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INTRODUCCIÓN
En muchos procesos odontológicos se requieren copias de los tejidos duros y

blandos de la cavidad bucal y áreas circunvecinas estas muestras son unos de los

requisitos para el éxito de una Prótesis Total, Prótesis Parcial Fija (PPF), Prótesis Parcial

Removible (PPR), incrustación o simplemente para un diagnostico. Una vez que los

dientes están preparados para las restauraciones indirectas, es necesario reproducir una

replica del arco que puede ser usada en el laboratorio para hacer la restauración. El tejido

blando es retraído, y se toma una impresión, la cual se vacía con yeso dental mejorado. 

Parte del éxito de cualquier prótesis, corresponde a los materiales que se ocupan dentro

de la clínica, a la técnica de manipulación y por lo consiguiente el éxito final al laboratorio, 

el cual deberá utilizar materiales de alta calidad y técnicas de vanguardia, para el éxito en

el trabajo final.  
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CAPITULO 1

ANTECEDENTES

En el año 2600 a.C. encontramos el primer trabajo de prostodoncia fija, en el antiguo

Egipto, y se atribuye a Imhotep, conocido como el padre de la medicina egipcia, 

consistente en dos molares ligados con alambre de oro. Aunque es probable que este

trabajo fuera realizado post-mortem, se considera el primer trabajo protésico fijo. 

Otras evidencias concretas acerca de la sustitución de dientes mediante la ligadura

con alambre de oro y bandas se datan de los años 600 a 400 a.C. Así mismo se han

hallado evidencias de que los sirios usaban ligadura con alambre de oro para el

tratamiento periodontal. Estas técnicas fueron conocidas por los fenicios, grandes

navegantes, los cuales las difundieron a etruscos, romanos e israelitas hasta la era

cristiana. 

En la cultura Maya se realizan incrustaciones metálicas y de piedras preciosas en

dientes anteriores. No se hallan referencias de trabajos de esta índole hasta la Edad

Media, donde en Francia a finales del 1300 se usaban piezas dentarias confeccionadas

con dientes de vacunos para la sustitución dental, y a finales del siglo XVII se empezó a

usar el marfil. 

Este tipo de Odontología fue progresando hasta que en el siglo XIX aparecieron los

pioneros de la profesión, tal y como la conocemos hoy en día, Pierre Fauchard y Claude

Mouton en Francia y John Greewood en América. Fue Mouton quien publicó el primer



LA IMPORTANCIA DEL LABORATORIO DENTAL EN EL ÉXITO DE UNA PROTESIS PARCIAL FIJA  METAL-PORCELANA

libro especializado en prótesis, en el que describe con todo lujo de detalles la confección

de una corona de oro. 

Estos son los inicios del uso de materiales para la sustitución de órganos dentales

perdidos. Estábamos en los inicios de los biomateriales aplicados en la cavidad oral. 

Existen diversas definiciones acerca de lo que son los biomateriales, una de ellas

es la que los define como aquellos materiales naturales o fabricados por el hombre que

se usan para sustituir en sus funciones a los tejidos vivos. Estos materiales son capaces

de funcionar en contacto íntimo con los tejidos vivos adyacentes, con unas mínimas

reacciones adversas o de rechazo. 

En la actualidad, los materiales que usamos para la fabricación de nuestras

Prótesis fijas, son considerados como biomateriales, ya que debido al estudio exhaustivo

de su composición por parte de los fabricantes, se han conseguido unas características

físicas y químicas totalmente aceptables para su uso en el ser humano. 

Los materiales para prótesis dental, una vez elaborados en las fábricas de origen, 

deben pasar unos procesos de modificación por parte de los técnicos dentales y los

odontólogos para poder ser insertados en la boca de nuestros pacientes. En la secuencia

de estas modificaciones no se deben alterar las propiedades de estos materiales ya que

podrían convertirse en potencialmente nocivos.

Durante la elaboración de las prótesis fijas, estos materiales pueden sufrir

modificaciones que podrían alterar sus propiedades tanto físicas como químicas. Los

fabricantes de las aleaciones que usamos indican cuales son las temperaturas de colado

a las que deben y pueden ser sometidos sus productos para que el resultado final tenga

unas propiedades físicas y químicas adecuadas a su uso en odontología
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CAPITULO 2

IMPRESIONES

La impresión es la reproducción en negativo de los rebordes residuales y estructuras

estabilidad y la retención.   

Existen diversas impresiones según el material y se logran clasificar: 

Primarias: Las que necesitan corregirse (ejemplo: alginatos)

Secundarias: Las que no necesitan corregirse (fidelidad de detalle)  

Anatómicas: Las que registran estructuras anatómicas (ejemplo: siliconas)  

Fisiológicas: Las que registran movimientos fisiológicos (ejemplo: modélica, 

polisulfuro, polieter, ZOE.)   

La obtención de modelos adecuados nos conduce a los

requerimientos de diagnostico y técnicas de

construcción de cualquier prótesis.
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Considerando las finalidades de cada impresión y de los materiales a utilizar

existen varias técnicas, sin embargo el método a seguir varía dependiendo según las

condiciones de los tejidos y característica de cada material. 

Los materiales de impresión más frecuentemente empleados para restauraciones

coladas son elásticos cuando se retiran de la boca. 

De este negativo de los dientes y de las estructuras que los rodean, se construye

la reproducción positiva o modelo.

2.1 Los requerimientos ideales de un material de impresión deben ser los
siguientes. 

Poseer adecuada capacidad de reproducción. 

Ser estable volumétricamente. 

Ser económico. 

Ser compatibles con todos los materiales

usados para hacer modelos positivos. 

No necesitar equipo especial para su

manipulación. 

Ser de fácil manipulación. 

Olor y sabor agradable. 

Libre de constituyentes tóxicos o irritantes. 

Estabilidad dimensional sobre rangos de temperatura y humedad normalmente

encontrados en los procedimientos clínicos y de laboratorio por largos períodos,

suficientes para reproducir un modelo o troquel.  

2.2 Clasificación de los materiales de impresión:
RIGIDOS

ELASTICOS
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ACUOSO

NO ACUOSOS

Los Materiales acuosos se subdividen en Hidrocoloides:  

Reversibles (agar agar): Material en forma de gel que se convierte en solución

calentándolo a 100°C en baño María y se transforma otra vez cuando recobra los

37°C.

Irreversibles (alginatos): Material que se forma por dos fases, una dispersa (polvo)

y un dispersante (agua).  

Los materiales no acuosos son: 

Poli sulfuros

Siliconas adición

Siliconas condensación

Poli éteres

2.3 Indicaciones y usos de los materiales de impresión  
Agar

Se utilizó como material de impresión en los años 60. Actualmente se emplea en el

laboratorio dental, donde se usa como material para ser duplicados de modelos.

Alginato

Actualmente se indican para toma de impresiones y modelos de estudios

en todos los casos que se necesiten y para modelos de trabajo en PPR

(Prótesis parcial removible), ortodoncia, ortopedia y prostodoncia total, 

así como en casos aislados en operatoria y PPF (Prótesis parcial fija)

para la colocación de provisionales, en estos últimos casos se utilizan

alginatos mejorados, plus o silicónizados.  
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Polisulfuros

Se utilizan para toma de impresiones individuales en los procedimientos de

elaboración de coronas, por la gran precisión y fidelidad de detalles, impresiones

parciales en el caso de elaboración de incrustaciones individuales o múltiples, impresión

para la construcción de prótesis fija y en impresiones totales, de pacientes total o

parcialmente edéntulos.

Se prepara mezclando la base y el acelerador, en una loseta

de vidrio posteriormente se llevara a una cubeta individual

elaborada, sus presentaciones son: Pesada, Ligera y Regular. 

La desventaja de este material es su olor y mancha la ropa. 

Nombre Comercial; Permlastic (Kerr), Neo-plex (Lactona)

Silicona por Adición

También conocidas como polivinil siloxano, se utiliza en prótesis fija por su gran

exactitud, son materiales que se manipulan manualmente su presentación es de dos

masillas y el ligero que viene en cartuchos, por medio de un dispensador el material ligero

sirve para rebase y el pesado es para rellenar la cubeta.  

Sus ventajas: posee fidelidad de detalle, estabilidad volumétrica, hidrofóbico, olor y

sabor agradable, puede encontrarse en dispositivos de auto mezcla. 

Sus desventajas: costo elevado, sensible a contaminantes, y el vaciado no debe

hacerse de inmediato, hay que seguir las indicaciones de cada fabricante. 

Nombre comerciales: President (Coltene), Virtual (Ivoclar Vivadent), Genie (Vamasa-

Sultán)

Siliconas por condensación
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Son materiales que su presentación es de pesado y ligero con un catalizador, sirve

para incrustaciones y PPF (prótesis parcial fija), se manipula manualmente.  

Sus desventajas tienen baja capacidad de dimensión volumétrica, se requiere

vaciar al momento o mínimo de 20 a 30 minutos después de la toma de la impresión, 

mala adecuación de tiempo de vida. Su ventaja: económico, resistente al desgarre sin

sabor y olor desagradable

Nombres comerciales: Zetaplus (Zherm), Spidex (Coltene)

Poliéter

Estos son sistemas de una sola viscosidad que deben ser mezclados

manualmente, actualmente ya existe una máquina eléctrica que lo mezcla, este material

se usa con cucharilla individual además de que tiene un sabor desagradable, es un

material rígido de retirar de la boca y se utiliza para PPF. Son materiales muy estables,

exactos, tiene un tiempo de polimerización corto. Nombres comerciales: Impregum (3M), 

Polygel (Caulk)

2.4 Desinfección de la impresión. 
Al llegar la impresión al laboratorio dental estas deben de ser

identificadas como portadoras de agentes patógenas que

pueden ser transmitidos hacia el personal odontológico u otros

pacientes. Las impresiones deben ser desinfectadas con spray

o mediante inmersión en un desinfectante aceptado por la

Asociación Dental Americana (ADA), los desinfectantes con

base de cloro son las recomendadas y cada desinfectante

tiene su medida de preparación y el tiempo de acción de este. Cuando el cirujano dentista

manda el positivo en yeso tipo IV este suele ya estar desinfectado si no es así, deberá ser

desinfectado como ya antes se menciono. (Recomendamos: Oxoral Sterilaizing, Gafidex , 

lysol, Mycrodacin)
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CAPITULO 3

ARTICULADORES

Un articulador es un aparato que simula los movimientos de

la mandíbula, este hace una réplica mecánica de los

movimientos de la articulación temporomandibular. Este

aparato se utiliza en la fabricación de restauraciones dentales

fijas y removibles que están en armonía con dichos

movimientos.

3.1 Clasificación de los articuladores:
Articulador de bisagra es un aparato sencillo, compuesto de dos partes que solo

realiza apertura y cierre. 

Articulador semi-ajustable.- Es un instrumento de mayor tamaño, compuesto de un

arco facial, un nacio, olivas, pin incisal, mesa incisal, platina oclusal. Este reproduce los

movimientos mandibulares apertura y cierre, lateralidades protrusión.  
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Existen dos diseños de estos, los arcos cuentan con los cóndilos

en la parte inferior y la parte que simula a la cavidad glenoidea

en la parte superior ejemplo: Bio-Art, Wid-Mix. El no-arcón lo

que simulará a la fosa glenoidea se encuentre en la parte

inferior mientras que los cóndilos se encuentran en la parte

superior ejemplo: Hanau, Gnatus.

Articulador totalmente ajustable.- Está diseñado para reproducir todas las

características de los movimientos bordeantes, así como la precisión de los movimientos

mandibulares, es un instrumento caro, la técnica para la utilización debe ser altamente de

precisión. 
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CAPITULO 4

RESTAURACIONES PROVISIONALES

Es importante proteger el/los diente(s) preparado(s) y que el paciente se encuentre

cómodo mientras se están fabricando las restauraciones definitivas. Los provisionales

serán cementados sobre los dientes después de la preparación dentaria y permanecen

colocadas mientras son elaboradas las restauraciones definitivas.

4.1 Función de los provisionales: 
Protección Pulpar.- La restauración debe estar fabricada de un material que

evite la conducción de temperaturas extremas. Los márgenes deben estar lo

suficientemente adaptados para evitar la filtración de la saliva.  

Función Oclusal.- Tener la posibilidad de funcionar oclusalmente con la

restauración provisional, mejorar la comodidad del paciente, evitará la

migración del diente y posiblemente alteraciones en ATM (articulación

temporomadibular).  
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Limpieza fácil.- La restauración debe estar hecha de un material y con unos

contornos que permitan al paciente mantenerla limpia durante todo el tiempo

que lleve en su boca. 

Márgenes no desbordantes.- Los márgenes solo deberán de estar adaptados al

contorno de la preparación ya que si estos se sobre salen puede ocurrir que el

periodonto se inflame, también si el provisional queda corto en sus márgenes

provocara una proliferación del tejido gingival. 

Fuerza y retención.- La restauración debe ser resistente a las fuerzas a las que

está sometida, sin fracturas, ni desprenderse del diente. 

Estética.- El provisional deberá ser lo más similar a la restauración final tanto

en color, forma, dimensiones con respecto a los dientes remanentes.

4.2 Clasificación de los provisionales  
Prefabricados e Individualizados

Fundas de celuloide

Fundas de poli carbonato

En la actualidad existen diversas técnicas para elaborar un provisional, la técnica

directa e indirecta, la primera se realiza sobre los dientes preparados en boca y la técnica

indirecta se lleva acabo fuera de ella, sobre un modelo de yeso tipo III que el odontólogo

mandará al laboratorio dental antes de hacer las preparaciones en boca.  

4.3 Elaboración de un provisional.
Mencionaremos unos de los procedimientos que se hacen en el laboratorio dental

para la elaboración de un provisional. Material: 

1.- Modelos de diagnostico (preparaciones diagnosticas ya elaboradas)

2.- Espátulas: 7ª, lecrom, cola de castor, tijeras, PK Thomas (mechero alcohol) o espátula

eléctrica.   

3.- Silicona para laboratorio (Zetalabor)
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4.- Separador yeso-acrílico y yeso-cera o vaselina

5.- Monómero y polímero  

6.- Godete de vidrio. 

7.- Fresas y fresones para dar el terminado, hules, puleacril

8.- Micro motor  

9.- Cera para modelar  

10.- Articulador de bisagra

Procedimiento: 

El primer paso es articular los modelos con su respectiva

relación de mordida, se hace un encerado diagnóstico de los dientes

ausentes.

El segundo paso es tomar una impresión (se recomienda

alginato) del encerado diagnóstico, se corre (yeso piedra o

blanca nieves) y espera a que fragüe.  
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El tercer paso es sacar una guía con silicona (zetalabor) del modelo de

yeso que se está duplicando, se espera a que endurezca el silicón y se

retira, los dientes modelados del encerado diagnostico se retiran y se

coloca separador yeso acrílico sobre el modelo de yeso, se espera a que

seque, en este momento se prepara acrílico rápido en un godete, (el color

del acrílico es dependiendo la tonalidad de los dientes del

paciente) una vez que el acrílico se encuentre en la etapa

filamentosa se pone sobre la guía de silicón y esta se lleva

sobre el modelo de yeso aplicando presión hasta esperar

a que endurezca. 

El cuarto paso es retirar la guía de silicón y eliminar excedentes,

recortándolos con fresones y puntas de goma, dándole una textura

lisa con Polycril y un brillo con una lona limpia con Universal

Polishig Paste de la marca Ivoclar Vivadent. 

4.4 Yesos

El yeso es un mineral que proviene de distintas partes del mundo. El proceso de

elaboración empieza cuando el sulfato de calcio hidratado es calcinado para que pierda

humedad y después es molido, de esta manera se convierte en sulfato de calcio

semihidratado, y entre más calor se le aplique, mayor humedad perderá (A esta humedad

perdida se le conoce como agua de cristalización). 

Los requisitos que debe de cumplir para su utilización en el laboratorio dental son: 

1.- Fraguar rápidamente pero dando tiempo a su manipulación.  
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2.- Reproducir exactamente los detalles de la impresión. 

3. -Tener la resistencia adecuada para los trabajos a los cuales están destinados.

Las diferentes denominaciones y aplicaciones para el yeso dental son las siguientes:

YESO BETA: -

menos costoso pero es el de más escasa resistencia, se usa para enfrascados,

montados y base de modelos.

YESO ALFA 1: También llamado yeso piedra, posee una mayor dureza y más

exactitud dimensional, esto lo hace más deseable para la confección de ciertas

restauraciones. Se utiliza para correr modelos de trabajo, modelos de estudio y de

diagnóstico. 

YESO ALFA 2: También llamado Velmix o Densita, se utiliza para trabajos que

exijan una máxima precisión y resistencia. El Velmix se utiliza para los modelos de

trabajo para prótesis y la Densita para modelos para tratamiento de ortodoncia. 

Las diferencias principales entre los diversos tipos de yesos están en el tamaño, forma

y porosidad de los cristales de sulfato de calcio semi-hidratado. Estas diferencias influyen

en la cantidad de agua necesaria para la mezcla, (se sugiere agua destilada). El yeso

blanco necesita de 48 a 55 ml. de agua por cada 100 grs. de polvo; el yeso piedra

requiere alrededor de 30 ml. de agua por cada 100grs. de polvo y el yeso Velmix y

Densita entre 22 y 24 ml. Por cada 100 grs. de polvo. (Valores promedio)

4.5 Tipos y usos. 

La ADA (Asociación Dental Americana) en su especificación N° 25 enlista cinco tipos

de yesos dentales:
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1. Yeso para impresión (TIPO I).- Este es un compuesto de yeso Paris con algunos

compuestos para regular tanto Fraguado como expansión. Actualmente ya está en

desuso. 

2. Yeso para modelos (TIPO II).- Este es el yeso más utilizado en el laboratorio pues

es el que se utiliza para los enfrascados, montados de modelos y zócalos para los

troqueles (Blanca nieves). 

3. Yeso piedra dental (TIPO III).- Este tiene mayor resistencia y se utiliza para la

construcción de modelos en la fabricación de dentaduras totales que se adaptaran

a tejidos blandos. Es el conocido coecal.

4. Yeso piedra dental de alta resistencia (TIPO IV).- Los requisitos de este son: la

resistencia, el endurecimiento y un mínimo de expansión de fraguado. Para

obtener estas propiedades se usa a-

forma cuboidal y la superficie reducida produce estas propiedades sin espesar la

mezcla en exceso. Este debe ser resistente a la abrasión. (Velmix).

5. Yeso piedra de alta resistencia (TIPO V).- Este es el yeso de más reciente

aparición, y tiene una resistencia mayor a la compresión que el tipo IV. La

resistencia se mejora al hacer posible una menor proporción A/P (agua/polvo). 

La importancia de medir y pesar los elementos para hacer las mezclas con yeso es

vital, pues de nada servirá utilizar un yeso muy resistente, que sin las medidas

adecuadas, tendremos variantes en el trabajo a realizar y un fracaso constante en la

elaboración de trabajos. 
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CAPITULO 5

MODELOS Y TROQUELES DE TRABAJO

Como la fabricación directa en la boca es incómoda, difícil, requiere tiempo y es

virtualmente imposible, prácticamente todos los patrones de cera para la confección de

restauraciones extracoronarias se fabrican mediante una técnica indirecta en el

laboratorio. Para ello, es necesario obtener una reproducción precisa del diente

preparado, de los tejidos blandos circundantes. Cuando se han realizado buenas

impresiones de los dientes preparados en la boca, es importante manejarlas

correctamente para asegurar modelos precisos y detallados.

Antes de hacer el modelo de yeso en positivo, se recomienda

utilizar solución desburbujadora (debubblizer o alcohol de 96°)

se rocía sobre la impresión y se espera a que se volatilice, esto

nos servirá para evitar burbujas en el modelo de trabajo,
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posteriormente se vaciará, el positivo deberá cumplir con las características que necesita

el laboratorio dental para elaborar un modelo de troquel. El modelo de trabajo (maestro)

es la réplica de los dientes preparados, áreas de la cresta alveolar y otros sectores de la

arcada dentaria.  

El troquel es la reproducción positiva del diente preparado y consiste en un

material duro, de adecuada precisión, habitualmente es el yeso piedra mejorado.

5.1 Requisitos del modelo de trabajo. 
El modelo que se utiliza para confeccionar las restauraciones fijas deberá cumplir

ciertos requisitos:

Deberá reproducir todos los detalles captados en la impresión y libre de

defectos

Deberá reproducir las superficies dentales preparadas y no preparadas

Los dientes inmediatamente adyacentes a la preparación deben estar

libres de huecos, así también cualquier diente implicado en la guía

anterior. 

Los dientes preparados deben ser un duplicado exacto incluyendo toda

la preparación, la línea de terminación, tejidos adyacentes. 

Ejemplo de casos que NO cumplen los requisitos mencionados:  

5.2 Requisitos del troquel de trabajo: 
1. Debe reproducir los dientes preparados.  

2. Todas las superficies deben de ser precisas. 
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3. La línea de terminación deberá ser visible fácilmente sobre el troquel. 

Ejemplo:

5.3 Métodos para la elaboración de un troquel de trabajo. 
La selección de un sistema de modelos de troquel depende de varios factores, el

material, resistencia a la abrasión y dureza, además de ser compatible con los agentes

separadores que se utilicen en el laboratorio, existen varias técnicas para hacer un

modelo de troquel mencionaremos las más usadas que son; 

SISTEMA PINDEX
Consiste: A) Pines sencillos o dobles y magos de plásticos

(electivo).  

B) Vaciado de la impresión en yeso IV, se separa de la

impresión y se recorta en forma de herradura, la base deberá

estar completamente plana.  
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C) Se marca la localización del pin en la superficie oclusal, se

coloca el modelo sobre la plataforma del aparato pindex y una

luz roja indica la localización del orificio, se sujeta firmemente

y se baja la placa de este hasta que desaparezca la luz se

suelta. 

D) Se prueban los pines y se pegan con kola-loka o algún

similar de cianoacrilato, se colocan las fundas de plástico solo

si son pines dobles E) Se pone vaselina en la base del

modelo para tener una separación.  

F) Se hace una mezcla de yeso tipo III para verterlo en el conformador de zócalo para

bases, colocando también en la base del modelo maestro y pines, posterior mente se

coloca sobre el zócalo y se espera a que fragüe y se extrae del conformador. 

G) Se secciona con un arco de segueta o un disco de diamante

y se delimita las preparaciones con un fresón de bola, siempre

procurando no tocar el margen de las preparaciones.  

H) Todo dado de trabajo será delimitado por el cirujano dentista, es lo más recomendable

y el cirujano dentista tiene que marcar con un lápiz de punta de cera el margen de la

terminación de la preparación.  
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SISTEMA DI-LOCK (ACCU-TRAC). 
Es un sistema de muñones separado, sin pin, simple, rápido y eficaz. El sistema

ACCU-TRAC hace más fácil la fabricación de modelos de precisión y muñones

separados. El modelo y la base se vacían al mismo tiempo, evitando el trabajo de

incorporar los pines y sus fundas.

1.- Molde de precisión

2.- Contacto de los muñones en tres puntos

3- Abrazaderas de retención removibles

4.- Base blanca lisa

5.- Reverso de la base lisa, con relieve para la

eyección del modelo

6.-Dispositivo de adherencia magnética

Para llevar a cabo este sistema es

necesario la impresión de las preparaciones y se

vacía en yeso piedra tipo IV se saca de la

impresión, se recorta en forma de herradura, el

seccionado se hará con un disco de diamante o arco segueta y el delimitado con un

fresón de bola. 
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Procedimiento: 

Encaje las placas base, el bastidor de acrílico y los brazos de

fijación para establecer la situación de partida.  

La arcada y el zócalo del modelo pueden vaciarse en una sola

fase. 

La cubeta de impresión se coloca correctamente en la bandeja

gracias a las marcas centrales de la cubeta y la placa base.

Coloque el espaciador del articulador y la placa del articulador sobre la cara inferior del

bastidor de acrílico. 

Montaje en el articulador: con el sistema magnético, ACCU-TRAC

se fija al articulador de forma fácil y segura. 

Una vez montado el modelo, retire el espaciador del Articulador. 



LA IMPORTANCIA DEL LABORATORIO DENTAL EN EL ÉXITO DE UNA PROTESIS PARCIAL FIJA  METAL-PORCELANA

Gracias a la reducida altura del modelo puede trabajarse de forma flexible dentro y

fuera del articulador. 

Vuelva a colocar el modelo en el articulador: gracias al

sistema magnético, ACCU-TRAC se fija al articulador de forma

fácil y segura. 

Cierre el modelo en segmentos con muñones individuales

mediante la sierra Pindex. 

Modelo con segmentos individuales.

Cada muñón queda posicionado mediante la fijación de 3 puntos. Los brazos de

fijación desmontables permiten acceder rápidamente a cualquier segmento. 

Modelo terminado. 
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5.4 Endurecedor de dados de trabajos y espaciador 
El endurecedor de dados de trabajo es un líquido a base de cianocrilato que sirve 

para tapar porosidades del yeso y para que este no se desgaste. Esta técnica con lleva a 

aplicar unas gotas en una base de vidrio luego con un instrumento de base redonda se 

toma liquido de la base de vidrio y se empieza a pasar sobre la preparación ya delimitada, 

sin reafirmar,-hasta cubrir todo la preparación. Los fabricantes del endurecedor son 

diversos ejemplos: la marca Remfer o Feguramed entre otras marcas. Así como existen 

diversos fabricantes para el endurecedor. también lo hay para el espaciador. esta es una 

pintura parecida a un barniz de uñas. pero tiene una gran diferencia, su espesor es de 

unas 2 micras y ocupara el espacio del cemento, existen diversas técnicas como la de 

poner dos espaciadores (color dorado y posteriormente plata o varían los colores según 

el fabricante) o solo uno, al colocar el espaciador se tendrá que esperar a que el 

endurecedor de dados se haya secado por 5 minutos, la manera de colocar es no pintar 

hasta el margen de la preparación sino solo 1 mm por encima del límite de la preparación 

y la periferia de este. 

5.5 Patrones de cera 
Un gran porcentaje del tiempo y esfuerzo de laboratorio empleado en la fabricación de 

una PPF se dedica a reproducir un patrón de cera, a partir del cual se 

duplica para una restauración colada mediante el procedimiento 

conocido como cera perdida. Brevemente, esta 

técnica consiste en fabricar una cofia de cera 

sobre la preparación, el cual tiene el nombre de 

patrón de cera. paso siguiente se encubileta con 

un material de revestimiento refractario. Una vez 

que el revestimiento ha fraguado, el cubilete se deposita en el 

horno eléctrico o de gas, esperando a que se queme toda la cera 

seguidamente, el cubilete se coloca en una centrifuga, la aleación para colado se funde y 

penetra el interior del molde, que rellena todos los detalles del patrón de cera. Cuando el 

metal solidificado se enfría a temperatura ambiente, se contrae. La presión dimensional 

29 
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del colado se consigue equilibrando la contracción con una expansión controlada de 

forma precisa del molde que cada fabricante tiene dependiendo de cada investimento. 

Se emplean ceras de calidad de la marca Renfert para 

fabricar el patrón porque se puede manipular cómodamente y se 

puede conformar de forma precisa, y a la vez se elimina 

completamente del molde después del revestimiento. El laboratorio 

debe utilizar ceras de calidad ya que nos proporciona una 

estabilidad, seguridad y sobre todo un éxito en todo el proceso de 

la elaboración de los patrones. 

5.6 Elaboración de cofias 
Anteriormente las cofias de cera se elaboraban con un instrumento de PKT 

calentándolo y tomando cera hasta encerar todo el muñón, esto generaba un mal diseño 

en la confección de la cofia y no se encontraba un grosor determinado para toda la cofia, 

así como en los márgenes solían quedar irregulares y con un mal sellado. 

En la actualidad es necesario elaborar las cofias 

con una maquina llamada dipping-wax, esta 

máquina ayuda a mejorar la calidad del trabajo y 

dar un grosor igual en toda la cofia así como de una 

espátula eléctrica que controla el calentamiento de 

la cera para el sellado marginal y el incremento de cera si es necesario. 

En la elaboración de la cofia de cera se trata de reproducir la forma 

del diente reducida. La estructura se debe diseñar para soportar las 

cargas en las cúspides, de forma que en la zona de cúspides se 

obtenga un grosor de cerámica prácticamente homogénea. De esta 

forma, las fuerzas producidas por las cargas masticatorias 

funcionales se transfieren a la estructura y no a la cerámica. Por 
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ello la estructura no debe presentar esquinas y bordes de tal forma que durante la carga

masticatoria no se originen puntos de tensión que puedan provocar desprendimientos.

Estos bordes y esquinas deben redondearse al modelar la cofia de cera y no la

cofia de  metal. La dipping-wax se controla a una temperatura de 90°C , a los dados de

trabajo se les aplica una capa de separador llamado Picosep de la marca Renfert. Ya

diluida la cera, se sumerge el dado cubriendo la preparación y un poco más debajo de la

línea de terminación, posteriormente, se recorta el excedente. Con un instrumento de

encerar delgado (espátula eléctrica) se sellan los márgenes con cera roja (marginal).  

5.7 Diseño de pónticos
Una prótesis PPF debe restaurar la función y aspectos que se han perdido por la

ausencia de uno o más dientes, y debe hacerlo de una forma

compatible con la continuidad de la salud y comodidad oral. La

forma de la superficie gingival debe recibir especial atención

para evitar la irritación de la cresta alveolar residual. El póntico

se debe diseñar cuidadosamente, y se le debe dar una forma

que facilite el control de placa de la superficie histica y de la

vecindad de los dientes pilares. Además de las consideraciones

biológicas debemos tener en consideración los

principios mecánicos, que proporcionen fuerza y longevidad

(tabla de valores protésicos), así como unos principios estéticos

para obtener un aspecto satisfactorio de los dientes sustituidos.  
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5.8 Factores mecánicos, biológicos y estéticos que se deben de combinar para 
el éxito del diseño del póntico 

Biológicos 

Superficie histica 
higien.izadle 

Acceso a dientes pilares 

Ausencia de presión 
sobre la cresta 

Mecánico 

Rígida 

Conectores resistentes 

Armazón de metal­
porcelana 

Estética 

Conformado para 
: emejarse al diente que 

sustituye 

Parece crecer de la 
cresta edentula 

Suficiente espacio p<u-a 
la porcelana 

33 
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5.9 Tipos de pónticos: 
a) Silla de montar este se debe de evitar ya que no es muy higiénico, tendrá un mayor

contacto con tejidos blandos, contacto amplio y cóncavo con el reborde. Puede

provocar inflamación.  

b) Forma de huevo o de bala es mas higiénico es recomendable para sustituir los

dientes posteriores mandibulares,

c) Pico de flauta la superficie vestibular situado por encima del reborde es muy poco

higiénico  

d) Cónico o pirámide invertida se utiliza en las regiones de los incisivos inferiores y

los premolares, es el segundo diseño más aceptable en cuestión de limpieza. 
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CAPITULO 6

ELABORACION DE METALES

6.1 Colocación del cuele
Se llama cuele al vástago de metal, cera o plástico que se pega sobre la cofia de cera, 

el otro extremo del cuele estará sobre la peana que

una vez fijado se coloca sobre él un cilindro. El cuele

será la vía de entrada del metal fundido. Existen

muchas maneras de colocar un cuele dependiendo

cada caso y de las unidades que se irán a vaciar, se

aconseja que se coloque en la zona de mayor grosor.  
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6.2 Revestimiento y colado
En el proceso del colado dental se mencionó el uso de un material refractario

llamado revestimiento, que tiene por objetivo cubrir el patrón de cera para conformar un

molde interno, además de recibir al metal, que con presión entrará y reproducirá la forma

del patrón de cera. 

El revestimiento más usado para metal-cerámico es de fosfato y se prepara por

medio de una mezcladora de vacío, la cual elimina las burbujas y hace que el metal salga

libre de ellas y con un ajuste perfecto, para ello el revestimiento utilizado tiene que llevar

las proporciones del fabricante tanto en líquido como polvo.  

La temperatura a la cual los revestimientos de fosfato se deben de

calentar es a 950 ºC, el cubilete se mete al horno eléctrico o de gas,

junto con el crisol (para que se precaliente),  



LA IMPORTANCIA DEL LABORATORIO DENTAL EN EL ÉXITO DE UNA PROTESIS PARCIAL FIJA  METAL-PORCELANA

6.3 Tipos de metales para una PPF
Todos los metales que se utilizan para una PPF son aleaciones y entendemos

como aleación a la unión de dos o más metales. Tradicionalmente el metal que se

utilizaba eran las aleaciones a base de oro ya que es el metal más noble y cuenta con la

ventaja de que no se oxida, no se pigmenta, no se corroe y tiene una adaptación perfecta

al sellado marginal, pero por su costo elevado en la actualidad es difícil de obtener para

algunos casos. 

6.4 Clasificación de los metales (según la norma 5 de la ADA)
Tipo I. Blanda o de resistencia baja

Tipo II. Mediana o de resistencia media

Tipo III. Dura o de resistencia alta

Tipo IV. Extradura o resistencia extra alta

Propiedades físicas de los metales:

Dureza

Rango de fusión ; entre más alto sea el rango de fusión; mayor será el grado de

contracción

Modulo de elasticidad bajo. 

Porcentaje de elongación

Propio peso especifico

Resistencia a la fluencia. 

En la actualidad la aleación utilizada para la elaboración de prótesis fija es Niquel-

Cromo: Composición: Níquel: 70-80%, cromo 15%, aluminio, berilio y magnesio; en

pequeñas cantidades (el berilio desprende vapores cancerígenos). Propiedades físicas
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del Níquel-Cromo: alta dureza de 370-400 Vickers., Densidad de 8-9 gr/cm3 equivalente a

la mitad de la densidad del Oro, Temperatura de fusión de 1300-1500°C, Contracción de

2.5%, Alto módulo de elasticidad (el doble que el Oro), por lo tanto no es recomendado

para endopostes e incrustaciones, poca capacidad para bruñir, Baja resistencia a la

fluencia (no se dobla). 

Manipulación de la aleación Níquel-Cromo: Encerado, Revestimiento con Fosfato, 

Soplete Gas-Oxigeno, Aleación nueva (no debe sobrecalentarse y volver a fundir). 

Indicaciones de la aleación Níquel-Cromo: Coronas individuales Veneer, PPF de

una o varias unidades, Montaje de porcelana  

Marcas comerciales: Verabon, Verabon 2 (libre de Berilio)

6.5 Procedimiento:
Se utiliza una máquina de centrifugado la cual tiene un vástago como seguro, una

base en su interior tiene un resorte que permite que giré, un contra peso para la

estabilidad y un sitio donde se coloca el cubilete. Una

vez que el cubilete haya cumplido 1 ½ hrs. en el horno a

950° C, se verifica que esté  al rojo vivo, colocando las

bases de laminillas, que son soportes para los cubiletes

y éstas tienen diferentes

medidas, es en este

momento donde se coloca

el cubilete sobre la centrifuga que ya debe estar preparada

con sus respectivos 5 giros y su seguro puesto, el crisol se

coloca sobre los rieles de la centrifuga y se pega al cubilete,

el crisol sirve para fundir sobre él, el metal y también como conducto hacia el cubilete, se
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coloca el metal. Se enciende el soplete y se ajusta, oxigeno-gas, hasta que la flama este

de color azul, una de las características de los metales cerámicos es que al fundirse por

completo éste se aplana y está listo para su penetración en el cubilete, soltando la

centrifuga al sentido contrario de la resistencia, el seguro caerá y empezara a girar. Para

poder fundir los metales es necesario un soplete especial y una combinación de gas-

oxigeno de lo contrario no se puede fundir. Por seguridad todo el procedimiento se realiza

con guantes, gafas protectora y un mandil de cuero.  

En la actualidad existen maquinas que sustituyen a la centrífuga y hacen todo el

proceso de fundido y de vaciado (a este tipo se le conocen como máquinas de inyección). 

6.6 Ajuste y Arenado  
Se deja enfriar el cubilete, se recupera y se limpia quitando la investidura con pinzas

de cangrejo y luego arenándolo, se cortan los cueles y se calibra el metal a .3mm mínimo,

.5mm máximo de grosor tallándolo con fresones de carburo de tuxteno, existen diversas

formas, la superficie deberá quedar uniforme, sin cueles ni depresiones, se prueba y se

ajusta en el modelo maestro (prueba de metal). Una vez realizados estos procedimientos

se realiza un arenado mas con oxido de aluminio (AL2O3 la

presión del arenado depende del tipo de aleación a utilizar), 

el arenado mejora la adhesión mecánica. Con ello se crean

rugosidades en la superficie de la pieza. Una superficie

contaminada provocara la formación de burbujas durante la

cocción de la cerámica.  
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CAPITULO 7

COLOR

El color es tan solo una pieza del rompecabezas, una parte de la impresión global; 

sin embargo, al igual que una nota discordante en una sinfonía crea una desarmonía, un

color erróneo puede estropear un resultado que tanto ha costado crear. La comprensión

de la naturaleza de la luz y de la forma como la luz es percibida por el ojo e interpretada

por el cerebro como color es importante para el éxito de la selección del color, 

especialmente cuando se están confeccionando coronas de metal porcelana o de

porcelana total. Los errores en la selección del color son muy comunes para el dentista y

técnico dental por no saber las características del color. 

7.1 Descripción del color
De la misma forma que un cuerpo solido se puede describir en tres dimensiones de

forma física (longitud, anchura y profundidad), el color también tiene tres atributos

primarios que permiten describirlo con la misma precisión. No obstante, la descripción de

estos atributos depende sobre todo del sistema de color empleado, el método más

popular de describir el color es el sistema de Musell, que a pesar de poseer ciertos

inconvenientes se emplea ampliamente en la literatura dental. Es este sistema, los tres

atributos del color se denominan:  

MATIZ (TONO O HUE)
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La dimensión del matiz es la que se distingue de una familia de color a otra, como el

rojo del amarillo o el azul del purpura. 

Es la variedad particular de un color, tono o tinte. El matiz de un objeto puede ser

rojo, verde, amarillo etc., y está determinado por la longitud de onda de la luz reflejada y/o

trasmitida observada. La situación de esa longitud de onda (o longitudes de ondas) en el

rango visible del espectro determina el matiz del color. Cuanto más corta sea la longitud

de onda, más cerca se encontrará el matiz de la porción violeta del espectro, cuanto más

larga sea la longitud más cerca estará de la porción roja. 

En el sistema de Musell los matices se dividen en diez graduaciones: amarillo,

amarillo-rojo, rojo, rojo-purpura, purpura, purpura-azul, azul, azul-verde, verde, verde-

amarillo. Todos ellos se disponen en una rueda. 

Clasificando los colores en primarios (rojo, amarillo y azul) y en complementario

. 

En el diente natural el color está en la dentina, y la gama que produce va del amarillo

al amarillo-rojizo, pasando por el amarillo-naranja. 

7.2 Luminosidad (Saturación o Chroma)
Se define como la intensidad de un matiz, es decir, la potencia de un matiz

determinado o la concentración de un pigmento. En el sistema de Musell, la luminosidad

máxima depende del matiz particular. 

El color lo da la dentina y dependerá del grosor de la misma la cual se encuentra

influenciada por aspectos como la translucidez y el grosor del esmalte.  
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En la boca cada grupo de dientes tiene el mismo color o tono aunque distintas

luminosidades (saturaciones). En donde, los caninos son más saturados seguidos por

molares, premolares y por último los incisivos. 

7.3 Brillo (valor o value)  
Se describe como la relativa luminosidad u oscuridad de un color o el brillo de un

objeto siendo este una consecuencia directa de la cantidad de energía lumínica que el

objeto refleja o transmite. Tal dimisión, se ve afectada por la calidad y transparencia del

esmalte. Probablemente se trate de la dimensión más difícil de graduar su ausencia

significa que se trata de un color puro. El brillo relaciona la luminosidad de un color con

un área específica de la escala negro-blanco. El brillo de un color se determina con

aquella cualidad de gris con la cual se puede igualar su luminosidad. 

En el sistema de Musell el brillo se divide en diez graduaciones, correspondiendo el 0

al color negro y el 10 al color blanco. Los dientes naturales tienen un brillo que oscila

entre el 4 y 8. Una restauración que tenga un brillo demasiado elevado se podrá detectar

fácilmente por un observador y es un defecto estético frecuente en las restauraciones de

PPF de metal-porcelana

7.4 Intensidad
Es aquella cualidad por la cual distinguimos un color fuerte de uno débil.

7.5 Diagnóstico del color  
Denominamos diagnóstico del color a aquella capacidad que permite al profesional

descifrar todos los matices y variaciones del color, las caracterizaciones individuales y los

reflejos cromáticos de los tejidos vecinos en cada zona del diente.  
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Llevar a cabo un diagnóstico del color significa conocer a la vez las propiedades

físicas del color y las propiedades ópticas de las porcelanas.

7.6 Reflexión y Refracción
Cuando la luz incide sobre la superficie pulida y terminada (ángulo de incidencia), 

una parte del haz luminoso cambia de dirección y sale reflejado así el medio original. El

ángulo con que sale reflejada la luz es el ángulo de reflexión.  

Este fenómeno es lo que se denomina reflexión especular y, en ella, el ángulo de

incidencia es igual al ángulo de reflexión y la luz sale reflejada en una única dirección. 

Pero si esta superficie presenta irregularidades, como en el caso de la textura de un

diente, el ángulo de reflexión no será único y la luz saldrá reflejada en múltiples

direcciones. Este fenómeno se denomina reflexión difusa. El color de la luz reflejada será

el mismo que el de la luz incidente, independientemente del color del medio que ha

producido la reflexión. 

Siempre se debe observar el color de un diente situando la luz incidente a 45° de la

superficie vestibular del mismo, así se evitará ver la luz reflejada. La otra parte del haz de

la luz penetrará en el medio, así se evitará ver la luz reflejada.  

La otra parte del haz de luz penetrará en el medio translucido cambiando la dirección

y avanzará a través de él. Este fenómeno se denomina refracción y depende de la

densidad del medio y de la longitud de onda de luz incidente.  
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La refracción es mayor cuanto mayor sea la longitud de onda. Para valorar la

refracción se utiliza el llamado índice de refracción de la luz en el vació y la velocidad de

la misma en el medio translucido. 

7.7 Fluorescencia
Es el fenómeno por el que algunas sustancias, al ser iluminadas con luz ultravioleta, 

absorben energía y emiten, prácticamente al momento, otro haz lumínico con una

longitud de onda mayor.  

En los dientes el aspecto natural depende en parte de la fluorescencia, y las

sustancias responsables de ella, son los componentes minerales de la hidroxiapatita y la

matriz orgánica. Este fenómeno disminuye conforme aumenta la edad, y su distribución

dentro de un mismo diente es desigual. La fluorescencia de los dientes naturales se

manifiesta en forma de una coloración que va de blanco-azulado a blanco amarillenta. 

Este fenómeno es una forma de luminiscencia, como también lo son las

fosforescencia y la incandescencia. Por luminiscencia, entendemos aquella capacidad

que tienen los objetos para emitir luz después de absorber energía.  

Es decir, que la fluorescencia, es la capacidad de emitir luz durante tiempo después

de cesar el estimulo. Es por eso que las restauraciones cerámicas precisan de la

incorporación de sustancias fluorescentes a la porcelana para evitar un aspecto falso. 

Para conseguir imitar la fluorescencia de los dientes naturales es necesario que el

opaquer, la dentina (porcelana) y el esmalte (porcelana) tengan un grosor uniforme. De

este modo se asegura la intensidad de la fluorescencia.   
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7.8 Metamerismo
Dos colores que parecen idénticos bajo una condición de iluminación determinada, 

pero que tienen diferentes reflejos en el espectro se denomina metámeros y

metamerismo, el fenómeno que tiene que ver con la distinta capacidad de reflexión, 

refracción, transmisión y absorción de la luz que presenta algunas estructuras una vez

iluminadas.

7.9 Transparencia y Translucidez
El término transparencia se aplica a aquel material que permite ser atravesado por la

luz y también que permite ver de forma clara los objetos situaciones detrás de él. Su

superficie no refleja luz, ya que toda atraviesa el material. El esmalte cubre

completamente los dientes y es más o menos translucido dependiendo de la edad del

paciente. Incluso en la misma boca existen grupos de dientes más translucidos que otros.

Por este motivo, conviene observar y construir a cada diente según la translucidez que le

corresponde y según el grupo al que pertenece, principalmente a nivel de grupo anterior

donde los bordes incisales presentan matices diferentes de color y translucidez. La

dentina es la fuente principal de color dental y los rayos reflejados que atraviesan el

esmalte serán percibidos de distintas manera acorde al grosor del esmalte y su

translucidez.

El esmalte es el principal constituyente del tercio incisal se va volviendo más

transparente y adquiere una apariencia de vidrio. En el tercio medio existe un predominio

de dentina con menos translucidez, por lo que en estas zonas el esmalte adoptara una

tonalidad por los colores amarillo, naranja y marrón propios de la dentina. 

Finalmente en el tercio cervical el esmalte se va adelgazando hasta llegar a la unión

ameló-cementaría. Es aquí, donde se encontrará un color más oscuro que puede oscilar

entre un amarillo-anaranjado y un marrón, según la edad del paciente y el grado de

calcificación de la dentina.  

Los fabricantes, para conseguir la imitación más aceptable a lo natural aconsejan: 
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Porcelana opaca para recubrir y maquillar el metal. 

Dentina gingival para aumentar la intensidad del color. 

Dentina cuerpo para dar volumen y forma al diente

Capas de esmalte para recubrimiento de la restauración

Esmalte incisal para obtener una alta translucidez

7.10 Opalescencia
Es el término dado a las sustancias que muestran unas propiedades ópticas similares

al ópalo. El ópalo natural se compone de cristales esféricos de dióxido de silicio con un

diámetro de .15-.3 um. Entre estos cristales hay huecos llenos de agua, que se

compactan como partículas finas con un índice de refracción distinto al del dióxido de

silicio.  

Esto produce una impresión cromática azulada semejante a la del esmalte propio de

los dientes naturales. Se debe a la diferencia entre los índices de refracción de la

estructura prismática del esmalte y de la matriz orgánica. 

A la hora de determinar el color, el profesional debe ser capaz de apreciar en los

dientes naturales las zonas transparentes azuladas o blanco-azuladas a nivel incisal

propias de personas jóvenes. Estas zonas enmarcan los mamelones dentinaríos.

Los bordes incisales presentan una línea de color blanquecino situada a lo largo de

los mismos.

En la porcelana es realmente difícil lograr la opalescencia. Esto es debido a que es

difícil conseguir que las partículas utilizadas para tal fin sean de forma y tamaño parecido. 
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Además, debido a su pequeño tamaño, se disuelven en la matiz de porcelana durante las

cocciones repetida, es por esto que se utiliza maquillajes para la porcelana llamados

stings que son de colores azul, naranja, café, vainilla, gris, rojo, violeta entre otros mas.

7.11 Textura
La textura y forma de la superficie bucal será importante para dar un aspecto natural

a la restauración. Es necesario que la superficie vestibular presente características

similares a los dientes vecinos, así como la luz se reflejara de la misma manera. Esto

otorga vitalidad al diente, proporcionándole un aspecto parecido al de los dientes

naturales.

La textura superficial del diente se controla no solo por las irregularidades que se

crean, sino también por el glaseado final que recibe, el cual puede ser muy brillante, 

lustroso y por lo tanto dotado de gran reflexión. El clínico puede crear estas texturas con

fresas de diamante de grano fino durante la prueba de porcelana (biscocho). 

El glaseado debe conseguir solo la fusión superficial de la porcelana en una

profundidad de unas 25 um. Si la temperatura del glaseado o el tiempo en el horno son

excesivos, se perderá la textura. Una superficie lisa y bien pulida reflejara la mayor parte

de la luz que reciba hacia el observador, lo que dará un aspecto más blanco y brillante, 

esto es, mayor valor. 

Si la superficie es rugosa y presenta pequeñas depresiones e irregularidades, la

cantidad de luz reflejada hacia el observador será menor y aumentara la cantidad de luz

refractada y absorbida. Es importante reproducir la textura superficial que corresponde a

cada edad para que se asemeje a la de los dientes adyacentes. De no hacerlo así, el

diente protésico tendrá una reflexión distinta a los dientes naturales.
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7.12 Selección del color
Dado que la selección del color es subjetiva, es difícil tener resultados constantes. Se

ha demostrado que existen considerables variaciones entre dentistas, y que algunos son

incapaces de duplicar incluso su propia selección de color en diferentes ocasiones.

Afortunadamente, una restauración que vaya a tener un tiempo de vida largo no debe

ser un duplicado de color exacto de los dientes adyacentes y contra laterales.

No obstante, debe confundirse con los dientes como resultado de la distribución de

los materiales cerámicos en la restauración. La selección de color se puede mejorar

mediante el conocimiento de los principios de la luz y el color, y de las técnicas

empleadas en la cerámica dental. 

Para que el odontólogo de una descripción del color del órgano dentario al protesista, 

se menciona un mapeo el cual se dividirá en tercios (tabla de distribución de colores).   

Independientemente del sistema de selección de colores que se emplee, se deben seguir

ciertos principios:

El paciente debe visualizarse a nivel ocular de forma que se emplee la

parte más sensible al ojo de la retina. 

Las comparaciones de color se deben realizar bajo diferentes

condiciones de luz incidental. 

Los dientes que han de ser comparados, deben estar limpios.

Las comparaciones deben realizarse al iniciar la consulta. 
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Las prendas de color brillante se deben neutralizar y el lápiz labial en

pacientes femeninos deben eliminar previo a la comparación. 

Las muestras deben colocarse rápido para evitar confusión. 

El método más común de selección de color, es usar guías de colores de porcelana

comerciales. Cada tabla de color tiene un color de fondo opaco y un color de cuello, 

cuerpo e incisal. La selección de color, consiste en tomar las tablillas más similares y

hacer que el laboratorio dental reproduzca el color. 

7.13 Selección del matiz (color)
En la popular guía de colores Vita Lumin Vacumm, se dice que los (A) son los colores

naranja, los (B) son amarillos, los (C) son gris y los (D) son rojos o marrones. Los

números que acompañan a cada letra son las partes de color que lo conforman, entre

mayor sean el numero mayor color tendrá, al igual que a menor numero el color se

aclarara. La técnica recomendada es escoger primero el matiz determinando si su

intensidad y luminosidad es baja.  

En consecuencia, se debe emplear primero la región de mayor intensidad (región

cervical de caninos) para la selección del matiz inicial. 

7.14 Selección de la intensidad
Tras seleccionar el matiz, se debe escoger la mejor intensidad. Habitualmente es

necesario llevar a cabo varias comparaciones para determinar la muestra que presenta el

mejor matiz y el nivel de saturación correspondiente. Entre las comparaciones, el

observador un objeto azul, descansara el ojo del operador y ayudara a evitar fatiga de la

retina. 
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7.15 Selección del brillo  
Finalmente se lleva a cabo la determinación del brillo con una segunda guía

comercial cuyas muestras se disponen en orden de luminosidad creciente. Manteniendo

la segunda guía de color con el paciente, debe ser posible determinar si el valor de un

diente se encuentra en la gama de la guía de colores. Seguidamente, la atención se

centrara en la gama de colores que representa mejor el brillo del diente y la forma en que

el intervalo se relaciona con el ajuste del matiz y su saturación.  

7.16 Caracterizaciones
Es el arte de reproducir y simular defectos o anomalías en las restauraciones

cerámicas por medio de desgastes, steings.

7.17 Glaseado
Se denomina glaseado a la formación de una superficie lisa y brillante que sella las

irregularidades superficiales de la porcelana, redondeando sus bordes y aumentando su

dureza superficial; así como otorgándole una belleza estética y duradera. Este

procedimiento debe valorarse de manera distinta según sea una restauración libre de

metal o de metal-porcelana.  

7.18 Cocción de oxidación
Para establecer la unión química entre el metal y la porcelana se debe crear una

capa de oxido controlada sobre la superficie metálica. En la mayor parte de aleaciones, el

estaño, indio y cinc son los elementos básicos para la formación del oxido. 
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La capa de óxido se obtiene lavando las cofias metálicas en

una solución de acetato de etilo por 10 minutos en

ultrasónico, que posteriormente se lavaran con vapor a

presión (las cofias no se deberán tomar con las manos ya

que se contaminan) una vez hecho este procedimiento se

coloca la cofia sobre una cubeta de cocción, colocándola

sobre la base del interior del horno de porcelana (se elije la

temperatura según el horno a utilizar), y elevando la

temperatura hasta un nivel especificado que sobrepase la

temperatura de coacción de la porcelana en un margen suficiente. Se crea el vacío en la

cámara de cocción para eliminar los gases adherentes, de ahí que el termino desgasificar

frecuentemente se use de forma intercambiable con oxidación.  
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CAPITULO 8

MONTAJE DE PORCELANA

La diversidad de cerámicas sobre metal, plantea el hecho de tener que desarrollar

una óptica visual más elevada y una especial armonía con el laboratorio dental para la

reproducción de una corona métalo-cerámica exitosa. 

Hablando de la cerámica IPS InLine de la casa Ivoclar Vivadente y

se tomará como ejemplo, es una cerámica de leucita, que se basa

parcialmente en materiales naturales (feldespato). Los feldespatos

naturales son mezclas del feldespato potásico (KAISi3O8; Ortoclas

y feldespato de sodio NaAISi3O8; Albit). El feldespato potásico

confiere a la cerámica dental una resistencia a la abrasión ideal, una mayor expansión

térmica (leucita), así como estabilidad química. Los cristales de leucita de la matriz vítrea

aumentan la estabilidad de la restauración. 

Está indicada en: blindajes métalo-cerámicas, carillas realizadas sobre muñones

refractarios (según Norma ISO)

Se encuentra contra indicada: con personas que padezcan alergia a algunos de sus

componentes.
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Su principal restricción: la combinación con cualquier otra cerámica. 

Material: Pincel de pelo de Martha, espátula de cuarzo, separador yeso-cerámica,

discos de caucho y piedras de desgaste, polvos de cerámica, liquido para el montaje,

loseta, micro motor. 

8.1 Paso a paso
Después de oxidar la infraestructura metálica, se debe inspeccionar cuidadosamente.

Una capa de oxido interrumpida debe cubrir toda la superficie a ser cubierta con

porcelana.  

1ª Cocción de opaquer (Wash)

Extraer de la jeringa la cantidad necesaria de opaquer en pasta y

mezclar bien. Para la consistencia plástica y para diluir el opaquer

seco se utiliza IPS InLine OPaquer Liquid. Debe evitarse diluir el

opaquer con agua. Aplicar la primera capa de opaquer (Wash) con

un pincel en capa fina. 

2ª Cocción de opaquer  

La segunda capa de opaquer se aplica de tal forma que la

estructura metálica este total y bien cubierta de opaquer, es

decir aplicar tanto como sea necesario y lo menos que sea

posible.  

El opaquer cocido debe presentar un brillo sedoso mate (brillo de la cáscara de

huevo). 
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1ª Cocción de masa de hombro

Si la estructura se ha modelado con el suficiente espacio, después de las cocciones

de opaquer se puede dotar a la misma de un hombro de cerámica. Antes de aplicar el

hombro de cerámica, es necesario aplicar sobre el muñón del modelo IPS Margin Sealer

(sellador de porcelana) y, una vez seco, IPS Ceramic Separating Liquid (separador de

porcelana). 

A continuación se aplica por cervical abundante cantidad de masa IPS InLine Margin

del color del diente (es decir modelar la cara exterior de la cerámica convexa) y se seca.

Seguidamente retirar la estructura del muñón con la masa aplicada y seca. 

Nota: al modelar un hombro de cerámica (especialmente en prótesis), la masa de

hombro se puede elevar ligeramente por ínter proximal, lo que hará que la contracción en

las subsiguientes cocciones de dentina e incisal sea menor. 

2ª Cocción de masa de hombro

Después de la cocción, en caso necesario repasar ligeramente el hombro para su

ajuste. A continuación optimizar el ajuste (contracción de sinterización) del hombro con

una segunda cocción de masa de hombro. Para ello se utilizan las mismas masas de

hombro que en la primera cocción de masa de hombro. 

Primero aplicar nuevamente una capa de separador de cerámica IPS sobre el

muñón.  

A continuación completar aquellas zonas donde sea necesario e introducir masa de

hombro en las fisuras originadas por la primera cocción de forma que obtengamos un

hombro cerámico con un óptimo ajuste. Seguidamente completar el hombro, secar y

retirar la estructura con masa de hombro aplicada del muñón y colocarlo sobre la

plataforma.  
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1ª Cocción de dentina e incisal

Si se inicia con la estratificación de dentina e incisal, la primera

fase de trabajo es aplicar separador sobre el modelo. Con ello

se evita que se adhiera o se seque rápidamente la masa de

cerámica sobre el modelo. Para separar el muñón de yeso y

las zonas adyacentes del modelo se aplica IPS InLine Model

Sealer (separador de modelo) y a continuación IPS InLine

Ceramic Separating Liquid (separador de cerámica)

Nota: para lograr una óptima unión de la cerámica con la superficie del opaquer, aplicar

especialmente en la zona cervical e interdental (en prótesis) una pequeña cantidad de

IPS InLine Deep Dentina (dentina) y vibrar ligeramente. Con ello se consigue una mejor

adaptación de la masa de cerámica a la superficie de opaquer.  

Estratificar la restauración sobredimensionada, de forma que una vez cocida obtenga

su verdadera forma. Condensando la superficie de la cerámica (una vez modelada), con

un pincel grande y seco se puede homogeneizar la misma, lo cual evita la posterior

retracción de la cerámica del borde cervical.  

Después de retirar la prótesis del modelo, completar los puntos de

contacto con dentina e incisal. Antes de la cocción es

imprescindible separar la cerámica en la zona interdental de la

pieza hasta el opaquer. 

2ª Cocción de dentina e incisal

Nota: antes de realizar la segunda cocción de dentina e incisal es necesario limpiar la

restauración con vapor. 
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La restauración se repasa y limpia después de la primera

cocción de dentina. Seguidamente se completan las zonas con

las mismas masas que se utilizaron para la primera cocción de

dentina e incisal.

Prestar especial atención a los espacios interdentales y a los puntos de contacto

ínterproximales. A continuación cocer, colocando la restauración sobre la plataforma de

cocción y llevar adentro de la cámara de cocción del horno.  

Preparación de la restauración para la cocción de brillo y textura  

Finalmente se realiza el acabado de la restauración.  A

continuación se dota a la estructura superficial de surcos,

zonas convexas, cóncavas y textura con fresas de diamante

y se verifica el color. 

Cocción de maquillaje y caracterización

Las caracterizaciones dependerán del gusto del cirujano dentista y el maquillaje se

aplica siempre y cuando el color varió, se intensifica aplicando stains.

Cocción de glaseado  

Extraer IPS InLine pasta de glaseado y mezclar. Si desea otra consistencia se puede

diluir con liquido IPS InLine liquido de glaseado y maquillaje. Seguidamente aplicar masa

de glaseado como de costumbre. Evitar la aplicación de masa de glaseado muy densa y

sobre todo muy fluida
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Aspectos de las estructuras metal-cerámicas ya terminadas.

BIBLIOGRAFÍA

Aschheim W Kenneth, Dale G. Barry. Odontología estética, una aproximación

clínica a las técnicas y los materiales. segunda edición. Editorial; El servier

Science. Madrid. 2002. 

Cardoso Rieison José Alves, Goncalves Nogueira Aparecida Elenice. Estética

odontológica, Nueva Generación. Editorial; Artes Medicas Latinoamérica. Sao

Paulo. 2003. 

Desplats Mallat Ernest, Callis Mallat Ernest. Fundamentos de la Estética Bucal en

el grupo Anterior. Editorial Quintessence Books. 2001. 

García Medina Eduardo, Pedrero Fernández José Arturo. Prótesis bucal fija,

sistema metal-porcelana. Editorial; Trillas. 2001. 

Goldstein E. Ronald. Odontología Estética, principios comunicación métodos

terapéuticos Volumen I, Editorial; Ars médica. 2002.



LA IMPORTANCIA DEL LABORATORIO DENTAL EN EL ÉXITO DE UNA PROTESIS PARCIAL FIJA  METAL-PORCELANA

López Álvarez J. L Técnicas de Laboratorio en Prótesis Fija.1a Edición. Madrid. 

Editorial: Quintessence laboratorio. 2006. 

  Manual de accutrac Coltène/Whaledent Madrid/Spain, 

coltenewhaledent@teleline.es

Manual de uso de la cerámica dental IPS InLine de la casa Ivoclar Vivadent. 2011. 

Mendoza de Elías Roberto. Manual de manejo del articulador Whip Mix Ciudad

Juárez, Chihuahua.  Universidad Autónoma de Ciudad Juárez. Departamento de

Estomatología, 2004. 

Rodríguez, Fernando Manuel. introducción a la prótesis parcial fija y removible.

www.odonto.unam.mx/prótesis/file/unidad01tercero.pdf. 2011.

Rosenstiel F. Stephen, Land F Martin., Fujimoto Junhei Prótesis fija,

Procedimientos Clínicos y de Laboratorio,. Editorial; Salvat. 2006. 

Santana Barceló Federico H., Calero Palma Jorge Mario. Materiales Dentales,

conocimientos básicos aplicados. Editorial; Trillas. 2002. 

Schwartz S., Richard, Summitt B. James., Robbins William J. Fundamentos en

Odontología Operatoria. Editorial; Actualidades Medico Odontológicas

Latinoamericana. 1999.

Setter Friedrich, Pilz Christian  El modelo, Confección funcional de modelos,

Renfert.1985. 

Setter Friedrich, Pilz Christian. El encerado. Técnica de coronas y puentes,  

Renfert. 1985. 

Shilingburg Jr. T. Herbert, Habo Sumiya., Whitsett D. Lowell. Fundamentos de

Prostodoncia Fija. Editorial; La Prensa Medica Mexicana. Barcelona. 2002. 

Torres Norberto Alta técnica dental revista articulo dados individuales técnica de

pines, numero 44. 2007. 





Buy your books fast and straightforward online - at one of world’s 

fastest growing online book stores! Environmentally sound due to 

Print-on-Demand technologies.

Buy your books online at

www.get-morebooks.com

¡Compre sus libros rápido y directo en internet, en una de las 

librerías en línea con mayor crecimiento en el mundo! Producción 

que protege el medio ambiente a través de las tecnologías de 

impresión bajo demanda.

Compre sus libros online en 

www.morebooks.es
VDM Verlagsservicegesellschaft mbH

Heinrich-Böcking-Str. 6-8 Telefon: +49 681 3720 174 info@vdm-vsg.de
D - 66121 Saarbrücken Telefax: +49 681 3720 1749 www.vdm-vsg.de








