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2.0 DE DENTIBUS

Gérmenes dentales de dos incisivos centrales superiores

permanentes en diferentes etapas de desarrollo.

La mision principal de un técnico dental es fabricar nuevas coronas individuales y filas de dien-
tes. Cuando se ven desde cualquier perspectiva, estos deberian mezclarse arménicamente con la
boca del paciente. Este objetivo podria sonar trivial pero en realidad supone un gran desafio. Para
este fin, dado el numero de diversos factores que pueden tener un rol y que deben tomarse en cuenta,
es sorprendente lo bien que podemos resolver esta tarea actualmente.

Estos factores incluyen: funcion oclusal (oclusion estética y dinamica), estatica, compatibilidad de
material, biocompatibilidad, fonética, funcionalidad que no altera las demds estructuras anatémicas
circundantes (encfa, pulpa, mejillas, lengua, labios) y estética, asi como también la predisposicion
psicoldgica del paciente, para mencionar solo algunos.

Somos capaces de tomar en cuenta todos estos factores (junto a todo el progreso tecnolégico y
materiales modernos) por la razén principal de que la naturaleza nos ofrece un modelo que funciona
bien de manera que, al observar a la naturaleza, podemos adquirir la mayor parte de nuestro conoci-
miento aplicable. A pesar de todos los conceptos tedricos derivados que son importantes para nues-
tro trabajo practico, las formas externas que existen en la naturaleza nos dan los puntos de inicio mas
inmediatamente palpables y valiosos para lograr nuestra tarea. Cuando se modela una restauracién
dental, los elementos centrales son la forma dental (esto es, la morfologia de los dientes individuales)
y la apariencia general de los arcos dentales.

Actualmente hay varias subdisciplinas de la odontologia que se ocupan de la morfologia de los
dientes humanos y son relevantes para sus teorias e hip6tesis especificas. Estos son principalmente
los campos de la anatomia, la antropologia dental, la filogénesis o filogenia (historia de desarrollo
del organismo), la odontogénesis (desarrollo del diente), la odontologia forense, la prostodoncia,
la tecnologia dental y la odontologia cosmética. Si deseamos crear dientes naturalmente hermosos,
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entonces deberiamos empezar sabiendo todo lo que hay que saber acerca de lo que es un diente
natural. Ya que estamos trabajando como artesanos, la morfologia dental es la llave adecuada para
la puerta de nuestras acciones. En esta parte, nuestro objetivo es contemplar el tema de la «morfolo-
gia dental» (con sus varias interrelaciones) desde varias perspectivas diferentes a fin de dilucidar la
naturaleza de los dientes en cuanto tales, ademas de identificar los patrones, similitudes, funciones
e interconexiones.

En biologia, la morfologia se define como la ciencia de las formas y la estructura. Esta difiere de
la ciencia de la anatomia ya que se esfuerza en identificar las formas al ir mas alla de la descripcion
pura para reconocer y entender los procesos que han llevado a esas estructuras. La morfologia trata
de los exdmenes comparativos tanto de las dimensiones macroscdpicas (estructura de los drganos)
como de las dimensiones microscépicas (histologia).



2.1 MORFOLOGIA DE LOS DIENTES
ANTERIORES SUPERIORES

DE DENTIBVS CAPVT XL

UNDECIXI CAPITIS f'.'g.'b'}_‘..,e’.

ALIgroeF CONITAND

DE MAXILLA INFERIORL
Caput x.

Figura 1. Imagenes de dientes y mandibulas por Andreas
Vesallius: De Humani Corporis Fabrica, Basilea 1543, obra
maestra proclamada en la era de la moderna ciencia médica

«basada en la observacion».

1 campo de la anatomia trata con las estructuras generales del cuerpo humano. Se interesa en las

caracteristicas que tienen en comun todos o la mayoria de los individuos. Su metodologia es, por
lo tanto, mas de naturaleza normativa y, aunque se describen las variaciones posibles, estas suelen
tener un interés subordinado para el anatomista.

Es interesante que, mientras mas se desarrolld la odontologia en general, mas de estas variaciones
ganaron importancia. Por ejemplo, el conocimiento exhaustivo de las posibles variaciones en los
sistemas de conductos radiculares es esencial en la endodoncia moderna, asi como la condicién
esquelética individual es critica para el implantdlogo.

De manera comparable, todo dentista y técnico dental estéticamente comprometido dirige su
vista a las posibles variedades naturales de las formas dentales.

A pesar de lo anterior, el conocimiento de la anatomia dental promedio representa el primero y el
principal de los requisitos esenciales para nuestra comprension de la forma de los dientes.

Los caracteres genéricos tipicos, esto es, los rasgos distintivos que caracterizan la especificidad de
los dientes humanos, fueron dilucidados en 1870 por E. Miihlreiter, un dentista de Salzburgo, Aus-
tria, que definio estos caracteres con la precision necesaria para el avance de la odontologia protésica.
Gracias a su trabajo fundamental conocemos estas caracteristicas, que siguen siendo validas hasta
hoy en dia, por lo que los trabajos de Miihlreiter siguen siendo de gran importancia. En esas primeras
épocas de la anatomia descriptiva, aquellas variedades naturales disfrutaban de una atencion especial
y se describian verbalmente de una manera impresionante. Por ejemplo, Miihlreiter escribi6 [1]:

De hecho, es elemental que, para los encargados con la misién de restaurar los dientes naturales, la
mera imitacion de los rasgos tipicos es inadecuada para mantenerse fieles a la naturaleza en cada caso
especial. Los dientes artificiales deberian fabricarse exclusivamente para un cierto individuo singular
3 por lo tanto, ninguno de esos detalles menores de la forma externa, diminutos anatomicamente, esos
matices a menudo infinitesimales y siempre presentes de forma tinica, nunca deben dejarse sin atencion
al transformar y preparar tales coronas; es esa minuciosidad la que hace que los dientes en cada arco
dental sean diferentes de forma tinica de todos los demds, estampando la denticion con su marca de
individualidad; el conocimiento, pues, deberia emplearse en la adaptacion armoniosa de los dientes
protésicos a los caracteres naturales aiin existentes o a los rasgos faciales de la persona.

Cuando leemos este fragmento del pasado que tan claramente comprende y describe nuestra
mision, nos damos cuenta de lo poco que ha cambiado para nosotros actualmente: a pesar de todo el
progreso técnico, esta tarea usualmente es la mas dificil.



Norma - normal variante - patolégico

La norma es el medio, el promedio, lo méas comun, el punto de referencia y, en medicina, también
es aquello que estd saludable. Para un médico es importante saber qué es lo normal.

Esto ofrece un modelo mental que puede utilizarse a modo de comparacién con las apariencias
observadas.

La manera restringida o amplia como se interprete la norma siempre depende del sistema de
valores y, por lo tanto, algunas veces es subjetivo.

Esto contrasta con la variante normal. Esa es una desviacién de la norma, pero una que, a dife-
rencia del hallazgo patolégico, no requiere tratamiento, no necesita seguimiento y es, por lo tanto,
insignificante. La variante normal de una estructura fisica se centra alrededor de la adaptabilidad del
organismo.

En muchos casos, como en la dislexia, por ejemplo, ciertos hallazgos psicolégicos o formaciones
oOseas asignadas a una variante normal o a una malformacion patoldgica son problemas centrales y
controversialmente debatidos. Ya que la diversidad es la estrategia principal de la evolucién, siempre
serd problemético definir una norma.

En odontologia, la disgnatia es un buen ejemplo de la dificultad involucrada en este tipo de asig-
nacion. El arco dental perfecto estandar es una excepcioén absoluta. La mayoria de los arcos contiene
desviaciones leves a moderadas en el posicionamiento dental. Estos, sin embargo, usualmente son
compensados de tal forma que el sistema masticatorio funciona sin desorden. Incluso la disgnatia
mis severa no debe implicitamente conllevar a alteracion o disfuncién en un paciente, aunque puede
causar sintomas fuertes en otros. Por otro lado, hay ciertas circunstancias en las cuales las irregula-
ridades individuales muy menores, como una disposicién psicoldgica alterada, por ejemplo, puede
causar sintomas clinicos y requerir terapia.

El dibujo

El medio clésico de presentacion en anatomia son los dibujos. Incluso ahora, las ilustraciones
cientificas atin tienen su lugar en las ciencias naturales y la anatomia dental se representa principal-
mente mediante dibujos. No es una coincidencia que uno de los libros de texto fundamentales en
anatomia dental se denomine Odontographie [2]. La ilustracion gréfica de los dientes no es una parte
menos importante de nuestra educaciéon como técnicos dentales y odontélogos.

Abb. 4. ° g
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Figura 2. Incisivo central superior.

Tomado de Miihlreiter [1].



Figura 3. Imagen de microscopia electronica de barrido

(SEM, por sus siglas en inglés) de un incisivo lateral superior.

Figura 4. Anilisis de la curva de la superficie de un inci-

sivo central superior.

Figura 5.

A diferencia de las fotos, en los dibujos somos capaces de representar matices que son detectables
al observar un objeto desde varios d4ngulos o bajo diferentes condiciones y el dafio, los defectos o las
estructuras triviales que puedan distraer la vista del espectador pueden omitirse. Con fines educa-
tivos, las caracteristicas pueden enfatizarse o exagerarse. Un ilustrador es particularmente capaz de
reproducir las caracteristicas esenciales de la observacion y el andlisis de varios objetos, incluso si
estos estan en movimiento. Leonardo Da Vinci (1452-1519), quien se veia a si mismo mds como un
cientifico natural que como un artista, creia que podia lograrse un nivel especial de conocimiento a
través de la observacion precisa y las representaciones fieles de la naturaleza. Sus dibujos anatéomicos
posteriores estaban tan adelantados a su época que permanecieron fuera del uso de la medicina que
se practicaba en sus dias. Siglos después, estos seguian siendo los estudios més exactos de todos los
tiempos. Hasta ahora, un buen dibujo puede transmitir mejor la verdadera naturaleza de un objeto
que lo que podria cualquier fotografia u otra imagen técnica, aunque tales procedimientos modernos
nos permiten reproducir estructuras y caracteristicas que son dificilmente evidentes a simple vista, o
no lo son en absoluto (Figuras 3 y 4).

La metodologia de las ilustraciones dibujadas de las formas dentales automaticamente se rela-
ciona con el hecho de que cada anatomista produce un dibujo diferente. Esto se debe a que, por un
lado, se estudian diferentes colecciones de muestras y, por el otro, a que estas formas se interpretan
de forma variada.

El término decisivo aqui es el de interpretacion. Y eso es exactamente lo que hacemos cuando
nos preocupamos por las formas dentales. En este contexto, prestamos especial atencion a diferentes
aspectos de forma dependiendo de la especialidad o drea de interés. Varios libros de anatomia dental
[3-5] contienen ilustraciones muy variadas en las cuales todos los dibujos reproducen los puntos de
referencia mas importantes para los anatomistas.

Este libro particularmente emplea escaneos 3D y fotos de dientes naturales. Los libros de texto
estandar acerca de la anatomia dental [6, 7] desde hace mucho han utilizado fotos como medios
adecuados de presentacion.

Orden espacial

Para que seamos capaces de estudiar y describir los planos de construccion del cuerpo requeri-
mos de un sistema no ambivalente de orden espacial para las relaciones direccionales y posicionales
(Figura 5). Ya que esto se trata de un conocimiento dental basico y tecnolégico, se supone aqui que
el lector esta familiarizado con la nomenclatura correspondiente y, por ello, nos abstendremos de las
explicaciones.
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masculino

femenino

Tamaiio dental
a) Longitud de la corona

Los anatomistas usualmente estudian dientes esqueletizados. Esto inevitablemente conlleva a re-
sultados desviados, como han demostrado los estudios en humanos vivos. Dependiendo del método
de examen, se pueden utilizar dientes extraidos o imdagenes de rayos X para medir la longitud de la
corona anatomica hasta la unién cemento-esmalte, pero solo puede medirse la corona clinica hasta
la encia de forma intraoral o en modelos de yeso. El Capitulo 2.3 trata sobre los tamafos dentales
clinicos.

Los valores promedio de Miihlreiter (Figura 6) estan bastante acordes con los valores més recien-
temente medidos por Magne y cols. [8]:

Incisivo central Incisivo lateral Canino superior
superior superior
(n=44) (n=41) (n=38)
original 11,7 9,55 10,8
desgastado 10,7 9,34 9,9

b) Ancho anatémico

El ancho anatémico de un diente estd determinado por su dimension més grande en la direcciéon
mesiodistal. Cuando el diente se encuentra apropiadamente ubicado en la denticién natural, esto
equivale a la vista ortorradial de un diente perpendicular al arco dental. (Los promedios presentados
en la Figura 7 fueron establecidos por Miihlreiter).

Cuando se revisa el trabajo en el paciente, es importante entender el tamafo promedio de las
coronas dentales naturales y, mucho mas importante, la amplitud de la variacién natural. Ciertas
dimensiones ocurren en la naturaleza en casos extremadamente raros, si es que ocurren en algin
momento, y es mejor no exceder estas dimensiones.

Figura 6. La longitud promedio de las coronas anatémicas
de los dientes anteriores superiores en milimetros, segiin

Miihlreiter 1928 [1]. (n = 100 por diente).

Longitudes anatémicas de coronas de diente anterior

superior segin Magne y cols. 2003 [8].



Figura 7. Ancho (mesiodistal) promedio de la corona
anatémica en milimetros, segun Miihlreiter [1].

(n =100 por diente)

masculino

femenino

Medidas mas recientes dirigidas por Magne y cols. [8] en dientes extraidos produjeron las si-
guientes amplitudes promedio de coronas de dientes anteriores superiores:

Ancho de las coronas anatémicas de los dientes anterio- r . q .
Incisivo central Incisivo lateral Canino superior
res segin Magne y cols. 2003 [8]. " .
superior superior
(n=44) (n=41) (n=238)
9,2 7,2 8,0

¢) Tamarios mdximo y minimo de las coronas dentales

Naturalmente, ninguna investigacion puede cubrir todos los casos extremos que pueden ocurrir.
No obstante, la tabla informativa que se presenta abajo ofrece una impresion precisa de la amplitud
de las variaciones en el tamafio de las coronas. De cierta forma, estos valores delinean las dimensio-
nes dentales a las que deberiamos adherirnos cuando diseiamos restauraciones que esperamos que
se vean naturales.

En esta unidn, la anatomia de las raices dentales no se tratara en mayor detalle, ya que son de un
interés subordinado para la odontologia cosmética, pero la forma de la corona anatémica es de inte-
rés fundamental aqui. Los siguientes dos capitulos trataran con los criterios estéticos y discutirdn de
manera mas cercana las influencias causadas por las estructuras ambientales.

Valores minigiepimaximos, ¢l Epgstrleatn Incisivo central Incisivo lateral Canino superior
Miihlreiter 1928 [1]. . :
superior superior
(n=100) (n=100) (n=100)
Longitud de
ongina de a corona 8,5-14,5 7,8 12,0 7,5-13,0
(cervical-incisal)
Ancho de la corona
6,9 - 10,6 5,0-38,0 6,3-9,0
(m-d)
Grosor de la corona
(v-0) 5,6 -8,8 5,0 -8,4 6,4 -10,0
V-0




A. Incisivos

En virtud de su forma de cincel o de pala, los incisivos son principalmente (y literalmente) dientes
de corte muy efectivos. Estan disenados para cortar y desgarrar alimentos en pequeas piezas mas-
ticables. Su forma diferenciada refleja la forma refinada en que los seres humanos comen su comida
actualmente. Como resultado de la habilidad de suavizar los alimentos cocindndolos, la funcién de
cortar agudamente la comida ha superado la necesidad de morder y desgarrar.

Esta morfologia incisiforme, también inherente a los humanos, junto con los bordes incisivos
individuales dispuestos en dos hileras arqueadas llenas de bordes incisales que se superponen hori-
zontalmente (overjet) y verticalmente (overbite, sobremordida) en el segmento frontal, han probado
sus méritos en la naturaleza. De hecho, esta morfologia y disposicion también se encuentra en una
variedad de especies animales, incluyendo varios géneros de peces.

En términos de la odontogénesis, la forma basica de los incisivos deriva del diente unictspide en-
contrado en los simios antropoides. Este diente atin existe en los incisivos laterales de varias especies
de simios; sin embargo, los incisivos de los humanos y de los monos suelen tener forma de cincel con
un borde incisal recto. El borde incisal no se vuelve recto sino como resultado de la erosion fisiol6-
gica, esto es, de forma secundaria luego de la erupcion del diente (Figuras 10, 11). En la mandibula
superior, en general, el movimiento como de pala esta claramente mas pronunciado en los incisivos
centrales mas grandes, debido al redondeado distal méds prominente y a la erosién més débil del
borde incisal. Sin embargo, ya que las posiciones dentales son un factor tan contribuyente en este
contexto, las desviaciones no son poco comunes.

Forma basica del diente

En los estudios anatémicos, la forma convencional de describir el diente consiste en caracterizarlo
desde perspectivas especificas. Cuando caracterizamos el diente, los planos de vision propuestos
incluyen los ejes espaciales mesiodistal, orovestibular e incisocervical y/o las direcciones de la vista
(Figura 12).
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Figura 8. Incisivos de un perro. La forma del diente es muy
similar a la de los humanos. El cardcter angular es claramente

identificable.

Figura 9. Incisivo lateral de un orangutan adolescente.

Figuras 10, 11. Incisivos centrales permanentes durante la

erupcion dental (arriba). Auin se notan tubérculos de esmalte
en nimero variado. Normalmente, se desgastan en un borde

incisal recto de forma relativamente temprana (abajo).

Figura 12.



Figuras 13, 14. El trapezoide es la forma de corona mds
comun, pero no la inica. Se muestran dos variantes nor-
males de incisivos centrales naturales, los cuales tienen
una tendencia a afilarse distalmente y tienen la forma de
un trapezoide invertido, esto es, méas amplio cervicalmente
que incisivamente. Modelos de ortodoncia del Dr. Michael

Hochholzer.

Cuando se observa el diente de forma separada desde la vista mesial y distal, asi como desde la
vista labial y lingual, el resultado es una descripcion de 5 vistas (incluyendo la vista desde la direccién
incisal; la vista apical normalmente no se describe).

Las proyecciones reducidas de tal manera pueden entonces utilizarse para describir rasgos basicos
de forma, tales como: formas de contorno, contornos externos individuales, bordes, posicién ecuato-
rial, perfiles, inclinaciones y curvaturas de las superficies, etc. Ademds, normalmente se resaltan los
surcos claramente evidentes tanto positivos (prominencias, rebabas, tubérculos, etc.) como negativos
(fosas, fisuras, indentaciones, etc.) y la posicion de los puntos de contacto.

Cuando se describe la forma del diente, usualmente se intenta asignar morfologfas organicamente
complejas a formas bésicas geométricamente simplificadas. Esto, sin embargo, solo puede ofrecernos
una matriz en bruto. Por ejemplo, la forma basica de las coronas de los incisivos, cuando se ven desde
la vista labial, se denominan trapezoidales (o triangulares a rectangulares) y triangulares cuando se
ven desde la vista proximal.

Los diferentes rasgos comunes de los respectivos dientes pueden identificarse con base en tales
simplificaciones. Son ejemplos generalmente aceptados de esto los rasgos de la raiz y los caracteres
angulares de las coronas incisivas. Tales caracteristicas tienen una validez muy general, pero dejan
mucho espacio para las variadas formas individuales. Esta amplia generalizacion es caracteristica de
todas las descripciones anatémicas.

Angulo de linea, 4ngulo de punto

Angulo de linea'y dngulo de punto son términos anatémicos descriptivos que se utilizan para in-
dicar una localizacién [4]. Un dngulo de linea se refiere a una linea imaginaria formada por la unién
de dos superficies dentales definidas por sus relaciones direccionales combinadas. En el nombre se
incluye la orientacién de las superficies correspondientes, por ejemplo, dngulo de linea mesiolabial.

Figura 15. Angulo de linea y angulo de punto. Se pre- . .
RS . Angulo de linea Angulo de punto
sentan en un incisivo las ocho lineas y los cuatro puntos

correspondientes. Los dientes posteriores se denominan

-~ -"\ ; -
andlogamente, donde incisal es remplazado por oclusal f / A A
. N \ M |
y labial por bucal. | 1
X |
mesiolingual | | ! distolabial
. | | |
mesiolabial distolingual !
ioincisal - o L A
mesioincisal dismindsa{nesmlmguomclsal distolinguoincisal
labioincisal  linguoincisal mesiolabioincisal ~distolabioincisal
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Figura 16, 17. Espacio: de acuerdo con Fuller [4], las aber-
Espacios vestibulares turas del drea de contacto deberian ser aproximadamente del
mismo tamaiio y simétricas en cualquier lado de la linea me-

dia imaginaria (linea morada).

Se explicaran en esta seccion debido a que el término «angulo de linea» se utiliza muy frecuente-

mente en conferencias y publicaciones en relacion con las coronas anteriores cuando se nombran los
sitios correspondientes sobre el diente y el margen gingival. En este contexto, y sin mayor especifica-
cion, el angulo de linea generalmente se refiere al mesiolabial o distolabial. Estas dos lineas labiales
son las mas relevantes en la aplicacion clinica cuando, por ejemplo, se ubican las incisiones en cirugia
pléstica estética o cuando se contornean trabajos de restauracién dental; corresponden, aproximada-
mente, a la posicion de las crestas mesiales y distales de la superficie labial.

Espacio

El término espacio se refiere al dngulo de apertura entre la pared interproximal del diente ad-
yacente o las porciones de curvatura, lo cual define el espacio entre dos dientes adyacentes. Los
grabados empiezan en el drea de contacto y se extienden cervical, incisal (oclusal), lingual, facial y
apicalmente (Figuras 16, 17).

De acuerdo con Fuller [4], las siguientes reglas generales se aplican a los espacios:

1. Los espacios incisales (y/o oclusales) aumentan en tamano relativo posteriormente.

2. Los espacios cervicales disminuyen en tamafio relativo posteriormente.

3. Vistos desde la perspectiva incisal, los espacios vestibular y oral en las coronas anteriores son
aproximadamente iguales en tamaro.

4. Vistos desde la perspectiva oclusal, los espacios orales en los dientes posteriores son normalmente
mas grandes que los vestibulares.

5. Los contornos de los dientes en los dos lados del espacio son muy similares en la imagen refleja.

Se debe tomar en consideracién que los espacios representan contornos curvos simplificados en
lineas rectas. Es posible aqui una diversidad de lineas de contorno e iteraciones de los espacios inter-
proximales que dependen del tamafio de los puntos de contacto y/o superficies de contacto, el grado
de desgaste, rotaciones dentales y la morfologia especifica.

Los contactos proximales posteriores siempre se localizan mds alld, en la direccién cervical. Los
espacios cervicales son por lo tanto mas pequenos y los incisales mas grandes. Ya que los puntos de
contacto en direccién posterior también migran siempre mds alld bucalmente, los espacios linguales
aumentan en su tamano relativo.
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Figura 18. El curso tipico de la union cemento-esmalte en
un diente natural #21 (escaneo 3D de un diente extraido).
Labial y lingualmente, la curva més pronunciada cambia
ligeramente en direccion distal. Mesialmente, la desvia-

cion es mas pronunciada en direccion incisal que distal.

Figura 19. Perfiles centrales de coronas dentales en las 3
direcciones espaciales (morado) y lineas de contorno pro-
yectadas como siluetas (blanco). Debido a las reducciones
y asimetrias de la forma compleja de la corona, estos con-
tornos no son equivalentes a secciones transversales rec-
tas sino que son curvas a lo largo de diferentes areas de la

superficie del diente. (Escaneo 3D de diente extraido #21)

labial mesial lingual distal

Curso de la union cemento-esmalte

La unién cemento-esmalte va paralela al margen alveolar de la cresta alveolar, siguiendo un curso
ondulado en todos los dientes. Se curva hacia el vestibulo, oralmente en direccion apical y proximal-
mente en direccién incisal (Figura 18).

En general, la extension de la curvatura se estrechara en direccién posterior. Por lo tanto, la ex-
cursion incisal en uno y en el mismo diente en general es mas grande mesialmente que distalmente.
Las curvaturas adyacentes proximalmente en dos dientes son casi idénticas.

Se debe prestar atencion a esta linea muy pronunciada en forma de silla de montar en las coronas
anteriores, particularmente durante la preparacion de la corona. De otro modo, la amplitud bioldgica
puede ser vulnerada interdentalmente. En consecuencia, el borde de preparacion en las coronas debe
correr en un curso osteopldstico y no puede correr circularmente en un nivel.

Formas de contorno

En las descripciones anatomicas de las formas de contorno y de sus elementos de contorno desde
las cinco vistas desde labial, lingual, mesial, distal hasta incisal, se debe tener en consideracion el
hecho de que hay una proyeccion involucrada, similar a una silueta. La silueta del diente no armo-
niza con el perfil en el medio de un plano espacial. Ese seria el caso con una esfera, por ejemplo.
Sin embargo, las diferencias resultan del hecho de que la corona dental exhibe una geometria mas
compleja (Figura 19).
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Estas diferencias son mas evidentes en la vista incisal. Cada seccién transversal horizontal tiene
una forma diferente y ninguna de ellas coincide con el contorno (Figuras 21, 22). Lalinea del ecuador
de la corona es extremadamente ondulada. Esa es la razon por la cual las formas del contorno de la
corona del diente desde la vista incisal muestran fuertes variaciones incluso cuando las desviaciones
en el angulo de vision son muy pequenas (Figura 22).

Vistas en direccion proximal, las diferencias parecen ser mayores lingualmente, en el caso de las
crestas marginales muy pronunciadas, y labialmente, cuando una caracteristica curvatura marcada
estd presente. Las desviaciones usualmente son minimas en la vista frontal y/o lingual. Las formas
de contorno vistas desde esta direccion componen el rasgo que nos parece intuitivamente como el
elemento mas esencial de la forma de la corona. En este contexto, no debemos olvidar que esta pro-
yeccion se hace desde la tridimensionalidad y la plasticidad del diente.
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Figura 20. Perfiles horizontales de una corona dental natural,
diente #21. Como en el casco de un barco, los perfiles forman

un contorno individual en cada seccién.

Figura 21. Secciones transversales horizontales del mismo
diente natural #21 como en las Figuras 19 y 20. En conjunto,
los contornos siempre son rectangulares, aumentan su grosor
cervicalmente y no convergen hacia la raiz ovoide hasta su
ltimo tercio (5). Lo sorprendente es que el perfil incisal se
afina trapezoidalmente en direccion labial (1, 2) y la forma
trapezoidal cambia en direccion a la raiz y en direccion lin-
gual (3, 4). En ningn punto las secciones horizontales son
triangulares como la vista incisal superior (Figura 22) podria

sugerir.

Figura 22. Formas de contorno del mismo diente natural

#21, como en la Figura 19, desde dos vistas ligeramente des-
plazadas: izquierda, el eje de la raiz del diente; derecha, en el

eje de la corona del diente.



Figura 23. Varias perspectivas de un incisivo

izquierdo central superior natural extraido.

Figura 24.
a) Diente #21 desde la direccion labial.

b

Forma trapezoidal.
c) Tercios verticales de la corona.

d

Contorno mesial externo, contacto proximal.

e) Contorno distal externo, contacto proximal.
f) Contorno cervical, cenit.

Contorno incisal.

©

1. Incisivos centrales superiores

Consideremos primero las caracteristicas generales de la forma de la corona tal como la describen
los anatomistas, esto es, desde las cinco direcciones: labial, lingual, mesial, distal e incisal.

a) Vista labial

La superficie labial es principalmente trapezoidal (Figura 24b). El borde paralelo més grande
forma el borde incisal y el més corto se localiza cervicalmente. La corona es mas larga que ancha. De
todos los incisivos restantes, la corona del incisivo central superior es la mas amplia en proporcién
con su longitud. La superficie labial se curva de forma convexa en ambas direcciones (cervical-incisal
y mesiodistal). La curvatura alo largo del eje de la corona es mas pronunciada cervicalmente y tiende
a aplanarse en direccién incisal. La curva mesiodistal se encuentra mesialmente mas pronunciada
(= caracteristica de la curvatura).




Contorno mesial

El contorno mesial (Figura 24d) usualmente solo es un poco convexo y algunas veces casi recto.
La protuberancia mds prominente puede encontrarse en el tercio incisal de la corona cerca de la
esquina mesioincisal. Esto forma el contacto proximal. La esquina mesioincisal tiende a ser afilada.

Para lograr una mejor perspectiva hacia las caracteristicas de la forma de la corona, se puede
realizar un analisis de la curva de las coronas dentales utilizando escaneos 3D. Estos producen una
representacion de color falsa que depende de la curvatura en la cual las dreas convexas o concavas
mads pronunciadas se resaltan en rojo, las regiones con una curva mas débil en amarillo a verde y los
puntos planos se indican en azul.

El contorno mesial se define mediante el volumen de las crestas mesiales marginales labiales y
linguales (Figuras 31, 32). Estas dos crestas delinean la superficie mesial plana o ligeramente convexa
de la corona dental. Dificilmente se encontrara una indentacién céncava en la superficie mesial de
una corona (Figuras 25, 26, 30, 36).

La observacion de los contornos proximales y las superficies de la corona merecen una conside-
racion especial debido a que estos cursos y lineas son determinantes para lo que percibimos como
«forma dental». Es significativo diferenciar aqui entre el curso de la cresta marginal labial, su limite
mesial, la seccion transversal de la corona y el contorno de la corona (Figuras 31-33).

Figura 25. Anilisis 3D de la curva en un diente extraido #11
con un flanco mesial tipico. Vistas desde la direccion labial y
la mesiolabial.

Las crestas labial y lingual delinean la superficie mesial del
diente. Tanto en el contorno como en su superficie, la unién
cemento-esmalte se ve como un pliegue claramente concavo
(flechas). Coronal desde alli, el drea entre las crestas es plana

o convexa en todo punto.

Figura 26. Germen dentario #11 con formacién de corona
madura y una cresta marginal mesial muy prominente en
direccion labial. La superficie mesial de la corona es plana.

a) Vista desde la direccion labial.

b) Vista desde la direccion incisomesiolabial.




Figura 27. El mismo diente que en la Figura 25 desde
la direccion labial y la distolabial. Entre la cresta labial y
lingual se observa un aplanamiento discreto. En las su-
perficies proximales distales se puede observar una inden-
tacion coronaria de la unién cemento-esmalte entre las
crestas marginales. Sin embargo, esto no afecta la forma
del contorno. Esta es contiguamente convexa o se aplana

en direccion cervical. Véanse también Figuras 29-36.

Figura 28. El mismo germen dentario que se muestra en
la Figura 26. En la direccién incisal-coronal, la superficie
distal de la corona muestra un abultamiento convexo més
fuerte que su superficie mesial.

a) Vista desde la direccion lingual.

b) Vista desde la direccion distolingual.

Contorno distal

El contorno distal (Figura 24e) igualmente exhibe un abultamiento hacia afuera donde el redon-
deamiento del arco es mds pronunciado que en la porcién mesial (Figuras 23, 24, 27, 36). Igualmente,
la esquina disto-incisal es mas redondeada que la mesial. La indentacién mds prominente forma el
contacto proximal en la transicion desde la direccion incisal hacia el tercio medio de la corona. E1
punto distal de contacto esta localizado mas en direccion cervical que mesial.

El contorno distal de la corona determina la apariencia general del diente en un alto grado. No
fue por coincidencia que J. L. Williams en su categorizacion de los dientes en tres formas basicas:
cuadrado, triangular, oval (véase también Capitulo 2.3) mencion6 un contorno distal en forma de S
como el rasgo principal de la clase III (forma oval de la corona).

Un escrutinio mas cercano de una variedad de dientes extraidos revelard no obstante que, incluso
coronal a su unién cemento-esmalte, la corona nunca muestra una indentacién a lo largo del curso
de su cresta marginal labial y por lo tanto de su contorno externo (Figuras 25, 26, 30, 32). Las crestas
marginales convergen hacia la raiz de forma plana o con un abultamiento hacia afuera. Esto es evi-
dente en particular lingualmente debido a que, desde esta perspectiva, la altura proximal de la unién
cemento-esmalte es facil de identificar (Figuras 24, 28).

Entre las crestas marginales distales, puede encontrarse con frecuencia una indentacion leve en
la porcion mas cervical de la superficie distal de la corona; sin embargo, esto es enmascarado por la
cresta labial y no se evidencia con respecto a la forma del contorno del diente (Figuras 27, 29, 30).
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Figura 30. Seccién horizontal a través de un escaneo 3D del mismo diente extraido #21, como

Figura 29. Vista distal de un diente extraido #21 (escaneo 3D). Las superficies mesial y distal
se muestra en la Figura 29, a nivel del receso distal ligeramente superior a la unién cemen-

de la corona estdn formadas por las crestas marginales lingual y labial limitrofes. Las superfi-
to-esmalte proximal. Esta indentacion discreta esté localizada entre la cresta marginal labial y

cies proximales se aplanan donde las crestas comienzan a encajar cervicalmente. En direcciéon
lingual, pero no aparece en el contorno. La superficie mesial usualmente no muestra un receso.

distal, surge una indentacién minima en la direccién orovestibular (resaltado en amarillo).

I I

Figuras 31, 32, 33. El contorno externo del mismo diente segtin lo mostrado en las Figuras 29 y 30 visto labialmente, en la region de la uniéon cemento-esmalte (amarillo). Linea azul: seccién transversal

vertical del plano frontal que divide la corona. Esta indentacion cervical causa la seccion transversal para formar una linea ligeramente en forma de S en direccion distal. El contorno de la corona en la

vista labial superior, no obstante, es consistente con el curso de las crestas marginales (Figura 32, rojo) y muestra un abultamiento contiguo hacia afuera. Figura 33 desde una vista ligeramente distal.

a8

Figuras 34, 35. Diente natural #11 extraido desde direccion labial y distolabial. Consistente con el curso de la cresta marginal

Figura 36. Germen dentario #11, seccion frontal. En gene-

ral, la superficie toma un curso convexo a plano sin canales

distal, el contorno distal de la corona corre continuamente convexo hacia la uniéon cemento-esmalte. El cambio de direccion en la
en direccion incisal-apical. Derecha: mesial.

transicion a la raiz inicia un contorno externo en forma de S de la corona.



Figuras 37, 38. Las cinturas y prominencias del cingu-
lo pueden parecer variaciones menores de las lineas del
contorno mesial y distal en el tercio cervical. Estas on-

das también se encuentran a través de la superficie labial.

Diente extraido #21.

Figura 39. Un error comin cuando se modela la restaura-
cién dental es el énfasis excesivo de la constriccion cervical

distalmente (arriba). Dos carillas diferentes en el diente #21.

Figura 40. Con frecuencia, se encuentra una indentacién

labialmente en el cuello del diente de los incisivos centrales
maxilares. En este punto, la encia forma una prominencia en
direccion incisal. Esta indentacién superficial usualmente es
més pronunciada en uno de los dos dientes y tiende a locali-

zarse en la mitad mesial del cuello del diente.

Las desviaciones minimas de la forma, como cinturas o abultamientos del cingulo (Figuras 37,
38), pueden causar que la corona forme una indentacion verdadera, discreta y convexa. Cuando los
dientes se encuentran danados o alongados periodontalmente (Figura 50), entonces la forma en S
del contorno distal es més pronunciada debido a que, de otro modo, las porciones subgingivales del
diente serfan visibles.

El grado de abultamiento distal puede fluctuar fuertemente hasta tal punto que la porcion frontal
y el ala distal se vuelven mds pronunciadas. El contorno distal en si mismo es altamente variable y
multifacético. Pueden encontrarse casi todas las combinaciones de grados de curvatura, inclinacion
y longitud de la linea, lo cual refleja la amplia diversidad de formas y los problemas asociados de
clasificacién por la forma del contorno.

En general, el hecho es que los contornos proximales (que representan la forma tridimensional de
las superficies proximales) tienen una influencia mayor sobre la forma definitiva del diente y, por lo
tanto, su transformacion por el técnico dental requiere la mayor precaucion y atencion.

Cuando se ven los contornos intraoralmente, deberia considerarse que las papilas también defi-
nen las lineas del contorno en el tercio cervical.

Contorno cervical

El contorno cervical de la corona anatémica del diente se define por el curso de la unién cemen-
to-esmalte; mientras que la de la corona clinica se define por el curso de su encia marginal. En ambas
instancias, la curva usualmente es asimétrica y el cenit se ve ligeramente desplazado en direccion
distal (Figura 24f).

El margen gingival depende particularmente de la curva mesiodistal y cervicoincisal de la super-
ficie labial del diente en el cuello, del tipo de encia y de la forma y longitud de las puntas papilares.
Puede, por lo tanto, mostrar variaciones muy fuertes en la curvatura, el contorno y la altura.

Intraoralmente, la encia determina la forma del diente por completo. El técnico dental solo tiene
una influencia limitada en esta situacion, excepto en el caso de los implantes. Esto ilustra particular-
mente bien la necesidad de una colaboracion cercana con el dentista. Incluso para el dentista, esta
zona es la més facilmente manipulada y, por esa razon, a menudo desafortunadamente descuidada.
Pero cuando los margenes gingivales se encuentran comprometidos es casi imposible lograr un re-
sultado general 6ptimo, incluso con formas dentales perfectas.



Figura 45. Formas de contorno promedio tipicas de los incisivos centrales superiores calculados mediante la transformacion de 8 arcos dentales masculinos: el contorno mesial corre aproximadamente

paralelo a lo largo de la corona incisal y el tercio medio de la corona y es poco curvo. En el tercio cervical, los mérgenes gingivales hacen que el ahusado y la curvatura sean mds pronunciadas que en la

porcion distal. También por este motivo la localizacion del dpex cervical se desplaza ligeramente en direccion distal. Las papilas afiladas de forma aguda se extienden casi hasta debajo de los contactos

proximales y son distalmente mas cortas que mesialmente, lo que corresponde a la posicion de los contactos. El caracter angular es claramente identificable. La esquina incisal distal es mas redonda y

més grande que la mesial. El borde incisal corre esencialmente recto. (Para una explicacion acerca del método de transformacion, véase Capitulo 1.2).

Figura 46. Incisivos centrales naturales (masculinos) con
lineas de contorno mesial y distal «promedio». Los contor-
nos son muy similares a los dientes estandarizados mediante
transformacién. La depresién en la superficie labial en el
cuello del diente hace que el diente #11 exhiba una indenta-

cién de los margenes gingivales en direccién incisal.

Figura 47. Incisivos centrales naturales (femeninos) con
contornos mesiales y distales muy rectos y cervicales apenas
conicos. Margenes gingivales extremadamente planos con

papilas muy cortas. Desgaste en #21.

Figura 48. Incisivos centrales naturales (masculinos) que
muestran una marcada estrechez cervical, pero contornos
mesiales y distales débilmente curvados. El contacto mesial
proximal muy lejos en direccion incisal y las papilas largas
que se extienden sobre la mitad de la corona del diente. Ras-

tros incisales pronunciados de desgaste.

Figura 49. Incisivos centrales naturales (femeninos) con un
contorno distal prominentemente curvo; la curva en el tercio
medio de la corona es mas pronunciada y el diente por com-
pleto se afila mucho en direccioén cervical. El contorno me-
sial se encuentra similarmente curvado por el espacio mesial
profundo. El borde incisal también muestra el caracter gene-
ralmente redondo del diente y solo sigue una linea recta por

una distancia corta (particularmente en el #11).

Figura 50. Incisivos centrales naturales (masculino) con
un volumen distal como de ala mas fuertemente pronun-
ciado. La curva e inclinacién de los contornos distales son
muy grandes. En contraste, los cuellos del diente son bas-
tante delgados. Como resultado de sus grandes dimensiones
mesiodistales, tales dientes con frecuencia protruyen en una
«posicion de mariposa» con ejes longitudinales inclinados

hacia afuera de sus coronas.

Figura 51. Incisivos centrales naturales (masculino) con

contornos mesiales y distales ligeramente cervicales y ligera-
mente curvados. El margen gingival tiene esquinas bastante

planas.



Figura 54.
a) Diente #21 desde direccion mesial.
b,
¢) Tercios verticales de la corona.
d

e

Forma triangular.

Curso de la unién cemento-esmalte.

Contorno labial.

fa i)

Contorno lingual.

Figura 55. Imagen de microscopfa electrénica de barrido
(SEM) de diente extraido #21 desde direccion distal. El cin-
gulo labial se desprende claramente de la porcién incisal de la

superficie labial debido a su concavidad.

b) Vista mesial y distal

La forma bésica de la corona del incisivo superior central desde la direccién proximal suele des-
cribirse como triangular. En los siguientes parrafos, los tres contornos se describen como los lados
de un triangulo. La forma del contorno es idéntica cuando se ve desde la direccion mesial y la distal
(imagen en espejo) y solo difiere el curso de la unién cemento-esmalte.

Contorno cervical

El contorno cervical de la corona anatémica del diente equivale al curso de la unién cemento-es-
malte (Figura 54d). Esto traza una linea ondulada convexa-céncava-convexa en la porcion apical.
Frecuentemente se afila en una punta en forma de V. En comparacion a los demds dientes, la ex-
cursion sobre los incisivos centrales superiores es mucho mayor en direccion mesial y se extiende
aproximadamente hacia el borde cervical del tercio medio de la corona. La curva puede ser simétrica
pero también asimétrica con su apex desplazado en direccion labial. La altura de los extremos lingual
y labial también puede fluctuar aunque la unién cemento-esmalte suele estar localizada lingualmente
mas lejos de la porcién apical.

El curso del contorno también estd asociado con la ausencia de estructuras cingulares proximal-
mente (lo cual ilustra claramente el impacto del cingulo basal en la morfologia labial y lingual donde
forman el vientre cervical). La importancia clinica del contorno cervical se encuentra principalmente
en la consideracién que debe hacerse de esta en la preparacién de las coronas.

Contorno labial

En el contorno labial, pueden delinearse dos porciones (Figuras 54e, 55). La porcién cervical esta
formada por el redondeo del cingulo basal. El cingulo (latin, «faja») es una estructura en el l6bulo
lingual y labial en el tercio cervical de la corona, que rodea el cuello del diente mesialmente y distal-
mente. Es el elemento que determina la forma en esta area de la corona. La elevacién puede mostrar
varios grados de abultamiento y forma el punto mds prominente en la superficie labial. En muchos
casos, el cingulo dificilmente se desarrolla y la corona es extremadamente plana en la direccién in-
cisocervical. Muy frecuentemente, un cingulo basal mas pronunciado se desprende por un pliegue
céncavo transverso claro en las proporciones incisales de la superficie labial. Un surco cingular en
forma de fisura no ocurre en la porcién labial como en la lingual.

En general, la silueta de la superficie labial puede exhibir una curva variadamente pronunciada,
pero solo describe raramente una curvatura uniforme. Principalmente, las indentaciones claras son
esporddicamente evidentes, principalmente en el tercio cervical, aunque con frecuencia también in-
cisalmente. Partes de la superficie pueden también ser planas o algunas veces incluso ligeramente
concavas en el tercio medio (Figura 55).
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Contorno lingual

El contorno lingual es un compuesto de los contornos de varios elementos diferentes y, en con-
secuencia, es variable.

Cervicalmente, el contorno estd determinado por el cingulo y/o la presencia de un tubérculo
o sus accesorios. En el medio de la corona, esta cambia hacia las siluetas de las crestas marginales
linguales. Incisalmente, las facetas de desgaste pueden, de nuevo, influir sobre el curso. Durante su
erupcion, el diente posee un borde cortante afilado o redondo que puede verse desde la direccion
proximal, el cual se desgasta muy rdpidamente por la masticacion y se convierte en un borde incisal
plano. Sin embargo, dependiendo de la situacién oclusal, también puede haber algun desgaste mas
cervicalmente (Figura 54f).

Superficies mesial y distal del diente

Mientras que las formas de contorno de la linea mesial y distal hacia arriba son iguales, la geome-
tria de la superficie de los dos lados difiere. La superficie mesial es tanto mds larga como mas amplia
que la distal.

Ambas superficies laterales son curvas en direccion incisocervical y orovestibular. En ambas di-
recciones, la superficie mesial se encuentra mds débilmente curvada que la distal. Puede ocurrir
aplanamiento en el drea de los puntos de contacto que se encuentran localizados mesialmente y dis-
talmente a diferentes alturas. El contacto proximal distal es mds pequefio que el mesial y se encuentra
localizado més apicalmente, debido a que el incisivo lateral es mds pequefo.

Tanto en la superficie mesial como en la distal, se puede observar un surco inusual lingualmente,
que contintia hacia la raiz y frecuentemente parece una fisura. Este surco desde la corona hasta la
raiz suele ser mds pronunciado en la porcion mesial que en la distal y puede ocurrir en los incisivos
centrales y laterales superiores.

Para el técnico dental, las superficies mesial y distal representan un drea en la cual puede aplicarse
un poco més de libertad creativa en relacién con el drea labial. Asi, puede utilizarse un modelado
riguroso de las alas linguales para agrandar las crestas de contacto lateralmente, cerrar espacios inter-
proximales oscuros o crear una presion subgingival de soporte en las papilas (Figura 56).
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Figura 56. Coronas de cerdmica y metal #11, #21 con exten-

siones en forma de ala en la porcién proximal. Su propésito
es cerrar los espacios interproximales o aplicar presion a la

papila interdental.

Figura 57. Siluetas proximales de 20 coronas dentales natu-
rales, cada incisivo central.

El contorno de la superficie labial casi siempre exhibe lineas
de curvaturas irregulares con dreas curvas y algunas veces
incluso dreas concavas. La extension en la cual el grosor to-
tal de los dientes y el grosor de los bordes incisales fluctian
también es evidente. En este contexto, estas vistas laterales;
sin embargo, no ofrecen informacion concluyente ya que va-
rias dreas de la corona se encuentran superpuestas una sobre
otra. Un diente que parece masivo en la regién orovestibular
puede, en realidad, estar menos desarrollado si tiene crestas
linguales mas pronunciadas. (Proyecciones de escaneos 3D

de dientes naturales).



Figura 58.

a) Vista incisal del diente #21

b) Forma basica de la corona.

¢) Contorno labial.
d

e

Contorno lingual.

Contornos proximales.

f) Ahusamiento lingual y distal.

Figura 59. Imagen SEM de un diente extraido #21

desde la direccion incisal.

Figura 60. Una excepcion: un diente natural #11 con una

curvatura claramente invertida caracteristica (situacién clini-
cay escaneo 3D). En contraste, la curvatura normal es mucho

mas pronunciada en el incisivo y el canino laterales.

¢) Vista incisal

Visto desde direccion incisal, el incisivo central se aproxima a la forma de un tridngulo asimétrico,
donde las tres esquinas del triangulo, a su vez, son simétricamente cortadas y/o redondeadas (Figu-
ra 58b). En ningun lado de las curvaturas de la superficie de la corona es evidente alguna imagen en
espejo. Este es uno de los rasgos més esenciales que hay con respecto a las formas dentales.

Esta vista permite la identificacion mas clara de que la superficie lingual es mas delgada mesiodis-
talmente, debido a que las superficies proximales convergen lingualmente una en otra.

Contorno labial

La superficie labial es moderadamente curva. La curva es asimétrica ya que la cresta mesial usual-
mente tiene un abultamiento mas grande y es més pequefa que la distal (Figuras 58¢, 59), lo cual se
denomina caracteristica de la curvatura. Esta ausencia de uniformidad refleja el rasgo basico general
de la asimetria mesiodistal encontrada en las coronas dentales. Las lineas de este contorno corres-
ponden al curso del borde incisal que también es mas afilado mesial que distalmente.

Ya que la cresta mesial también surge mas prominentemente en direccion cervical que distal, la
superficie labial con frecuencia aparece retorcida desde la vista incisal (Figura 61). Este rasgo puede
ocurrir en todas las coronas anteriores maxilares y fue descrito por primera vez por Yamamoto [10].

Dependiendo de la formacion del pliegue labial (véase abajo: segmentacion de la superficie la-
bial), la superficie labial entre las crestas puede tomar un curso recto, céncavo, convexo o correr
como varias ondas. Similar al contorno labial cuando se observa desde un lado, esta tampoco exhibe
una linea curva uniforme desde direccion incisal, sino que siempre estd compuesta por varias curvas
parciales. Asi es como algunas veces resultan los bordes, las secciones rectas, las curvas estrechas y
los arcos amplios. ;Y también asi es como la forma dental obtiene su vivacidad!

Contorno lingual

Lingualmente, el contorno del diente esta definido por el cingulo. El ecuador de la corona se
localiza muy lejos en direccion cervical. Este contorno también es asimétrico. El punto que protruye
mas lejos se desplaza en direccion distal (Figura 58d). Esta asimetria, como la asimetria en general,
es mas pronunciada en el incisivo central que en el lateral.

Contornos proximales
En el contacto proximal, los dos contornos muestran la curva mas pronunciada. El contorno dis-
tal es mds afilado y mds corto que el mesial (Figura 58e). En primer lugar, esto refleja las crestas mar-

ginales distales més protruyentes y, en segundo lugar, el ahusamiento general del diente en direccién
distal. No obstante, se trata de un rasgo menos consistente. Ocasionalmente, se encuentran dientes

87



Figura 63.
a) Diente #21 desde la vista lingual.

b) Contorno cervical.

Figura 64. Todo lobulo (componente de ctispide) de un dien-

te tiene tres segmentos. Junto con las dos crestas marginales,
resulta una estructura con cinco segmentos.

Ejemplos: diente #23 y diente #15, cada uno con una cresta
medial esencial, 2 crestas accesorias y 2 crestas marginales.
Notese la cresta primaria claramente identificable y el tubér-

culo dental en el #23. (Escaneos 3D de dientes naturales).

Figura 65.
Estructura basica de las superficies linguales del incisivo

superior. Segun Carlsen [5].

d) Vista lingual

La imagen lingual en espejo de la silueta del diente extraido es la misma que la labial. La inica
excepcion es el contorno cervical, que es dictado por la unién cemento-esmalte. El curso labial corre
(en espejo invertido) similarmente y es igual de asimétrico. El punto mds alto en la curva frecuente-
mente se encuentra localizado mas alla en direccion distal y no sobre el contorno labial.

Ya que el diente in vivo normalmente no se ve desde la vista lingual, las estructuras de interés es-
tético para nuestro trabajo son principalmente aquellas que influyen sobre las formas visibles desde
la vista labial. Primero, existen crestas marginales linguales que dictan la amplitud méxima en varios
dientes. Segundo, los volimenes de las dreas linguales en las esquinas incisales son criterios esencia-
les que definen la apariencia de estas esquinas ya que, entre todos los elementos de forma del diente,
estos se delinean a si mismos intraoralmente de la forma mds sorprendente desde perspectivas no
frontales.

Para contornear correctamente la esquina incisal de una corona, no es suficiente solo con acor-
tarla y transformarla desde la vista labial. Para obtener una forma dental natural y, a menos que se
deba colocar intencionalmente una faceta de desgaste, siempre se debe modelar labialmente y, en
particular, también lingualmente.

Primero, deberia considerarse la morfologia general de las superficies linguales. Esto se descuida
con frecuencia cuando se transforman las restauraciones dentales. No menos importante es el hecho
inevitable de que el espacio suele ser desafortunadamente limitado y dicta esta prioridad. Lingual-
mente, las preparaciones de la corona tienden a preservar la sustancia del diente. Adicionalmente, la
reproduccion de los complejos de las crestas, frecuentemente mas desarrolladas de la fosa marginal
de la superficie lingual, requiere més espacio que las estructuras labial y proximal.

Las manifestaciones relativas de las estructuras linguales individuales pueden variar en gran me-
dida; no obstante, atin existe un plan general de construccion. La razén por la cual esta subdivision
de las superficies linguales es tan interesante es que permite una mejor identificacién de la estructura
general de la corona del diente debido a sus rasgos mas distintivos en tanto contiene la clave para
entender los finos pliegues verticales y las subdivisiones de la superficie labial.

En 1987, el anatomista dental Ole Carlsen publicé un libro acerca de la morfologia dental [5] que
se separa de otros trabajos sobre anatomia dental. Este libro destacado presenta un sistema para la
descripcion de las coronas y las raices dentales y explica la estructura basica de las coronas basandose
en los componentes que todos los dientes tienen en comun (Figura 64).

Los incisivos son dientes sin ctispides y el contorno de esta ctspide es equivalente a la segmen-
tacion de toda clispide en nuestra denticion (Figura 65). Carlsen denomino a tales cuspides como
16bulo. Un I6bulo se divide en tres segmentos y estd formado por tres componentes estructurales: una
cresta esencial y dos crestas accesorias. Las crestas pueden estar bien desarrolladas de forma variada.

Tubérculo = cingulo basal

Tubérculo accesorio

Cresta marginal
Cresta esencial
Surco ginal

Surco inter io

Cresta accesoria

Tubérculo marginal

Surco intersegmentario
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