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RESUMEN 

Las restauraciones construidas con sistema CAD-CAM, a pesar de sus ven­
tajas, tienen el inconveniente de no dejar una superficie oclusal con las 
características morfológicas adecuadas. 

Describimos un sistema, que uniendo al diseño electrónico previo un talla­
do, que sigue aproximadamente los pasos del tallado selectivo nos permite 
conseguir una oclusión correcta. 
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SUMMARY 

The restorations built up with CAD-CAM system, despite their adventages, 
they have the inconvenient of not leaving an occlusal surface with morpholo­
gical characteristics suitable. 

We describe a system thet joining the former electronic desing, a grinding 
thet follows more or less the steps of the occlusal adjustment lets us get pro­
per occlusion. 
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INTRODUCCION 

El método de la cera sigue siendo 
el de elección en la construcción 
de nuestras restauraciones proté­
sicas. Sin embargo, nuevas tecno­
logias van apareciendo , y así los 
ordenadores , omnipresentes en 
todas las facetas de la civilización 

1 
actual empiezan con el sistema 
CAD-CAM a ayudamos en la con­
fección de nuestras restauracio­
nes. 

Varios son los sistemas de CAD­
CAM aplicados a la odontología 
pero por diferentes motivos el 
único que está operativo en estos 
momentos y que tiene difusión 
mundial es el Cerec1. Con él úni­
camente podemos realizar carillas 
e incrustraciones de porcelana, 
que conseguimos con un buen 
ajuste marginal y excelentes pun­
tos de contacto. Sin embargo la 
cara oclusal no es perfecta. Aun­
que el nuevo software permite 

colocar cúspides que faltan en la 
preparación en el lugar deseado y 
con la altura que determinemos, 
el resto , el ordenador lo construye 
de manera recta entre los márge­
nes de la preparación. 

Es por ello que el acabado final 
lo tenemos que hacer nosotros 
con instrumentos rotatorios para 
conseguir un morfología oclusal 
adecuada. Hay que ser cuidado­
sos en esta fase, pues si tallamos 
en exceso dejaremos el diente 
sin los contactos adecuados 
dejando una oclusión inestable. 
En cambio, si tallamos de mane­
ra insuficiente la oclusión será 
incorrecta y habremos actuado 
yatrogénicamente colocando 
interferencias y prematuridades , 
con todos los problemas que ello 
representa. 

Así pues , con el sistema que des­
cribimos, que s igue "grosso 
modo" los pasos del tallado selec­
tivo, podemos dejar una oclusión 
satisfactoria. 

DESCRIPCION 

Empleamos para la construcción 
de la incrustración, el equipo 
CAD-CAM Cerec y seguimos los 
pasos corrientes del sistema2 : 

preparación del diente que ha 
de recibir la incrustración , 
impresión óptica tridimensional , 
diseño de la restauración com­
partido con el ordenador en la 
pantalla del mismo y tallado final 
por la máquina de fresado del 
ordenador. 

Si en la preparación faltan una o 
más cúspides, en el momento del 
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Figura l . La incrustación tal como ha salido de la máquina de fresa­

do, colocada en la cavidad. 

Figura 2. Los primeros ajustes en máxima intercuspidación. 

Figura 3. Los primeros ajustes en máxima intercuspidación. Figura 4 . La tira de Arthus perfectamente cogida entre Jos dientes. 

diseño electrónico las colocare­
mos en el lugar adecuado, pero 
las dejaremos un poco más altas 
de lo necesario, para ajustarlas 
posteriormente. 

Una vez la restauración ha sido 
terminada por la máquina, hare­
mos una primera comparación 
para evaluar si los márgenes y los 
puntos de contacto son correctos, 
y oclusalmente , si la superficie es 
ligeramente más alta para poder 
hacer lo ajustes correspondientes 
(Fig. 1). 

Si es como deseamos, hacemos el 
cemento definitivo con el sistema 
habitual en este tipo de restaura­
ciones3 y nos preparamos para el 
ajustado fmal. 
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En este momento estamos pen­
sando en lo que queremos conse­
guir: en primer lugar estabilidad 
oclusal en máxima intercuspida­
ción y luego dejar unas correctas 
relaciones oclusales para prevenir 
los dañinos efectos de las interfe­
rencias y así permitir que los mús­
culos de la cabeza y cuello for­
men una entidad armoniosa con la 
articulación temporomandibular y 
el sistema neuromuscular4 . 

Así pues, empezaremos por el 
ajuste oclusal en máxima intercus­
pidación. Tallaremos la superficie 
oclusal retocando las cúspides, 
profundizando las fosas y estable­
ciendo la superficie de manera 
que se establezca la oclusión con 
las cúspides y fosas (Figs. 2 y 3). 

El papel de articular nos será de 
gran ayuda y hemos de conseguir 
contactos uniformes tanto en la 
restauración como en los dientes 
contiguos. Esto lo hacemos de una 
manera progresiva tallando las 
cúspides que están demasiado 
altas y profundizando las fosas 
que tocan al antagonista. 

Para tallar lo necesario y no dejar 
un contacto oclusal insuficiente, 
nos pueden ser de ayuda tiras 
metálicas de diez micras como las 
Arthur Strips (Fig. 4). En un primer 
momento la tira queda perfecta­
mente cogida entre la restaura­
ción y el antagonista, deslizándose 
sin contacto entre los dientes con­
tiguos. A medida que progresa­
mos con el ajuste, la situación se 
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Figura 5. Secuencia de ajustes en los diferentes movimientos Figura 6. Secuencia de ajustes en Jos diferentes movimientos. 

Figura 7. Secuencia de ajustes en los diferentes movimientos. Figura 8 . La mcrustación modelada y sJiJ interferencias al término de 

Jos ajustes. 

va equilibrado hasta que al final 
tenemos la misma tensión en la 
zona de la restauración y en la de 
los otros dientes. 

Una vez terminado el ajuste en 
máxima intercuspidación lleva­
mos la mandíbula a relación cén­
trica y comprobarnos si hay algu­
na prematuridad entre relación 
céntrica y máxima intercuspida­
ción. Si la hay, hacemos el tallado 
correspondiente como es usual en 
tallado selectivo (Figs. 5, 6 y 7). 

Finalmente, eliminaremos las 
interferencias en los movimientos 
mandibulares empezando por el 
movimiento de protusión, colo­
cando papel de articular entre las 
arcadas pediremos al paciente 

que mueva la mandíbula hacia 
delante, para comprobar si hay 
interferencias. Lo mismo hacemos 
con las interferencias de trabajo. 
Como antes, colocamos el papel 
de arti cular y le diremos al 
paciente que mueva la mandíbula 
hacia el lado de la restauración. 

También comprobaremos las 
interferencias de no trabaJo. 
Ahora pediremos al paciente que 
mueva la mandíbula hacia el lado 
contrario del movimiento anterior. 

En todo procedimiento debemos 
ser cuidadosos, pero debemos 
extremar nuestra precaución en 
esta clase de interferencias, pues 
son las más dañinas, ya que pro­
ducen desplazamientos en ambos 

cóndilos y fuerzas de reacción 
mucho más importantes que cual­
quier otro tipo de interferencias. 

Además tenemos aquí el proble­
ma de que estas cúspides, son 
cúspides de apoyo céntrico. No 
debemos pues tocar las puntas de 
estas cúspides pues podríamos 
perder la céntrica. En caso nece­
sario tallaremos las vertientes. Si 
la cúspide interfiere fuera del 
diente antagonista, lógicamente 
no la tocaremos y para eliminar la 
interferencia tallaremos un surco 
en nuestra restauración para per­
mitir el paso de la cúspide5. 

Una vez hemos terminado con 
estas operaciones tenemos una 
oclusión totalmente estable y sin 
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interferencias y podemos pasar al 
pulido final. 

Lo haremos con puntas de dia­
mante de grano fmo que reducire­
mos progresivamente. Haremos 
lo mismo con discos de óxido de 
aluminio usando también una 
abrasividad menor en cada paso. 
Es interesante cambiar la direc­
ción del disco cada vez que lo 
cambiamos. Ponemos el eje del 
disco a 90° de la dirección del 
disco anterior y así conseguimos 
un mejor pulido, pues unimos al 
trabajo del disco el hecho de 
hacerlo en otra dirección, elimi­
nando las rugosidades producidas 
por la dirección del anterior talla­
do. Los pequeños detalles los 
dejamos para las fresas Baker 
Cursan (de acero, que se graban 
rascando su superficie con el dia­
mante de otras puntas) que nos 
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permiten un pulido muy fino , 
especialmente en el fondo de los 
surcos y fisuras, donde no llegan 
otros instrumentos (Fig. 8). 

No empleamos pastas de pulir 
porcelana pues para el tipo de 
porcelana que empleamos no 
hace falta y solo conseguiremos 
que actúe selectivamente sobre 
el composite de unión, profundi­
zando su superficie que nosotros 
hemos dejado perfectamente 
lisa. 

CONCLUSIONES 

Las restauraciones generadas por 
ordenador nos permiten de una 
manera rápida y en una sola 
sesión, colocar incrustraciones de 
porcelana que unen a su favorable 
factor estético y una total biocom-

patibilidad unos buenos ajustes 
marginales y excelentes puntos 
de contacto6 . 

Tiene el inconveniente, de que 
por el momento no se puede 
lograr solo con ordenador una 
correcta oclusión. Con la técnica 
descrita logramos de una manera 
sencilla y rápida conseguir una 
morfología oclusal como la alcan­
zada con otra técnica y podemos 
llegar a una oclusión correcta 
dejando a nuestros pacientes con 
unas restauraciones estéticas per­
fectamente ajustadas y sin proble­
mas oclusales. 
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