
El desgaste es real, nuestras soluciones también
Guía técnica para un desgaste moderado



¿Cómo identificar el desgaste?

En la mayoría de los casos, el desgaste es multifactorial y una combinación de los cuatro tipos de desgaste 
mencionados a continuación.

Cortesía del Dr. P. Swerts, Bélgica

Cortesía del Dr. Kostas Karagiannopoulos, Reino Unido

Cortesía del Dr. A. Salehi, Francia

Erosión
Fosas, concavidades y superficies alisadas típicas 

causadas por los ácidos de los alimentos,
 las bebidas y/o los ácidos estomacales

Abfracción
Cavidades cervicales en forma de V 

por flexión repetida debida a apretar 
y rechinar los dientes

Atrición
Superficies aplanadas, a menudo debido 

al desgaste entre dientes por rechinar, 
apretar y masticar

Abrasión
Muescas cervicales en forma de U u otras lesiones 

de desgaste atípicas por objetos extraños o hábitos 

Cortesía del Dr. S. Moretto, Bélgica
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Prevención y mantenimiento

Higiene bucal
Asegúrese de que su 
paciente se cepilla los 
dientes con frecuencia, 

pero no de forma 
demasiado agresiva, 

y con las herramientas 
adecuadas.

Actitud
Cambiar la perspectiva 

de los pacientes 
sobre cómo tratar 

y proteger sus dientes 
y restauraciones.

Férulas 
nocturnas

Prevenir un mayor desgaste 
recomendando un 

protector nocturno cuando 
el caso 

lo permita. 

Restauraciones 
antiguas

Volver a pulir las restaura-
ciones antiguas porque las 

desgastadas también 
pueden desgastar el 

antagonista.

Dieta
Evite las bebidas 

y alimentos ácidos, como 
las bebidas energéticas y 

los cítricos, que aceleran el 
desgaste.

Un protector nocturno no está indicado cuando existe inestabilidad oclusal o cuando el desgaste es estable,
no patológico.

¿Qué más puede ayudar? Nuestras soluciones Recaldent™ CPP-ACP:
✔ Promover la remineralización del esmalte
✔ Desensibilizan, disminuyendo la sensibilidad
✔ Proporcionar una protección extra contra futuros ataques ácidos, ideal contra la 

erosión
MI Varnish 

con 22600 PPM de flúor

En la consulta: cada 6 meses

Retirar la tapa del envase unitario de 
MI Varnish.

MI Paste Plus 
Con flúor

En casa: diariamente, sobre todo después del cepillado nocturno

Escupir el exceso. Lo que 
quede puede dejarse 
disipar gradualmente. 
Evitar enjuagarse, comer 
o beber durante los 
30 minutos siguientes 
a la aplicación.

Dejar actuar un mínimo de 
3 minutos sin escupir ni 
tragar. Cuanto más tiempo 
permanezca en la boca, 
mejor.

Aplicar sobre todos los 
dientes y extender 
uniformemente con la 
lengua.

Coloca una cantidad del 
tamaño de un guisante 
sobre un dedo limpio o un 
algodón.

Aplicar una capa fina y uniforme de 
MI Varnish sobre los dientes/
superficies utilizando un cepillo 
desechable.

No comer ni beber durante las 4 
horas siguientes a la aplicación.

Tooth Mousse 
Sin flúor

RECALDENT™ y el logotipo de RECALDENT™ son marcas comerciales de Mondelēz International Group utilizadas bajo licencia.
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Lea atentamente las instrucciones y preste atención a las advertencias y contraindicaciones antes de su uso.

CONSEJO
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Planificación del tratamiento

Existen diferentes enfoques y materiales para tratar el desgaste moderado.
Esta guía se centra en los tratamientos con composite restaurador.

Elija uno de estos tres enfoques en función del que mejor se adapte a las necesidades de su caso.

Ortodoncia pre-restaurativa, 
seguida de restauraciones Principio Dahl Restauración de toda la boca

Enfoque clínico Ortodoncia pre-restaurativa Principio de Dahl Restauraciones de toda la boca

Objetivo principal
Restablecer la posición correcta de los 
dientes, la alineación y las relaciones 
oclusales antes del trabajo restaurador

Crear espacio localmente mediante 
movimiento axial relativo (intrusión/
extrusión)

Reconstruir todo el esquema oclusal 
y la dimensión vertical perdida

Cuándo utilizar

• Maloclusión
• Sobremordida profunda, apiñamiento, 

rotaciones
• Necesidad de crear espacio y 

permanecer mínimamente invasivo

• Desgaste anterior o posterior 
localizado moderado

• Espacio interoclusal limitado, que 
puede abrirse sin ortodoncia

• Oclusión estable por lo demás

• Desgaste generalizado, sin maloclusión

Cuándo no utilizarlo

• El paciente rechaza la ortodoncia
• La periodoncia no permite el 

tratamiento ortodóncico

• Desgaste dental generalizado
• Mordida abierta
• Apiñamiento
• Prótesis sobre implantes
• Falta de varios dientes, molares 

inclinados
• Sobremordida profunda

• Progresión del desgaste no patológica 
y estable

• Desgaste dental localizado

Ventajas

• Corrección real de la posición del 
diente subyacente

• Permite un grosor y una estética de 
restauración ideales

• Oclusión estable a largo plazo

• Mínimamente invasivo
• Sencillo y aditivo
• Adaptación fisiológica (erupción/

intrusión)
• Económico

• Control funcional y estético completo
• Resultado duradero
• Rápido

Limitaciones

• Tiempo y coste
• Cumplimiento del paciente

• Aplicabilidad limitada
• Tiempo necesario para la erupción
• No siempre predecible

• Cumplimiento y mantenimiento por 
parte del paciente

El uso de un índice de desgaste dental, imágenes o 
escaneos 3D pueden ayudar a analizar la progresión 
del desgaste a lo largo del tiempo. El paciente debe 
estar consciente de cualquier hábito que provoque 
desgaste y debe cumplir con las indicaciones para 
prevenir un mayor daño al tejido dental o a futuras 

restauraciones, asegurando así un resultado exitoso.

C
o

rt
es

ía
 d

el
 

D
r. 

S
. D

är
ö

st
e,

 S
u

ec
ia

C
o

rt
es

ía
 d

el
 

D
r. 

K
. K

ar
ag

ia
nn

o
p

o
ul

o
s,

 
R

ei
no

 U
ni

d
o

C
o

rt
es

ía
 d

el
 

Pr
o

f. 
M

. P
eu

m
an

s,
 B

él
g

ic
a

El escáner como herramienta de diagnóstico
Utilizar el escáner como herramienta de seguimiento diagnóstico es una forma cómoda para el 
paciente de controlar la progresión del desgaste. Los escáneres permiten la detección precoz 
de la progresión del desgaste, ya que pueden ver lo que el ojo no puede a través de compara-
ciones lado a lado.

CONSEJO
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Planificación del tratamiento

Dimensión vertical oclusal (DVO) para desgaste moderado
Al cambiar el DVO, el objetivo principal es una oclusión funcional y cómoda. No siempre es necesaria una 
oclusión mecánicamente perfecta para conseguir un resultado cómodo y satisfactorio. La nueva DVO se 

determina en primer lugar por la longitud añadida en los dientes anteriores. Los cambios en la DVO suelen 
oscilar entre 2 y 5 mm, dependiendo de la tolerancia del paciente.

Puntos de control del nuevo diseño

Estética facial:
Lo que es adecuado y preferido por 
el paciente para sus rasgos faciales 

generales.

Soporte posterior:
Verificar que haya contacto estable: 

izquierda, derecha y anterior.

Guía anterior
El primer contacto debe ser realizado 
por los anteriores/caninos durante los 

movimientos mandibulares.

Estabilidad articular
Determinar la relación céntrica 

mediante un calibrador de láminas 
delgadas.

Fonética 
Debe mantenerse la capacidad del 
paciente para hablar con claridad. 
Prueba a través de fonemas como 

"S", "M" y "F".

Espacio libre
Debe haber 2-4 mm entre la 

dimensión vertical oclusal (DVO) y la 
dimensión vertical en reposo (RVD).

Herramientas útiles

Casos proporcionados por:
Dr. K. Karagiannopoulos, Reino Unido, 
Prof. M. Peumans, Bélgica,
Dr. C. Moussally, Francia, 
Dr. P. Swerts, Bélgica

Herramientas como los encerados de 
diagnóstico, el diseño digital de sonrisas 

y los articuladores, tanto analógicos 
como digitales, ayudan a realizar ajustes 

seguros y predecibles para la rehabilitación 
funcional y estética.

Paso a paso (analógico o digital)

            Para un desgaste moderado, bastará 
con un calibrador de hojas para encontrar 
una posición de relación céntrica estable. 
No es necesario un desprogramador para 
estos casos, ya que la neuroplasticidad del 
cerebro se adaptará a la nueva oclusión.

CONSEJO

En primer lugar, se 
toma una impresión, 

ya sea de forma 
convencional o 

utilizando un 
escáner intraoral.

A continuación, esta 
impresión se 

transfiere a un 
articulador (digital o 

analógico) y se 
comprueba.

Planificar el diseño 
anterior y evaluar los 

cambios estéticos.

Validar el aumento 
de espacio en DVO 

con el sistema 
articulador y el 

paciente en relación 
céntrica (RC).

Continuar con el 
diseño posterior tras 

confirmar que el 
aumento de espacio 

es factible.

Imprime en 3D o haz 
una copia en 

negativo de tu 
modelo.

Crear una maqueta 
para validar el diseño 

intraoralmente.

"RVD” "OVD”



Planificación del tratamiento

Materiales necesarios para cada técnica

Técnica a mano alzada

• Llave de silicona putty para 
utilizar como referencia para 
construir la pared palatina

• Modelo

Técnica de estampado

• Modelo de boca completa
• Un segundo modelo con los 

dientes alternos restaurados
• Llaves de silicona de cada 

modelo, hechas con EXACLEAR

Técnica de inyección 

• Modelo de boca completa
• Un segundo modelo con los 

dientes alternos restaurados
• Llaves de silicona de cada 

modelo, hechas con EXACLEAR

Criterios de elección Técnica a mano alzada Técnica de estampado Técnica de inyección

Herramienta utilizada Llave de silicona putty
Llave rígida de silicona, revestida con 

silicona transparente (EXACLEAR)
Silicona transparente 

(EXACLEAR)

Presencia de espacio libre Poco afectados Difícil de tratar Posibles lagunas menores

Esfuerzo requerido +++ ++ ++

Tiempo de laboratorio - ++ ++

Estética +++ ++ +++

Composite de elección G-ænial A’CHORD G-ænial A’CHORD G-ænial Universal Injectable

Tiempo necesario +++ ++ ++

Estratificación +++ + ++

TIP! La colocación de una capa de everX Flow garantiza una mayor protección 
contra las fracturas.



Día del tratamiento

Técnica de inyección 

Método aditivo para crear restauraciones 
de composite utilizando una silicona 

transparente a través de la cual se inyecta 
un composite de alta viscosidad.

Técnica a mano alzada

Tratamiento monocolor sencillo para la 
región mandibular anterior, que se 

integra perfectamente con la dentición 
distal manteniendo la translucidez natural.

Técnica de estampado

Tratamiento posterior con una mezcla 
de dos tipos de silicona para garantizar 

una reproducción perfecta con los 
composites de pasta convencionales.

• Mantenga su modelo cerca para comprobarlo durante todo el procedimiento, 
especialmente en el caso de la mano alzada.

• Evitar tratamientos agotadores y largos. Planifique descansos, pero también 
considere la posibilidad de dividir el tratamiento en varios días.

• Utilice TEMPSMART DC para crear un mock-up temporal que proporcione 
estabilidad mientras tanto antes de continuar el tratamiento y empezar de nuevo.

Comprobar la salud gingival y limpiar 
todos los dientes. 

Un buen aislamiento evita problemas 
microfiltración, descementados 
y sensibilidad postoperatoria.

Se recomienda limpiar la superficie 
con chorro de arena para garantizar 

una zona de trabajo limpia.

Preparar los dientes para el tratamiento

Si está previsto un blanqueamiento, éste debe finalizarse 2 semanas antes del tratamiento restaurador.

Cortesía: Prof. Peumans, Bélgica 

CONSEJO

Para una mayor área de retención 
y un mejor gradiente estético, 

se recomienda biselar el esmalte.

CONSEJO

Cortesía del Dr. P. Swerts
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Técnica a mano alzada

Limpiar y secar la superficie del diente. 
Opcional: chorro de arena

Grabe el esmalte durante 
10-15 segundos.

Aplique G-Premio BOND sobre la 
superficie del diente. Secar con 
presión de aire máxima durante 

5 segundos.

Fotopolimerizar

Construir la pared palatina con 
G-ænial A'CHORD y fotopolimerizar.

Retire el exceso con un raspador o un 
instrumento afilado.

Utilice su protocolo de matriz 
preferido para aislar si es necesario.

Aplique G-ænial A'CHORD contra 
la concha palatina creada.

Adapte el composite utilizando 
el kit de modelado de GC. 

Fotopolimerizar después de cada 
aplicación del composite.

Fotopolimerizar Comprobación de la transición de la 
restauración a la superficie dental 

+ Comprobación oclusal.

Proceder al pulido. Consulte la guía 
de pulido para ver las instrucciones 

paso a paso.

CONSEJO • Los colores opacos permiten una transferencia de luz más natural al bloquear la luz a nivel de la dentina 
cuando se cubren con un esmalte o un color core.

• Eliminar los ángulos pronunciados de los bordes del esmalte con un disco antes de grabar y adherir evita 
pequeñas fracturas y la tinción de los márgenes de las restauraciones con el tiempo.
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Técnica de estampado

CONSEJO • Utilice un teflón fino de unos 0,075 mm, para puntos de contacto fuertes, utilice uno de 0,1 mm para otros 
casos.

• Empiece por el primer molar para asegurarse de que la silicona no se moverá al aplicar presión.
• Si decide precalentar el composite de su elección, debe hacerlo una sola vez.
• Mantenga una presión constante hasta el curado fraguado inicial para evitar una superficie irregular.
• Evite el exceso de material para minimizar rebordes y reducir el tiempo de acabado.
• Acabe suavemente con pulidores finos para preservar la anatomía que ha construido.

Limpiar y secar la superficie del diente. 
Opcional: chorro de arena.

Separe los dientes individuales con 
teflón para garantizar buenos puntos 

de contacto.

Grabe el esmalte durante 10-15 
segundos.

Aplique G-Premio BOND sobre la 
superficie del diente. Secar con 
presión de aire máxima durante 

5 segundos.

Fotopolimerizar Cree el molde transparente con 
EXACLEAR y compruebe el ajuste.

Coloque G-ænial A'CHORD 
en la llave (precaliéntalo 

si lo prefiere).

Colóquelo en la boca y sujételo firmemente 
en su posición. Fotopolimerizar a través de 
la llave, asegurándose de que se alcanzan 

todas las superficies. 

Retirar la llave, fotopolimerizar de 
nuevo y eliminar el exceso.

Repite los pasos alternativamente. Comprobación de la transición de la 
restauración a la superficie dental 

+ Comprobación oclusal.

Proceder al pulido. Consulte la guía 
de pulido para ver las instrucciones 

paso a paso.
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Técnica de inyección

Limpiar y secar la superficie del diente. 
Opcional: chorro de arena. 

Separe los dientes individuales con 
teflón para garantizar un buen punto 

de contacto. 

Grabe el esmalte durante 10-15 
segundos. 

Aplique G-Premio BOND sobre 
la superficie del diente. Secar con 
presión de aire máxima durante 

5 segundos.

Fotopolimerizar Coloque el molde EXACLEAR sobre 
las superficies preparadas.

Inyectar con G-ænial Universal 
Inyectable.

Fotopolimerizar 

Retire el molde EXACLEAR y el exceso. Repita los pasos 2-9 para los dientes 
alternos. 

Comprobación de la transición de la 
restauración a la superficie dental + 

Comprobación oclusal.

Proceder al pulido. Consulte la guía 
de pulido para ver las instrucciones 

paso a paso.

• Utilice las puntas incluidas con su composite inyectable para hacer un agujero en la impresión EXACLEAR.
• Haga dos agujeros por cada diente para permitir la salida del aire.
• Durante la inyección, se necesita un poco de rebosamiento para garantizar que se rellenen todos los 

pequeños huecos de los márgenes y los espacios interproximales.
• Asegúrese de que la llave de silicona tenga un grosor de 3-4 mm alrededor de las preparaciones.
• Para eliminar el exceso utilice una hoja del nº 12.

CONSEJO
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Acabado y pulido

Utilice un disco de pulido medio para 
eliminar los bordes afilados.

Pulir con un disco de pulido medio. Crear anatomía secundaria 
con una fresa de diamante.

Vuelva a pulir con un pulidor 
de composite fino.

Pulir con rueda de pelo de cabra 
y DIAPOLISHER PASTE.

Utilice tiras de pulido EPITEX para 
el pulido fino de las superficies 

proximales.

Resultado final.

Consigue tu guía de pulido
Puntas, tiras, pastas y recubrimientos para perfeccionar sus restauraciones directas 
conformadas en ionómero de vidrio y composite a su estado final, con alto brillo y 
márgenes lisos. El acabado interproximal se optimiza con tiras, mientras que y los 
barnices garantizanun alto brillo superficial y protección.Obtenga más información 
sobre las mejores técnicas de pulido con nuestra guía paso a paso:



✓ Fortalecimiento de dientes 
desvitalizados en caso de fuerte 
carga oclusal.

✓ Muy alta resistencia a la fractura 
para inhibir los efectos de choque 
causados por el bruxismo

✓ Procedimiento rápido y 
dispensación rentable con 300 
gotas por frasco

✓ Ideal para bloquear la hipersensi-
bilidad causada por el desgaste

✓ Brillo de larga duración, conservando su 
estética aún más tiempo para su técnica 
a mano alzada o de estampado.

✓ La fluorescencia realista garantiza que 
tu solución de desgaste sea invisible 
bajo cualquier luz cualquier luz realista 
garantiza que tu solución de desgaste 
sea invisible bajo cualquier luz

✓ El composite más resistente al 
desgaste del mercado, por lo que 
es ideal para tratar el desgaste

✓ Capacidad de autopulido para un 
brillo a largo plazo y un menor 
desgaste del antagonista

✓ La inigualable transparencia 
permite una fotopolimerización 
muy eficaz a través de la silicona

✓ La alta transparencia ofrece un 
gran control visual para la 
visibilidad de los detalles

✓ MI Varnish penetra y bloquea 
los túbulos dentinarios para dar 
alivio a los dientes desgastados 
hipersensibles

✓ La alta liberación inicial de flúor 
minimiza la sensibilidad y 
fortalece el esmalte

✓ Con flúor para una protección 
extra en caso de susceptibilidad 
media o alta a la caries

✓ Apoyo adicional en ambientes 
orales ácidos

✓ Apoya una mayor resistencia 
a los ataques ácidos inhibiendo 
la desmineralización del esmalte 
y estimulando la remineralización

✓ Reduce la hipersensibilidad 
obturando los túbulos dentinarios 
abiertos

Descubra más sobre el 
tratamiento del desgaste

Descubra más sobre 
los cursos de GC

GC IBÉRICA
Dental Products, S.L.
Edificio Codesa 2
Playa de las Américas 2, 1°, Of. 4
ES-28290 Las Rozas, Madrid
Tel. +34.916.364.340
info.spain@gc.dental
https://www.gc.dental/europe/es-ES

GC EUROPE N.V.
Head Office
Researchpark
Haasrode-Leuven 1240
Interleuvenlaan 33
B-3001 Leuven
Tel. +32.16.74.10.00
Fax. +32.16.40.48.32
info.gce@gc.dental
https://www.gc.dental/europe
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everX Flow

G-ænial A'CHORD

EXACLEAR

MI Paste Plus

G-Premio BOND

G-ænial Universal Injectable

MI Varnish

Tooth Mousse




