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Uno de los eementos mas importates de 

una prótesis parcial fija es el Póntico, este 

debe cumplir parámetros estéticos, 

funcionales y periodontales, que cobran 

gran  importancia en el momento de obtener 

un resultado exitoso y estabilidad a largo 

plazo en los tratamientos. Es necesario 

establecer porque el póntico oval que es el 

diseño que se dio como resultado de 

diferentes cambios  en los diseños de 

póntiico no es tan utilizado en la practica 

clinica.  
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Determinar usos ventajas y limitaciones del 

póntico oval utilizado en prótesis fija.  

Resultados 

Método  

Referencias Bibliográficas  

	

En cuanto a los usos del póntico oval 

Dalal y Becker mencionan que este 

diseño funciona de manera adecuada 

tanto en el sector anterior como 

posterior, y que la  aplicación de una 

ligera presión sobre el área de 

colocación del póntico,  genera 

resultados altamente estéticos ya que 

se produce un perfil de emergencia que 

se ve muy similar al diente natural y 

cumple idealmente con requisitos 

estéticos y funcionales, por lo tanto se 

usa con mayor frecuencia en la región 

anterior  , es particularmente adecuado 

para los pacientes con una línea de 

sonrisa alta. 

Sin embargo, en algunos casos su uso 

se ve limitado ya que se requiere una 

cantidad adecuada de tejido blando 

razón que no contraindica su uso pues 

se pueden realizar tratamientos 

periodontales como una regeneración 

después de la extracción del diente y 

acondicionamiento del tejido en el curso 

del tratamiento protésico posterior. 

Dylina y Stein mencionan que el póntico 

oval tiene una superficie convexa, lisa y 

pulida, que entra en contacto suave o 

libre de presión en relación  a la cresta 

alveolar con el fin de preservar la salud 

de los tejidos blandos.  La principal 

ventaja del póntico oval esta dada por 

los beneficios a nivel periodontal ya que 

los  procedimientos de higiene son 

fáciles de realizar debido a la 

convexidad de la base, es decir que el 

póntico oval provee estética y 

estabilidad periodontal. 
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se realizó una búsqueda de literatura 

cientifica en revistas electrónicas indexadas 

contenidas en las bases de datos Ebsco, 

Pubmed, scielo,  Science direct y Cochrane,  

utilizando los siguientes descriptores de 

búsqueda: póntico, póntico oval, uso del 

póntico oval, póntico oval en prótesis fija y su 

traducción al ingles, publicados entre 1933 y 

2012 de la cual resultaron 11.888 artículos 

(ebsco 398, pubmed 9136, scielo 366, 

science direct 1964 y cochrane 24), se 

excluyeron los duplicados y resultaron 9311 

artículos, después se revisaron los titulos y 

quedaron 148 artículos los cuales se filtraron 

por resumen, totalizando 20 artículos para 

realizar lectura de texto completo.  

  

De los 20 artículos, se excluyeron 8 

quedando 12 artículos seleccionados. 


