prisma atravieza totalmente el
esmalte. El diametro del prisma varia entre 3 en elpm
limite amelo dentinario y 6 pm en la superficie final del
diente, ensancha a medida que la calcificacionya que se

La direccion de los prismas es irregular desde laavanza.
dentina hasta la superficie, forman "eses” que se entrelazan

volver mas resistente la estructura final (nudos depara
esmalte).

Se ha observado que en la zona gingival de los dientes
lospermanentes, prismas no se dirigen siempre a cervical,

sino que a veces estan aproximadamente horizontales o con
direccion a incisal.

La aposicion de esmalte no es regular y continua, sino
sufre variantes por los procesos biologicos del individuo.

Las vainas de los prismas, es una linea definida que
rodea la cabeza de estos y su grosor entre 0.1 y 0.5 mm.

c) ESTRIAS DE RETZIUS*:

Son lineas producen el esmalte,que se en como
consecuencia de una breve interrupcion de la calcificacion;
en las zonas de las cuspides no aparecen.
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d) LAMINILLAS PENACHOS Y HUSOSi-5:

Encontramos de mineralizacionzonae menor y mayor
contenido organico, que ofrecen contraste a la observacion
optica.

Se les ha clasificado segun la forma asi:

Laminillas: Fallas extendidas desde el limite
amelodentinario, hasta la superficie.

Penachos de Linderer: Se numeromuestran en mayor
debajo de superficies tienen una convejidad masque
pronunciada. Cruzan i/3 del del esmalte. Sugrosor
aspecto ramilletes de pasto o cabellos;es como su
forma y recorrido son muy irregulares.

Husos: Son prolongaciones en el esmalte de los
conductillos dentinarios, quedan atrapados en elque
comienzo de la calcificacion coincideny
aproximadamente con las cuspides dentales.

2.3. CONTENIDO ORGANICOi

Solo Constituido porel 1,8% de su peso.representa
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proteinas y lipidos. La parte superficial en un espesor de
0.1 a 0.2 mm es mas duro y posee mas materia inorganica. Su
mayor duresa se debe a la presencia de la saliva lay a
precipitacion de sales calciode fosforo,y con
oligoelementos como: Fluor, hierro, estano y zinc.

2.4. COMPOSTCION QUIMICAi

2.5. MEMBRANA DE NASMYTH4

Constituida por restos organicos del organo del esmalte
cubren la superficie adamantina del diente recienque

erupcionado. Se fusiona los prismas partecon por su
interna. Protege al diente durante primeros anos desus
vida, contra el ataque de la caries; se pueden observar tres
peliculas:

GRABADO ACIDO DEL ESMALTE62.6.
a) Investigaciones Realizadas:
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- Sustancia Inorganica 
- Sustancia Organica..
- Agua

Primaria
Secundaria
Terciaria

95.0%
1.8%
3.2%



Michael Buonocore7, empleo acido fosforico para el
grabado del esmalte observando utilizado laque era en
industria para aumentar la adhesion de pintura y la resina
al metal. En la industria lo utilizaban al 85%, Buonocore
tambien utilize el acido en la misma concentracion, sobre el
esmalte durante 30 seg., en sus primeros trabajos.

cuyo titulo fue "Un metodo
simple para losla adhesion de materiales deaumentar
restauracion acrilicos a las superficies adamantinas"

En 1971, Laswell8 y sus colaboradores, utilizan acido
fosforico al 50%, para aumentar la retencion de acrilicos en

incisales fracturados.la reconstruccion de angulos Para
hacen desgaste con piedras deacondicionar mas el esmalte,

diamante o fresas de carburo.

En 1972, Robb aplico el concepto de Laswell, sobre las
restauraciones de angulos fracturados; uso resina compuesta

b) Estudio de Silverstone9: 1974

Utiliza acido fosforico al 20, 30, 40 y 50% y observa
en el ataque al esmalte, ocurre primero una perdida deque

contorno superficial y luego se crea una region porosa sub-
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en lugar del acrilico y evito el tallado del esmalte.

En 1955, publico su trabajo,



superficial, la cual es la clave de la retencion. Concluye
que una solucion de acido fosforico al 30% el agentees
grabador mas eficaz.

Demuestra el grabado de la superficie, se reduceque
con el aumento de la con cen t rac ion del acido. Utilizando
acido al 60% durante 3 perdidaminutos, la de 40es
micrones. Igual sucede con las alteraciones histologicas;
entre mas debil el acido, mas profundas las alteraciones.

La solucion acido fosforico al 30%de nos da una
perdida de 10 micrones de superficialcontorno y una
profundidad de 20 micrones de modificaciones histologicas.

La afeccion superficial del esmalte con un acido debil,
de un acido fuerte, posiblemente por lalaes mayor que

ionizacion del acido, ya que entre mas debil, mayor el grado
de ionizacion10.

c) Pautas de Grabado segun Silverstone11:

Son definidas por Silverstone y sus colaboradores11 en
1975.

de grabado tipo 1: Se eliminan principalmente losPauta
esmalte, quedando pie lasnucleos de los prismas de en
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periferias de estos. Al microscopio electronico de barrido
(SEM), se obsei’va la superficie del esmalte cubierta de
crateres.

Pauta de grabado tipo 2: Es inversa a la tipo 1. Los
nucleos de los prismas quedan casi intactos eliminany se
las periferias.

- Pauta de grabado tipo 3: Se ven entremezcladas la tipo 1 y
tipo 2, areas no pueden ser relacionadas con lacon que
morfologia de los prismas.

Estas pautas se pueden observar en una sola muestra de
esmalte. Una o cualquiera de las tres.

Clinicamente se observa un aspecto bianco escarchado en
el esmalte grabado.

2.6.1. Tecnica Para el Grabado Acido Del Esmalte7-10:

a) Rompimiento de la tension superficial: esto se logra
mediante el uso de copa de caucho y pasta pulir sinpara
fluor o piedra pomex.

Aislamientob) del Este de vitalcampo: paso es
importancia, ya que evita el contacto del acido loscon
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tej idos blandos, impidiendo su irritacion. Por otro lado
evita la contaminacion con saliva o con la respiracion del
paciente, lo que afectaria al tejido dentario acondicionado.

c) Secar con aire comprimido: Hay que verificar que el aire
es decir, libre de particulas de agua o aceite. Ensea puro,

de contaminacion con aceite utilizamos tetracloruro decaso
carbono. Es aconsejable especialmente deen casos
cementacion de protests adhesivas, el uso de pera de aire.

d) Aplicar el acido desmineralizante: Se debe aplicar el
acido continua cuidadosamente, durante el periodo dey

grabado para evitar asi un aumento innecesario del tiempo de
grabacion.

Esta aplicacion debe realizarse con pincel y en forma

e) Lavado y secado: Se lavara la superficie chorro decon
durante periodo aproximado de 45agua, un seg.

y a rectificar que hase
grabado el esmalte.

Si la superficie no tiene aspecto de tiza blanca, se
efectuara una nueva aplicacion de acido por 15 seg.
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posteriormente procedemos a secar

de toques. Se dejara actuar el acido aproximadamente 60 seg.



2.6.2. Resultados y Objetivos del Grabado Acido6-9-ii:

a) Limpieza a nivel molecular de la pared adamantina.

b) Promueve la formacion de una capa de esmalte altamente
reactiva polar. tiene energia a It a y gran poder deque
atraceion, favoreciendo asi la union quimica.

c) Disminucion del angulo de favoreciendocontacto, la
humectancia.

d) Creacion de microporos por disolucion selectiva de los
prismas.

e) Aumento de la superficie de materialcontacto entre y
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3 FARA FPF CERAMT CAS

3.1. INTRODUCCION

Durante los ultimos anos se ha avanzado mucho en lo que
ee refiere a materiales y metodos de laboratorio.

La tecnica de restauracion metal-porcelana, da una
estetica insuperable, permitiendo al ceramista dar la
capacidad de transmitir trabajo tod as lasa su
caracteristicas de aparente diente vital, asi como las de
funcionalidad, confundiendose con los tejidos adyacentes.

Las primeras aleaciones utilizadas con ceramica tenian
alto contentdo de platino yun

paladio. Posteriormente han desarrolladose con menor
cantidad de oro y se aumenta la plata y el paladio.

En otras aleaciones eliminan el oro y lo reemplazan por
metales como el niquel, cobalto y molibdeno.cromo,

3.2. GENERALIDADESi

Al observar la tabla periodica de los elementos, nos
damos cuenta que de los 103 alii clasificados, por lo menos
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metales nobles como oro,



Las columnas verticales (18 en80 de ellos metales.son
10total), se subdividen en 8 largas y aortas, grupos y

En este se clasifican los metalessubgrupos respectivamente.

asi:

a) METALES LIVIANOS:

b) METALES PESADOS: Estos a su vez se subdividen en:

- De alta temperatura de fusion.
- De baja temperatura de fusion.

Los de alta temperatura de fusion se clasifican tambien
en:

■ Quebradizos:
Zr, Cb.

■ Ductiles:
Ni, Cu.Fe, Co,
Son de gran uso en odontologfa.Nobles:

Au
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Ru
Os

Be 
Mg 
Ca 
Sr
Ba 
Ra

Pd
Pt

H
Li
Na
K
Rb
Cs
Fa

Rb
Ir

Se, Ti, V, Cr, Mn, Y,



Los de baja temperatura de fusion:

Po

c) ELEMENTOS CRISTALINOS: Poseen una estructura espacial
atomica ordenada, contraria a los elementos amorfos.

d) ESTRUCTURA ESPACIAL 0 RETICULADO ESPACIAL: Se refiere al
ordenamiento atomico del metalico;elemento puede tomar
diversas formas geometricas, de las cuales la mas importante
para el odontologo es la estructura cubica.

Los metales estructura espacial similar y tamanocon
puedenatomico sernejante, formar soluciones solidas

verdaderas, estables de aplicacionmuy y gran en
odontologia: Oro, Platino, Paladio, Plata y Cobre.

PROPIEDADES FISICAS DE LOS METALES23.3.

los metales sona) Exceptuando el mercuric todos solidos a
temperatura ambiente.

calor y electricidad.Son buenos conductores de Sub)
resistencia electrica la elevacion deaumenta con
temperatura.
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Zn
Cd
Hg

Al
Ga
In
Ti

Ge
Sn
Pb

Sb
Bi



maleabilidad (deformacion en compresion),Sufren dec) y
ductibilidad (deformacion en tension).

superficied) La superficie especular: Refleja la lus en
pulida (espejo).

f) Peso especifico generalmente alto.

PROPIEDADES QUIMICAS DE LOS METALES23.4.

Son electropositivos (ceden electrones).a)

Forma oxidos basicos; oxidos alcalinos. (CaO)b)

desprendimiento deSe disuelven en acidos minerales conc)
hidrogeno.

Con el hidrogeno forman hidruros, CaH2, KH.d)

Sus moleculas son monoatomicas en estado de vapor.e)

enlace caracteristicosistema deConstituyenf) un
denominado: Enlace metalico de tipo primario.
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e) Volatilidad: Son volatiles a altas temperaturas.



utilizados tenermetalesLos porsonpuros, no
propiedades fisicas y mecanicas indeseables.

Ejemplos:

altamaleabilidad yOro
facilmentecorrosion,resistencia a la pigmentacion esy

deformable y posee baja dureza.

atacablefacilmente por
oxigeno.

PIGMENTACION ¥ CORROSIONS3.5.

principales cualidades que debe tener unalasUna de
laresistenciaaleacion metalica de uso en boca, a

Esta caracteristica es dificil depigmentacion y corrosidn.
ayudar lapues el medio oral es propicio paracumplir, a
presencia dede pH, TO ,variantescorrosion, laspot-

la cualde la saliva,sulfuros y la presencia constante
actua como un electrolito.

nobles de alta resistencia a la corrosionmetalesLos
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es su

Cobre: Es ductil, maleable pero

puro: Tiene gran ductibilidad,

son: Oro, Platino y Paladio.



capacidad denobles,metales presentanAlgunos no
produciendo en su superficie unaa la oxidacidn,sistencia

corrosion (efecto deevita lacapa de pigmentacion que

Se distinguen dos tipos de corrosion: Seca o quimica, y
electrolitica o humeda.

esta acompanada de unaelectrolitica,La corrosion
de losde potencialescorriente galvanica por diferencia

distintos metales en un medio electrolitico.

Los metales nobles tienen tree caracteristicas:

Potencial electrico altamente positive, con relacion ala)
hidrogeno.

Resisten al ataque de oxidacion y corrosion.b)

No son atacados por los acidos normales.c)

preciosos,metalesLos
loalgunos de ellos toxicosescasos en la naturaleza, por

emplearse en el hombre.cual no pueden
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son un grupo de elementos muy

"pasividad"), como ejemplo, podemos mencionar el cromo.



3.6. REQUISITOS DE UN MATERIAL PARA USO EN BOCA2-3

a) No toxico.
b) No irritante.
c) No debe poseer sustancias puedan difundirseque

sistemicamente y scan causales de respuestas toxicas.
d) No deben producir sensibilizacion ni alergias.
e) No debe poseer potencial cancerigeno.

3.7. ALEACIONES CERAMICAS2-4-5

3.7.1. Aleacion:

Es la union de dos o mas metales.
aleacion con una pequena cantidad de cobre, se mejoran las
propiedades dandole rods dureza y resistencia.

3.7.2. Caracteristicas:

a) Coeficientes de expansion compatibles entre dos
materiales: Metal y porcelana.

b) Los oxidos producidos en el metal, permiten la union
quimica con la porcelana.

c) Tecnica y estetica aceptadas.
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Utilizando el oro en



3.7.3. Sistemas:

Sistema 1.a)
-85 90 %Oro

5 10 %Platino
5 7 %Paladio
0 1 %Hierro
0 1 %Estano
0 1 %Indio

Sistema 2.b)
53 %.Oro
14 %.-13Plata
27 %.Paladio

Estano
Indio

Sistema 3.c)
30 37 %.Paladio Plata.

d) Sistema 4.
10 %.Cobalto 4Paladio

Sistema 5.e)
14 %.10Paladio Cobre
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f) Sistema 6.
Oro 52 %.
Paladio 38 %.

Gallo 8 %.

Indio 2 %.

g) Sistema 7.
Niquel 68 80 %.

Cromo 11 16 %.

y otros metales en menor porcentaje.

h) Sistema 8.
Paladio 74 %.

i) Tita-Crom: Desde Italia llego esta formula de aleacion
que se ha utilizado en implantes, asi como la tecnicaen
metal-porcelana. Se compone de:

3.7.4. Metales Utilizados en Restauraciones Fijas Adhesivas:

Los metales utilizados en restauraciones adhesivas son
principalmente aleaciones de Ni-Cr para porcelana.
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- Titanio.
- Cromo.
- Molibdeno.
- Cobalto.
- Niquel.



La dureza de las aleaciones de metales no preciosos es
superior a la de las aleaciones preciosas.

ventajatienenpreciosasLas aleaciones unano
metalesqueleto desolidezadicional por con unmayor

de Ni-Cr mejoradas por laaleacioneslasdelgado. Aunque
unionha incrementado laadicion de algunos ingredientes,

porcelana-metal.

Ventajas de las Aleaciones del Sistema 7 (Ni-Cr):3.7.5.

Desventajas de las Aleaciones del Sistema 7 (Ni-Cr):3.7.6.

- Procedimento de laboratorio mas dificil: La fundicion
requiere alta temperatura.

- Es mas dificil que el metal entre en la camara del anillo
por su baja densidad, y para producir un buen colado se
requiere mayor fuerza centrifuga.

- Mayor dificultad en la soldadura por la capa de oxido
superficial.

- Al fundir no fluye como se observa en los colados de oro.
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200
80

350 dureza Brinell
185 dureza Brinell

No preciosas.
Preciosas.

- Muy bajo costo.
- Baja densidad, por lo cual la estructura tiene bajo peso.
- Gran resistencia a la pigmentacion y corrosion.
- Buena union con la porcelana.



- Por su alta dureza y resistencia no se pueden corregir
discrepancias (imposibilidad de brunir).

- Potencial cancerigeno en el Nlquel mas para trabajadores
de minas y refinerias.

- Su alta dureza causa desgaste a los antagonistas naturales
- El laboratorio debe poseer elementos especiales como
aspiradores y buena ventilacion por la presencia del
Berilio.

- Es casi imposible el ajuste de oclusion.

Productos Comerciales de las Aleaciones el Sistema 72.3.7.7.

FabricanteAleacidn

Mierobon d 200 0 CeramalloyPropiedad
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- Resistencia Tensional (P.S.I)
- Resistencia de Cesion (P.S.I)
- Modulo Elastico (x 106)
- Elongacion %
- Dureza Vickers
- Densidad
- Union de la porcelana (P.S.I)

Micro-bond N.P. 
Pentillium 
Gemini II 
Ultratek 
Ticon 
Biobond 
Ceramalloy 
Lite Cast 
Odyssey 
Rexillium 
Beta-Omega

165.200
113.400
27.6
11.6

348.0 
8.0 
7.400

127.400
75.400
23.2
3.4

344.0
8.2
12.900

Howmedica Inc.
Pentron Corp.
Kerr Co.
Ultratek metals
Ticonium Co.
Dentsply Inc.
Ceramco Inc.
Williams Gold Inc.
J.F. jelenko Co.
Rx jeneric Gold Co.
Stern Gold
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foeltte: MARYLA4 PE 1-2-3

4.1. INTRODUCCION

Las primeras restauraciones de este tipo, se realizaron
elementos de facil obtencion el consultoriocon en

odontologico, sin la participacion delcontar con
laboratorio. En ella se utilizan como ponticos:

- Dientes de acrilico para protests.
- Coronas de resina compuesta.

El diente extraido.

Posteriormente elabora en laboratorio un esqueletose
metalico colado pontico porcelana resinacon un en o
acrilica. A partir de estos, se origina la tercera tecnica,
es decir, la del grabado acido electrolitico.

Se denomina "Puente de Maryland" laporque en
universidad de Maryland, realizaron estudios sobrese
tecnicas de grabado de metales preciosos (Los metalesno
preciosos no se pueden grabar).

Pochette, en 1973 publico una tecnica complicada, pero
es la que realmente nos da las bases del actual "Puente de
Maryland".
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TECNICAS EVOLUCION HISTORICA4.2.

a) Tecnica 1:

En 19734 se publico por primera ves el uso de un diente
de acrilico como pontico. *

1975 Bounocore6 publican sobreIbsen5En 1974 eny
grabado acido y describen la utilizacion del diente extraido
como pontico.

Utilizan la resina compuesta para adherir el pontico a
utiliza un surco mesodistal por laBuonocorepilares.SUS

superficie lingual o palatina en el pontico de acrilico para
utiliza acidoPara el grabado de los pilares,sujetarlo.

para el cementado de laun minuto;al 50%fosforico por
sin re1leno,resinasrestauracion utilize perocon o

polimerizadas con luz ultravioleta.

los resultados de 86 casos1978Jordan7, publica en
seguidos durante tres anos, en los cuales se habia utilizado

diferencialala misma tecnica de Buonocore con que para
auto-polimerizacion y en losdeutilize resinacementar,

III. Obtieneclaseponticos realizaba preparaciones como

los contactos prematures laterales y protrusivos.
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conclusiones que el mayor exito se logra, cuando se eliminan
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Tambien en 1978 Jenkins8 reporto cases los cuales habia
22cuales: 13 deloshasta 33seguido y enmeses

concluyeronanteroinferiores,98anterosuperiores y
exitosamente todo el tiempo de estudio.

el uso de ponticos endescribioSimonsen9, casos con
acrilico y naturales, pei'o ademas utilize ponticos de resina
compuesta.

dice debenfracasosmayoria de losLa que se a
y elresinala compuestala unionfracturas ent reen

a la falta dees debido,acrilico y piensa que este fracaso,
que el espesor de la resina deberiaademas,union quimica;

se elaboroCon el fin de evitar las fallas anteriores,
cualelresina compuestaentonces el pontico seenen

correspondiente al diente aplasticaformautilizaba una
reemplazai' y luego de adaptai’ esta, se le inyecta resina; se
evita contaminarla en su manipulacion antes de adherirla a

deberan previamenteestarlos cualespilareslos
desmineralizados.

19789 y en 198010-11, realiza publicacion
En 1979clinicos.tecnicade ladetallada casosy

Hallostenis informa de 49 casos seguidos hasta cuatro anos y

67

I de

ser directamente proporcional a la carga que soportaria.

Simonsen9, en
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da un indice aproximado de exites del 50%.

Gwinnett13, el dienteSimonsen9, Davila13 us any
al realizar la exodoncia seccionan lanatural como pontico;

seilan desmineralizan el pontico y losla camara,raiz y
pilares y posteriormente lo adhieren con resina compuesta,

memento la tecnica en la cual se aproximasiendo hasta el
mas a lo natural.

desarrollan un estudio, el cualSweeney y Col14, en
alambre con el fin de dar mayor resistencia a lacolocan un

concluyendotodo lo contrario,restauracion y se observa
con el mayorresistencia dalaentonces, semayorque

volumen de resina.

resinasadvenimiento de lasActualmente con el por
se nos da mas probabilidadesfotoinduccion con luz halogena,

este campo para poder utilizar este sistema,de accion en
tecnicas decuando tengamos que evitar el uso de pasos o

laboratorio,

b) Tecnica 2:

publica una nueva tecnica la cualen 197319,Pochette
complicada, queperoser muy

da partida para el actual “Puente delarealmente es que
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o como procedimiento postquirurgico.

no es tenida en cuenta poi'



p

ESQUELETO PERFORADO: Tipo Rochette. Utilizaci(5n de alambre como ref '.erzo. 
Debilita la resistencia.

Nalla en acero inoxidable, 
cos.



Sin embargo en 1977 Howe16 y Denehy,16Maryland”. publican
informes de tipo, lasde dos restauraciones este que
presentaban duracion de uno y dos anos.

La tecnica de Pochette, consistia en colar un esqueleto
cubriera las superficies linguales de los dientesque

pilares y el cual tendria unas perforaciones que serian mas
estrechas en la parte que estaria en contacto con la resina.
Estas perforaciones denominaron agujerosse
infundibuliformes realizaron el fin de dar masy se con
anclaje a la resina sobre la restauracion. El esqueleto
tambien poseia unos agarres, que se ubicaban en los hordes
incisales y una palanca para presionar durante el tiempo de
adhesion del aparato; los cortadosagarres er an
posteriormente.

c) Tecnica 3 6 "Puente de Maryland":

Livaditis17-18Thompson17- 16 Del Castillo17-18y
la aleacion grabadatransfieren la tecnologia de a la

protests fija.

Hasta el momento esta ha sido la tecnica mas aceptada,
sabe que en el future se han de realizar diversasaunque se

modificaciones.
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4.3. Grabado del Esmalte y Adhesion Resinosa

utilizada varies procedimientosEs tecnica enuna
inicio en la odontologia por los estudios declinicos y se

el fracaso lasque al darse cuentaBuonocore19, enque
con materiales acrilicos se debia a la faltarestauraciones

de adhesion a la dentina y al esmalte.

El utilizo acido fosforico al 85% durante 30 seg. y
la resistencia de la adhesion sedijo el aumento enque

debio a:

Aumento en la superficie del espacio disponible para laa)
interaccion con la resina.
Exposicion de trama organica de esmalte que sirve deb)
trama para la adhesion.
Remocion de estructura adamantina superficial inerte yc)
exposicion de una superficie reaccionante fresca.
Presencia de una capa de grupos fosfatos altamented)
polares derivados del acido en el esmalte.

El Acido para el Grabado del Esmalte:4.3.1.

grabado acido laestudios sobreLuego de varies y

el acidoSilverstone2 ° concluyeindicada,cantidad que
ya que nos da unafosforico al 30% es el mas eficaz, mayor

70



profundidad de la region porosa subsuperficial,
cantidad de perdida del contorno superficial.

muchosdecisivosfuerondatesEstos quepara
lasfabricantes utilicen este acido a su concentracion para

resinas compuestas.

de esmalte se encuentran los estudiosel capituloEn
realizados mas detalladamente.

Resina Cementante:4.3.2.

Como agente de union de esqueletos colados grabados se
A.D.A.segun laresinas compuestas;utilizan para ser

utilizadas como material cementante deben tener un espesor
de pelicula que no exceda los 25 micrones1.

detiempodeberianmateriales tenerEstos un
polimerizacion variable, ya que no se puede manejar de igual

10unidad deforma una restauracion de una sola que una
unidades.

En el mercado se encuentran entre otros:
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- El Comspan (L.D. Caulk Co, Milford, Delaware).
- El Sealant (Kerr)
- 4 META3 (Recientemente descubierta en Japon).

con la menor



mucho sobre si la resina cementanteSe ha discutido
Se llego a la conclusion,debe llevar relleno o no. que es

utilizar resina sin relleno en la parte del esmalte yme jor
de la aleacion grabada y entre estos dos una fase de resina

la cual se debe aplicar escasamente para evitarintermedia,
calcula elque se disminuya el tiempo de trabajo. Se que

es aproximadamente de 1 minuto 15tiempo de polimerizacion,
seg., por lo que debemos contar con auxiliar de consultorio.

constituida de BIS-GMALa resina compuesta cones
dura y resistente a la decoloracionde vidrio;relleno es

intraoral (problemas que se presentan en la protests parcial
fija grabada). La resina compuesta se adhiere al diente pero

se adhiere al metal.rara vez

a) 4 META (Super Bond):

los problemas de adhesion al diente y al metal. Masuhara y
resinadichadeelYamashita reportaron enuso

acido(grabadoIIItipoadhesivasrestauraciones
electolitico).

- Aplicacion clinica de la resina adhesiva 4 Meta:

departamento odontologico de prostodoncia de laelEn
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* *
Fue recientemente desarrollada en Japon para solucionar
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universidad de Hiroshima han disenado 57 dentadurasse
parciales adhesivas restauracionesotras resinay con
bonded. Tambien es utilizada para la cementacion de Inlays y
coronas que no tienen suficiente retencion.

- Problemas de aplicacion:

* Dificultad en el control del agente grabador,
preventr la sobre baja grabacion en lapara o

superficie del diente.

* Dificultad en ubicar la protests en la posicion
deseada, antes del endurecimiento de la resina
adhesiva.

Dificultad* remover los excesos de resinapara
adhesiva de la superficie dental.

Problemas clinicos:

* Decoloracion oscura del diente pilar por reflejo
del brillo del metal, especialmente en el borde
incisal.

Sobrecontorno del* diente pilar unido con la
delgada capa de metal.
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* Linea terminal en area de autolimpieza delno
diente.

GRABADO ELECTROLITICO DE LA ALEACION4.4.

4.4.1. Evolucion:

Inicialmente Ense utilizaron retenedores perforados.
Maryland introdujo Kuhlke2i.la universidad de los

Posteriormente se estudiaron casos anteriores y posteriores
observando un funcionamiento normal de estas restauraciones
hasta 7 anos despues.

Se observaron las siguientes limitaciones:

en utilizar tecnicas electroliticasLos primeros
Reisbick2 2; 1979para el grabado fueron Dunn y en y

la Universidad deestudios1980 inician los ense
Maryland para el grabado de aleaciones de Ni-Cr.

Tanaka22 utilize fuente de poder de bajouna
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- La resina expuesta en las perforaciones se puede 
desgastar perdiendose la retencion mecanica.

- Al retenerse la resina en las perforaciones se 
debilita la resistencia de la restauracion.

- Al utilizar el esqueleto perforado, este se debilita 
por lo que seria necesario utilizar metal mas grueso.



voltaje de corriente continua, el catodo (-) de acero
inoxidable, y el anodo conductor ( + ) disco deun
aleacion montado sobre este. Se cubrio el anodo de cera
pegajosa la del disco de prueba. Seexcepto cara
sumergieron los electrodes acido agitandolosen y
pasandoles corriente durante cierto tiempo. Se observe
que luego de grabado queda una capa en la aleacion la
que eliminaban con la inmersion en acido clorhidrico al
18% en bano ultrasonico durante 10-15 Minutos.

Se eligio acido nitrico en una concentracion de
0.5 N y densidad corrientede de 250 ma/cm2,una
durante 5 min., dando resultados de superficie con gran
relieve tridimensional.

Para las aleaciones de Ni-Cr-Be, concluyen en
198017 que se debe utilizar acido sulfurico al 10%. Se

el Rexillium III, aleacionconsidera es unaque
representativa de Ni-Cr-Be.

Cualquier factor que modifique la deestructura
aleacion afectara el proceso desolidificacion de la

al colar nuevamente una aleaciongrabado, por ejemplo,
componentes por elNi-Cr-Be, pierden algunosde se

recalentamiento y se observa una debil fase eutectica
interlaminar24 .
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Conclusiones17:

Aleaciones Ni-Cr-Be, grabadas* acidocon
sulfurico al 10%, dan superficies retentivas
micromecanicamente.

Aleaciones de Ni-Cr-Be, al hacerle remocion*

masiva de fases interdendriticas laminares y en
grado de fases interdendriticas gamma primamenor

se observa mejor retencion micromecanica.

* Aleaciones de Ni-Cr y Co-Cr, se graban con acido
nitrico.

Aleaciones Ni-Cr Co-Cr; la* y en
microestructura, la fase secundaria se distribuye
en menor amplitud que en las de Ni-Cr-Be.

* Para futuras aleaciones la eficacia del grabado
confirmar con el microscopic electronicodebese

de barrido y estudios de adhesion fisica.

Tecnica del Grabado Electrolitico:4.4.2.

Aunque se han realizado varies estudios sobre este tema
se esperan cambios las tecnicas utilizanen que seaun
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actualmente; por esto se realizan proyectos de investigacion
en varias universidades como en la de Maryland24-2e

Los procedimientos de laboratorio para el grabado del
metal son los siguientes1:

a) TERMINACION DE LA RESTAURACION:

Es necesario realizar: aJustes, caracterizacion,
pigmentacion pulido final, antes de realizar el grabadoy
para evitar contaminacion de la superficie grabada. Sin
embargo, si necesaria prueba adicional, podemoses una
eliminar la contaminacion con un bano ultrasonico y solucion
jabonosa.

b) MONTADO DE LA RESTAURACION:

Para lograr un mejor montado de la restauracion nos
podemos valer de un
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a) Terminacion de la restauracion.
b) Montado de la restauracion.
c) Obtencion de contacto electrico.
d) Enmascarado de la restauracion.
e) Limpieza de las areas por grabar.
f) Determinacion de la corriente de grabado.
g) Disposicion de los electrodos.
h) Proceso de grabado.
i) Limpieza de la restauracion.
j) Verificacion del grabado.
k) Separacion de la restauracion del electrodo.

ayudante de soldadura para ferulas o



restauraciones. El electrodo puede ser de cualquier metal
conductor, aconseja el de alambre de cobrepero se UBO

calibre # 12 6 14; aunque tambien se ha utilizado alambre de
ortodoncia de acero inoxidable de diametro de 0.036un
pulgadas. El electrodo dobla, permitir que lase para
superficie maxima por grabar este en angulo recto con el eje
mayor del otro electrodo.

c) OBTENCION DEL CONTACTO ELECTRICO:

Con un pincel aplica cualquier tipo de pinturase
conductora (Silversol, Hanau-Teledyne Inc,Buffalo, New
York),en los depuntos el electrodo decontacto ent re
montaje la restauracion. Se debe aplicar unicamentey

pintura en la superficie de contacto, si la dejamos extender
podemos inhibir el grabado.

d) ENMASCARADC) DE LA RESTAURACION:

Con cera pegajosa cubrimos las areas que no van a ser
extendiendograbadas, la cera hasta los hordes para evitar

que en el momento del grabado se formen hordes irregulares.
Se debe minuciosamente aun la porcelana paraenmascarar
prevenir la perdida de pulido, asi como tambien el electrodo
de montaje. Este procedimiento toma mucho tiempo.
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e) LIMPIEZA DE LAS AREAS FOR GRABAR:

Para asegurar un grabado eficas del metal, ee necesario
limpieza,una

la cual se hace con aire abrasivo con alumina de 50 micrones
lavAndola corriente. Luego de lo anterior sey aguacon

observan los hordes expuestos y se les aplica cera pegajosa.

f) DETERMINAGION DE LA CORRIENTE DE GRABADO:

De acuerdo al area por grabar se detremina la cantidad
de corriente. Segun la formula para determinar la cantidad
corriente requerida para grabado se utilizan 300 ma/cm2.

Es me jor subestimar el area grabar (menorpor
corriente), sobreestimarla (mayor corriente) y entrarque
quizas en dominio electropulidor.

g) DISPOSICION DE LOS ELECTRODOS:

El electrode con la retauracion montada se une al anodo
salida positiva el electrodeotro debey que ser
preferiblemente de inoxidable al catodo oacero se une
salida negativa y se dobla en angulo recto para apunteque
hacia el anode desde aproximadamente 1.5 a 2 cm.
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h) PROCESO DE GRABADO:

Es necesario, sumergir los electrodes solucionen
grabadora Begun las instrucciones del fabricante.

Se utiliza la fuente de poder de la siguiente forma:

- Encender la corriente y ajustarla; tomar tiempo al
proceso de grabado.

- Mantener la corriente estable o aproximadamente entre
± 20 ma.
Se comienza la restauracion losa oscurecer en

primeros 30 seg. Se forman burbujas en el catodo y una
solucion amarillenta en torno a la restauracion.

Si forman burbujas en gran cantidad alrededorse
de la restauracion esta lostorn ay no se negra,
electrodes estan invertidos.

- Al terminar el tiempo de grabado, apagar la unidad y
retirar el electrode montado evitando el contacto de la
piel con el acido. Se lava con corrienteagua y se
observa uniforme 'de residues negros en launa capa
superficie grabada.
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i) LIMPIEZA DE LA RESTAURACION:

restauracionPara la limpieza es necesario sumergir la
aun unida al electrodo.

de solucionutilizan 150 ml.aproximadamenteal 18%; se
fresca para una restauracion de tree unidades.

La restauracion se deposita en un contenedor cerrado y
se coloca en un limpiador ultrasonico durante 10 a 15luego

cuidadosamente el electrodo del acido.

j) VERIFICACION DEL GRABADO:

Se aconseja observar la superficie grabada a un aumento
minimo de X 60.

dirigidaSe recomienda el uso de una fuente de luz en
respecto a la superficie a observar,ba joangulo conmuy

elestereomicroscopiodecomo tambien el uso ya queun
microscopic tiene muchos otros usos.

Este procedimiento se debe realizar antes de separar la
de observar pautas deEnelectrodo.delestructura case

solucionse colocara nuevamente engrabado en pocas areas,
y luego una nueva limpieza60 a 90 seg.durantegrabadora
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en una solucion de acido clorhidrico

min., hasta observar una superficie gris uniforme, se retira
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acido clorhidrico. Esto observa cuando haycon se
contaminantes en la solucion grabadora o en las superficies
del area a grabar.

k) SEPARACION DE LA RESTAURACION Y EL ELECTRODO:

Es mas facil al sumergirlos f riaaguaen y
desprenderlos ba jo el Una retirada la cera yagua. vez
secada la restauracion se debe mane jai' cuidadocon para
evitar contaminacion “El colado grabado no debe ser devuelto
al modelo maestro". Po s t e r i o rm en t e colocara lase
restauracion en un papel duro o plastico quedando asi lista
para la adhesion.

4.4.3. Aparato de Grabado1:

Existen actualmente equipos tienen la fuente deque
poder y los relojes para el grabado electrolitico de los
colados. Hay tambien sistemas integrates relojes,con
agitadores y hasta controles de circuito integrado con
funciones preprogramadas. Algunos sistemas miden solo la

otros rouestran tanto corriente como voltaje,corriente, y
otros una u otra.

Lo sofisticado del equipo a adquirir depends del estado
economico del comprador.

82



Soluciones Grabadoras1:4.4.4

la profundidad de la pauta de grabadodeterminarPara
se ha verificado con el microscopic electronico de barrido y

pruebashechopara establecer su caracter retentive se han
de adhesion resina-aleacion.

Para hacer la solucion grabadora se debe utilizar acido
En cuanto alreactivo para evitar superficies mal grabadas.

manejo de estas soluciones se debe tener en cuenta:

- Evitar el contacto con la piel y las ropas.
- Siempre que se pueda utilizar recipientes cerrados

irrompibles.
- El acido concentrado se debe diluir anadiendolo al

agua y no lo contrario.

Factores en el Proceso de Grabado:4.4.5.

ellos factores,establecerPara concomparase
fenomeno de electropulido27.

2.7 vol.dedebajohacegrabado y conEl poi'se
alma/cm2.;densidades de corriente de aproximadamente 600

corrientedensidad devoltaje, lael caeaumentar
Conde la muestra.produciendo electropulido en el borde
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voltajes eleva la densidad demayores corrientese
produciendo electropulido uniformes 7.

Del Castillos 4 Thompson2 4 verflean relaciony una
definida ent re la densidad de corriente y el tiempo de
grabado, condiciones de grabado controladas de 300en
ma/cm2. durante 3 min., 150 ma/cm2 durante 6 min. y a 600
ma/cm2 durante 1.5 min., dieron valores de resistencia de
adhesion equivalentes.

Otros factores son24-27:

- Al no agitar el bano de grabado se observa mayor
resistencia de adhesion.

grabado altamente modificable.
La orientacion de los discos de prueba con respecto

al catodo, tienen muy poco efecto sobre los valores de
resistencia a la adhesion.

La agitacion ultrasonica de la solucion grabadora,
produce los especimenes brazos dendriticosen
sobregrabados.

4.4.6. Readhesion a una Aleacion Grabada28:

Este tema se ha estudiado para solucionar los casos de

84

- Metal ya colado: disminuye la adhesion y da un



fracasos clinicos o de polimerizacion de la resina antes de
la insercion de la restauracion.

se observa la partedesadhesion clinica,En decase
si no esgrabada en la cual debe estar la resina cementante,

grabado delse pensara en una falla en el proceso deasi,
metal.

Cuando la resina se encuentra en el metal, se coloca la
700°C durante 10-15 min. Seel hornorestauracion aen

verifica que presente un color bianco uniforme; si presenta
nuevamente en el horno durante 5colocanegras, sezonas

limpia lamin. quedarasolucibn ultrasdnica durante 5 y
quedan particulas blancas se retiran con unsuperficie, si

instrumento agudo y aire comprimido. Se lava luego con agua
corriente y queda lista para readherirla.

en el metal,encuentraresinaCuando la esseno
restauracion.lagrabadasidoha yaposible nuncaque

losClinicamente retiramos con fresas de carburo, tungsteno,
resina y posteriormente pulimos con piedra pomexderestos

antes de grabar el esmalte.

Realizados los procedimientos anteriores, esta lista la
protests para ser adherida nuevamente.
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min., o hasta que estas desaparezcan. Luego se coloca en una
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4.5. FUERZA DE ADHESION DE LA RESINA A LA ALEACION

Despues de varies estudios se observan que los valores
de adhesion excedieron facilmente los valores aceptados para

a estructura dentaria de 8 a 10resinalas adhesiones de
megapascales (1.100 a 1.450 psi.)25 pOr esto la parte debil

la restauracion grabada adherida con resina,de pasa a ser
la interfase entre resina y esmalte grabado con acido.

aumenta laSe ha comprobado que la resina sin relleno.
resistencia tensil a la aleacion2?.

utilizo resina tixotropica rellenada con particulasSe
submicronicas y se observe un fracaso adhesive cohesive. Al

experimental prescindiendo de la resina sinemplear resina
observa falla a 24 MPa (3.480 psi.)

CONCERTOS GENERALES DE LAS RESTAURACIONES FIJAS GRABADASi4.6.

Indicaciones y Contradicciones:4.6.1.

Las indicaciones son las siguientes:

Estamas dientesReposicion de ausentes:uno o
valida principalmente en jovenes cuandoindicacion es
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relleno, y se



la ausencia debida factores congenitoses a o
traumaticos, y los dientes pilares no presentan caries
o restauraciones; y si las presentan son muy pequenas.

Los principios fundamentales los mismosson que
la realizacion de protests parciales f ijaspara

convencionales, tecnicaesta masaunque en son
especificos:

* Los tejidos de sosten que rodean al diente pilar
deben estar sanos y excentos de inflamacion.

* Los pilares no deben presentar movilidad, porque
soportaran una carga extra.

valoradas teniendo en cuenta tres factores:

Ferulizacion periodontal: En general todos los
metodos utilizados para la conservacion de dientes por
medio de ferulas, han traido complicaciones como poca
duracion; las de acrilico reforzado, son dificiles de
mantener libres de placa, aunque han sido las que mas
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* Porcion corona raiz.
* Configuracion de la raiz.
* Area de superficie periodontal.

Las raices y las estructuras de soporte, deben ser



duran en boca. Se piensa que el retenedor colado de
adhesion grabado previo traeria menos desventajascon
para este objetivo.

Restauraciones combinadas: Cuando diversospor
factores el restauraciontipo de logra conno se
protesis parcial fi Ja adhesiva unicamente, acudimos

a otros tipos de retenedores convencionalesentonces o
a la combinacion de protesis parcial fija convencional

Maryland. Maryland removibles, utilizandocon con
ajustes de semipresicion o de presicion. Tambien se ha
utilizado combinacion implantes, loen con como
explicaremos mas adelante,
la ayuda del Dr. Jorge Fonrodona, quien ha sido el
director de nuestro trabajo.

Fijacion Seposortodoncica: utiliza cuando los
dientes luego de tratamiento de ortodoncia,un
presentan movilidad. Y el no ferulizarlos, nos traeria
problemas, se ve mas en adultos.

Aplicaciones innovadoras: Para reestablecer la guia
para colocar un atache en el diente pilar deanterior,

parcialprotesis removible, realizaruna o para
carillas esteticas en dientes preparados cuando han
sido pigmentados por tetraciclina.
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Las contraindicaciones son las siguientes:

Esmalte insuficiente: Para lograr una buenas ano
adhesion de la restauracion, debemos contar con
suficiente esmalte sano y puede estar alterado por por:

* Caries extensa.
* Restauraciones muy amplias. ( coronas, amalgamas

o incrustaciones).
* Descalcificacion e hipoplasias del esmalte.

Estos factores anteriores,
esta depend© de la cantidad y calidad de esmalteque a

grabar.

Pilares antiesteticos: Como estas restauraciones se
localizan por las superficies linguales, no mejorarian
en nada la estetica de los dientes pilares afectados
por pigmentaciones o hipoplasias. En estos casos seria
conveniente el de otro tipo de restauracionesuso
esteticas resinas,como
completas.

- Tramos largos: Al igual que en protests parcial f i ja
convencional, los tramos extensos no son recomendables,
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carillas adhesivas o coronas

limitan la adhesion, ya

puesto que fracasara, por la deflexion que sufre con el



consiguiente deterioro periodontal de los pilares. En
estos casos es aconsejable la utilizacion de pilares
intermedios artificiales, es decir, implantes.

4.6.2. Ventajas y Desventajas:

Las ventajas son las siguientes:

Reduccion
basicas ya que requiere un minimo de tallado, elcon
fin de lograr los ajustes necesarios, para recibir la
restauracion fija adhesiva.

- Bordes supragingivales: El obtener estos hordes nos
da gran beneficio a nivel periodontal a la vez queun
nos facilita el procedimiento de impresion.

- No hay compromise pulpar: For requerir tecnicaesta
desgaste minimo del esmalte, hay riesgo deun no

afecciones pulpares, como en las tallas convensionales
PPF.

No requiere anestesia: Es una ventaja muy influyente,
para disminuir la tension de los pacientes.

Mejoramiento la estetica: En las restauracionesde
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dentaria minima: Es una de sus cualidades



convencionales uno de los problemas lamayores en
estetica es debido a la afeccion periodontal de estas.

Costo reducido: Se disminuye el tiempoya que
requerido por el odontologo consultorio,en su es
aproximadamente el 50% de lo que demoraria en una PPF
convencional. Al igual los honorarios deque
laboratorio reducen, porque no son necesarias lasse
coronas de los pilares, sino simplemente unos respaldos
metalicos.

Las desventajas son:

Tecnica reciente: Por lo cual los datos clinicos son
limitados, pues las primeras restauraciones fueron las
perforadas y se colocaron 1970. Las grabadasen se
iniciaron 1980. Lo anterior es una de las causasen
por la que los clinicos prefieren datos a largo plazo,
aunque por sus pocos fracasos hay mucho optimismo en su
exito.

Posible desadhesion: Pueden existir fallas que causen
desadhesion,la debido a la complejidad en la tecnica

de elaboracion, grabado del esmalte del metal,y y
cementado. Pero la readhesion de estas es posible sin
causar alteraciones, como se explico anteriormente.
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- Seleccion limitada de Iob pacientes: For no ser una
teonica universal, la debemoB aplicar con una seleccidn
minuciosa del paciente, No pod rd aplicarse en:
Bruxistas, epilepticos, boxeadores, musicos de
instrumentos de viento, o habitos orales relacionados
con la restauracion.

Visibilidad de la aleacion: Hay que convencer losa
requerir tallaspacientes minimas,que por una s

clinicamente se veran las aletas y los laapoyos, en
para algunos pacientes esto eslingual,parte porque

molesto, sin embargo, al compararlo con las ventajas

Preocupacion en la estetica anterior: Es debida a la
translucidez que se puede producir mas que todo en los
hordes incisales por ser muy delgado el esmalte de esta

actualmente se piensa que la solucion se puedeparte;
extendiendo lalograr usando resinas opacas, noo

restauracion al tercio incisal.

- Aceptacion clinica: Es uno de los mayores obstaculos,
lo fue la aceptacion del grabado del esmalte; encomo

alto grado deactualidad el clinico tienela un
al observar el bianco escarchadoconfiabilidad
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caracteristico en el esmalte grabado; en las aleaciones

obtenidas, este factor no seria desventaja.



grabadas no se puede evaluar a simple vista por lo que
no ha sido confiable para el clinico.

- Equipo requerido: Es especialisado y al igual que los
acidos deben ser manipulados cuidadosamente.

4.6.3. Planificacion del Tratamiento:

En este debemos tener en cuenta los parametrospaso
fundamentales en los que se basa la PPF convencional, como
son

- Juego radiografico completo.
- Modelos de diagnostico montados.

Luego estudiaremos y tendremos en cuenta los factores
mecanicos y biologicos que son:

* Mecanicos:

Longitud del tramo.
Forma y longitud radiculares.
Soporte oseo.
Via de insercion.
Plano oclusal.
Habitos de oclusion y parafuncionales.
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* Biologicos:

Estado periodontal.
Edad.
Salud general.

primordial nuestraPero el factor para
cantidadlaf i ja adheridarestauracion esta yen

lopilares;calidad del esmalte de los dientes como
desarrollo del presenteelrecalcado durantehemos

trabajo.

En la elaboracion de estas restauraciones se habla
del area de adhesion suficiente, pero este tema es muy

por lo cual esperamos resultados justificados connuevo
dientesfutura. Enclinicaexperienciala con

laspilaresutilizaranrestauraciones comoque se
resinas compuestaspodemos cambiar que nospor

brindaran un mayox' area de adhesion.

Preparacion Dentaria:4.6.4.

conservadora,totalmentetecnicaPox' essex' una
pues si fracasara podriamos pensarutilizarla,aconsejable
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La conservacion de este aparato en boca depende en gran
parte de:

- Diseno correcto del esqueleto.
Grabado del metal.
Grabado del esmalte.

Como ya hemos descrito los pasos de grabado en metal y
en esmalte a continuacion explicaremos el diseno.

Son factores importantes el diseno de laen
restauracion:

- Via de insercion (unica).
- Los apoyos (sirven de traba mecanica).
- Sacar de oclusion los dientes pilares (para evitar

a) Diseno en anterlores:

Sacar el diente de oclusion.
sentido

inciso-cervical. Esta la logramos por medio de:

* Crear envoltura proximal: Para darle al colado
mas retencion evitando asi desplazamientosu
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- Establecer una via de insercion definida, en

disfunciones, por el espesor del metal).



para ma-

Reduccidn de

S: Alivdio oclusa.

TALLA PARA ANTER 
la cnnveiidad in

TALLA PARA ANTERIORES: Alivio, 
yor envoltura interproximal.

K

Tfc,-
B



ftNTE-RI0RE5. ApOyO en el cfn- 
gulum.

TALLA PARA ANTERIORES: Hodificaciones 
dentarias terminadas.



lingual. Eliminamos cuidadosamente la convejidad
encuentra la parte proximal al &reaque se en

desdentada, por los dientes pilares.

En este paso nos ayuda tambien la orientacion
divergente de los dientes que es causada por su
posicion en la arcada dentaria.

* Extension del esqueleto sobre la cresta marginal
los pilares: Nos define mas la via de insercion y
brinda anclaje mecanico.

* Escotadura o apoyo el cingulum. Por esteen
le da el tope final a la aleacion en suapoyo se

ayudando alvia de insercion, anclaje mecanico
evitando el desplazamiento cervical.

Los anteriores algunos parametrosson a
disposicion del clinico, aunque no son estrictos sino
que se emplearan de acuerdo al caso.

Es sencillaDiseno posteriores: mas lab) para
elaboracion posterior ya que por la forma posiciony

podemos obtener una mejor via de insercion ydentaria,
le dase mayor

estabilidad a la restauracion fija grabada.
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Es important© en todo tipo de retenedor colado las
siguientes propiedades:

Via de insercion: Debe ser clara en sentido
ocluso-cervical, por un paralelismo interproximal
aproximadamente hast a 1 mm. , antes de la encia,
sin perforar el esmalte.

- Forma de resistencia proximal: Es dada lapor
extension vestibular de la aleacion en el areaa
interproximal; en casos que afecte esteticamente
al paciente la podemos
cajuelas proximales.

Envoltura proximal: Se busca obtener
aproximadamente extension de la aleacion enuna
180 grados de la superficie proximal de cada
pilar. Cuando esteticamente no es convenient©, la
podemos reemplazar por apoyos oclusales.

Area maxima de adhesion: Teniendo en lacuenta
estetica del paciente las modificacionescon
proximales, se puede crear mayor £rea de adhesion
con los apoyos oclusales.

Apoyo oclusal: Se utiliza cuando es necesario y
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reemplasar por surcos o



'I alia por
lingual.

■
TALL/^PARA Apo^o oclusal.

TALLA PARA POSTERIORES: Eliminacifin de 
c o n v e j idadproxima



aproximadamente dedefinido,debe ser pequeflo y

meisodistalsentido21.5 yenmm.a
y 1 mm. de profundidad.vestibulolingual,

cuchillodeEn filo- Borde gingival: para no
y lograr lineasperiodontalesafeccionescausar

■terminales supragingivales.

c) Diseno en ferulas: Son preparaciones basadas en la mismas
dede acuerdo al numerotecnicas descritas anteriormente;
lasdisenoslossencillosmassuelendientes, enser

ferulas.

Impresiones y Modelos:4.6.5.

Como material de impresion se utiliza cualquiera de los
que utilizamos para la PPF convencional.

modeloobtencion dellasiTeniendo en cuenta es
seleccionamos el material a utilizar:mediata o inmediata,

Hidrocoloidesconsultorio:elInmediata eno
reversibles, polisulfuro o silicona por condensacidn.

polivinil-PolieterMediata o en el laboratorio: o
siloxano.
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Vista pala-LA0ORATORIO:

DISENO EN LABORATORIO: A is1amg n t o,

EN

DISENO ORATORIfi? MJstg vestibular<1



Para la obtencion del modelo existen diversas tecnicas,
entre ellas:

Modelo convencional en yeso extraduro, piedra o epoxi,
en el cual el patron se realizara en duralay, para evitar la
distorcion al retirarlo del modelo.

Tambien esta el modelo refractario, como el DVP de la
casa Whip-mix. Cuando se utilice este sistema, se realiza el

directamenteencerado sobre este; evitan asi lasse
distorciones del patron, necesario retirarloporque no es
del modelo.

elaboracion de la estructura con elEs mas facil la
modelo refractario, empleosegura porya que es muy su

la protests parcial removible. Luego de lasimilar al de
losobtencion del modelo analizan ecuadores de losse

para evitar areas retentivas que causen distorcionpilares,
fractura del patron al retirarlo, fracaso de lao o

restauracion (por no permitirle la insercion).

4.6.6. Elaboracion del patron:

El patron se puede elaborar de dos formas: En cera o en
resina fina (duralay).
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PATRON EN RESINA (Duralay): Elabora- B 
ciiin de los retenedores.

UNION DE LOS RETENEDORES Y ELABORACION 
IH del PONT I CO.

DISENO EN LABORATORIO; Duran^



VISTA VESTIBULAR DEL PATRON.



- El patron de cera: Es utilisado cuando usamos modelos
refractarios, ya que por no ser necesario retirarlo del
modelo, no sufre distorciones.

Se debe tener en cuenta que el espesor minimo necesario
de la restauracion, en areas extensas es de 0.3 mm., y en
areas marginales es de 0.6 al estar terminada. En elmm.

del encerado, los espesores minimos, seran en lasmomento
zonas amplias, de 0.4 a 0.5 mm.; y en las areas marginales,
de 0.7 a 0.8 mm.

Cuando revestir, el modelorecortase va a se
refractario de acuerdo con el tamano del anillo.

- El patron de Se emplea cuando utilizamosresina:
Primero se aisla el modelo conmodelo en yeso piedra.

vaselina o con el lubricante del duralay. Luego a cada
elabora su patron. Se espera a queretenedor lese

lospolimerice el duralay posteriormente unirpara
lo retiramos del modelo yconector;patrones con un

esperamos algunos minutos antes de probarlo nuevamente,
variacion. Si hayverificar haya noque nopara

se alivian losel ponticodistorcion ypreparase
se colocan los pernos de colado,bordes con cera; se

reviste y se hace el colado en aleacion no preciosa.
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P^JEB^DE^E^UEUj^EN^|L^A^mT.

[PRUEBA Y ADAPTACION DEL COLflDO 
Lel fiddeld.



final.

En el momento de prueba se observa forma y color. Se
devuelve al laboratorio para que lo pigmenten y glaceen. Se
prueba nuevamente y si no se ha alterado, esta listo para el
grabado electrolitico y su posterior adhesion.
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coloca la porcelana y se envia a prueba, antes del terminado
Hecho el colado, se retiran los bebederos, se pule, se
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5 KI_iKTT—O—BOND

5.1. INTRODUCCION

La tecnica del Puente Maryland, con el sistema Klett-o-
Bond. Cuando produceron los Puentes Maryland, lase
tecnologia hizo responsable la me jorse por proveer
retencion posible a los elementos internes aletas. Comoo
alii existe adhesion quimica, la elaboracion deno
retenciones mecanicas son la clave del exito. Esos cortes
bajos deben

Lo mejor se podra alcanzar si antes de la insercionexacta.
el odontologo puede convencerse asi mismo por control visual
de la mayor retencion posible al terminado.

Como el trabajo con las mallas Klett-o-Bond, elen
grabado del metal es omitido, la manipulacion es igual a la
de los puentes convencionales.

5.2. CONSTRUCCION DE EL KLETT-O-BOND; MALLAS RENFERT

- El total de espesor de las laminas de plastico en cera
suma solamente 0.4 mm.

- La estructura de la malla es de 60-100 my.,
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ser controlables y reproducibles de una manera

- Las mallas Klett-o-Bond, se queman sin dejar residues.
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PROCESAMIENTO DEL KLETT-O-BOND5.3.

impresion fiel, confeccionan unDe acuerdo con una
delluego se demarcan los contornosmodelo en yeso piedra,

diseno en el modelo.

la zona donde seaisladodebeEl modelo enserno
lugaressolamente losSe aislaraninstalardn las mallas.

como por ejemplo:donde la cera sera aplicada directamente,

por eso el contornoEl Klett-o-Bond, es transparent©,
trazado sobre el modelo sonhabiamosde lineaslas que

mediday despues se cortara a lafacilmente transferidas,
SeSerA apliacado en el sitio y encerado en incisal.exacta.

cerrara a presion suavemente con un adaptador, y ahora
se encerara alrededor.

ejemplo:preparacion en forma de muesca,deEn caso
central, hicimosincisivocuando el singulum de unaun

preparacion en forma de apoyo,
puntaluego atravezamos la zona para encerar muycon una

se aconseja moldearEn el catalogo del Klett-o-Bond,f ina.
talladores puntasWAX-ELECTRIC,con el yunosque son

electricas que se mantienen a temperatura constante.
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se adapta el Klett-o-Bond, y

descansos, muescas, apoyos,etc.



PARA ACRILICO: FLEX-O-

FLEX-O^BOND: RETENCIONES EN EL COLADO,

RETENCIONES 
BOND.

— ■______________________ - _______ ________ — .1 — ."—i ■ ■ ir ............... _

ASPECTO DESPUES DE TERMINADO, VISTO 
POR VESTIBULAR.

ASPECTO DESPUES DE TERFIINADO, VISTO POR
LINGUAL.  

J 
fl



STABILOPLAST

Nf 441)

Stabiloplast 
def blaue Modellierkunststoff ist 
schnell zur Hand und sofort 
verarbeitungsbereit. Breiter 
Anwendungsbereich vom Ver- 
starken bis zum Ausblocken. 
Die Kalt-Polymerisation erlaubt 
den Einsatz auf arazilsten

-- STABILOPLAST: APLICACION. |vifl,:nt ADO Liyj] PJRA BEUJEBA,



de moldear se previene la distorsion de la cera,Luego
que no es masestabilisandola con el STABILOPLAST, que un

aplicara uniformemente en elinstantaneo,pegante que se
aplicaradespuesencerado con un instrumento plastico; se

haciendo que se endurescaspray un poco de acelerador,con
El STABILOPLAST no debe sei' puesto en contactoen 1 minuto.

Todo lo anterior se hace con el finel modelo de yeso.con
revestirlode que cuando vayamos a retirar el encerado para

no

Despues preparamos los viaductos o bebederos con lo que
sumergetrabajodepiezalausual> seyes

aproximadamente por 30 minutos;completamente en agua fria,
el encerado se recomienda controlarlofacilitar sacarpara

stereomicroscopio que trabaja con el objeto a 180 mm.con un

Sin revestir la cera moldeada aplicamos un producto que
reduzca la tension superficial. Luego revestir.

PuenteDe las aleaciones recomendadas para tecnica de
Maryland, podemos mencionar el Resilloy, que es una aleacion

y elPlata y Berilio,libre de Miquel,Cobalto-Cromo,de
losrealizanelmetal conTitacrom, casos queque se

presentaremos y que se llevaron a cabo en el consultorio del
Dr. Fonrodona.
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se nos distorsione.



colado se arena la estructura para limpiarladeLuego
adaptacionantes de lade los remanentes de revestimiento.

el modelo que noen
"perlas’’, "burbujas",Hamadasexistan las queo

f resa deretirarane ven t ua linen t e con unaaparecen, se
despues se realiza lacarburo fina y bajo el microscopic,

prueba de estructura y per ultimo se prueba ya terminado.

FRACASOS, CAUSAS Y SOLUCIONES5.4.

Fracaso ft 1

SOLUCIONESCAUSAS

Uso de yeso fluido

Medicion inexacta

No aislar
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Afilar el instrumental para evitar 
cortes bajos.

Es necesario que el modelo haya 
absorbido gran cantidad de agua 
para separar facilmente el patron.

Emplear la dosificacion que indique 
el fabricante.
Trayectoria de insercion controlada 
(cortes bajos).

STABILOPLAST en 
contacto con yeso

Dificultad de separar 
el encerado del modelo

El modelo no ha sido 
mojado

Aplicarlo economicamente y no 
sobreextenderlo .

Afinar la lineas 
desde la preparacion

se verifica en el stereomicroscopio,

Se debe aislar donde se va a 
encerar directamente como en 
apoyos, descansos, rieleras y en 
el sellado, etc.



Fracaso l* 2

SOLUCIONESCAUSAS

Burbujas

110

Distorsion del 
encerado

Examinar en stereomicroscopio y 
retirarlas con una fresa 
de carburo.

Inexactitud de 
la forma.

Aplicar STABILOPLAST regularmente 
y con spray rocear el acelerador. 
Evitar excesos. Retirarlo con 
cuidado del modelo.



FERULAS GRABADAS, para fijarlas a los 
.late rales, ___________________

Paciente de 12 anos: Fractura de 11 y 
21» accidental

CONTROL A LOS DOS FIESES,

*

ORONAS REPOSICIONADAS j



PRUEBA DE LA ESTRUCTURA Y PORCELANA 
CARACTERIZADA/,

CASO CLINICO: Sb evitfi la PPF conven-

CEI*IENTACION PUENTE DE MARYLAND.



INFERIOR ADHERID

FERULA INFERIOFkGRABADA.



mow I DA.AL SEACITA

MALLA KLETT-O-BOND
VISTA PALATINA

CASO CLINICO:Observese la corona fenestrada fl 
quo presentaba la paciente.



nODELO CON RE'PRODUCCION LfiS TflLLflS.

ADAPTACION Y SELLADO DE MALLAS 
'■z LETT-D-BOND.



VISTA* N EL ARTICULADOR.

J

COLOCACION DE VIADUCTOS.

PATRON EN CERA: Con viaductos;
Visto por vestibular



ESTRUCTURA con porcelana

ESTRUCTURA CON PORCELANA 
Vista por palatino

k
- 'Sw? I»v

l?STRUCTlffiA CON PORCELANA 
Vista por vestibular.



*1

1
re^Hujracion cedentada. vista por
PALATINO, 

■Bi^E^ALmAcTo^Cn^mfDA/THTuToOR^^
TIBULfiR.______ , in—

fw ■'

C0NTROL RflDIOGRAFICO



POSTERIOR: AREA DESDENTflDfl 1

■4|

j

MODELO DE TRABAJO

CASO CLINICO

1

<4^

*

J

■
F r 
n 
i

M0NTA3E_DE ART!CTUADOT



PATRON: Sellado

CON VIADUCTOS.PATRON

ENCERADO QEL PQ^JIC



lESTRUCTURA CON PORCELANAI 
SIN GLACEAR.(Lingual) .

lESTRUCTURA CON PORCELANA 
P SIN GLACEAR_._£Oclusal) .

SupplesT^m.ctuiFa cJL^da.



estructura con porcelana
GLACEADA.

RESTAURACION CERENTADA: Vista por 
v e s t i b u lar,______ _______

L ffADIOGRA

RESTAURACION CEHENTADA: Vista por 
lingual.■r



C0.LGA30

'CASO ANTERIOR COI^BINADO CON IHPLANTE.

SerffaTRADIOGRAFICO.



*

ORNILLO COLOCADO EN LA LEAVE DE 
PRECICION CON TERRAMICINA OFTALniCA^

. ...
th.



CASO CLINICO: Desdentada posterior.
Srea extensa. Se combinarfi con implants.

ELEVACION DEL COLGAJO 7 PRE PARA CIO nTe Li 
ALVEOLO PARA EL IMPLANTE. 

JXOLOCACION DLL IMPLANTE CON LA 
■.LEAVE DE RPESICION.

Ki

Incisifin.



0^ SACABOCAOO

OLOCACION DE FERULA

Îf



73TBI-.TCX3RAFZA

2.

1.
meshes.

Alternativas para la rehabilitacion de 
en la parte anterior de los

The Technique of Maryland Bridges with KLETT-O-BOND Renfert- 
Postfach 724 D 7700 Singen. (Folleto que acompafia al 

material).

Fonrodona P., Jorge, 
uno o mas espacios edentulos 
maxilares. Articulo, Octubre 8/86.


