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La prótesis  fija  consiste  en  la  sustitución  o  restauración  de  los  dientes  ausentes  mediante  la
colocación de prótesis fijas convencionales o por adhesión, también se pueden hacer tratamientos
mediante análogos artificiales que se van a mantener dentro de hueso (Implntes), regresando la
estética y la función. (1)(5).Esto se restaura cuando hay un espacio de uno o más dientes faltantes
(2),  La  Periodontitis  crónica  moderada  generalizada,  en  la  actualidad  se  le  conoce  como,
Periodontitis estadío II, generalizada grado “A”, en este estadio nos puede ocasionar perdida de
soporte óseo, teniendo como resultado la pérdida del órgano dental (4).Paciente Masculino   Edad:
46 añosMotivo de consulta: “Ya no quiero estar chimuelo”.  Diagmnostico:  Periodontitis crónica
moderada generalizado estadío II, generalizada grado “A”, pulpitis asintomática irreversible en OD
11 y 22 Se realizó raspado supragingival y radicular para tener un periodonto sano y así comenzar la
rehabilitación  de  la  Prótesis  Parcial  Fija  convencional.Se  tomó Radiografía  inicial,  para  ver  el
soporte óseo. Se inició con el raspado y alisado radicular, se realizo  el tallado de los órganos
denarios 11 y 22, se toma una impresión preliminar para ver el paralelismo dentario para revisar si
hay retención y realizar el provisional la cual se olocó en boca, se tomó impresión final con silicón
Polivinilsiloxano pesado y fluido,  se obtuvo el modelo final de trabajo, se individualizo y troquelo el
modelo para mandarlo al laboratorio,  se realizaron las cofias metalicas del pruente convencional ,
Se probó la estructura de metal para revisar el  sellado cervical y los espacios que llevaran la
porcelana, se tomó el color, se mandó al laboratorio para la aplicación de la porcelana , se probó en
biscocho donde se observa la forma, color y textura de la porcelana, ya probada en boca  se glaseo
para su cementación final con Ionomero de vidrio (Fuji I), se toma una radiografía para verificar el
buen sellado  en  boca,  se  retiraron  excedentes   y  se  dio  indicaciones  de  su  mantenimiento  y
limpieza.Los elementos para un diagnóstico, modelos de estudio, radiografía, un examen clínico
detallado, la prótesis fija según Rosenstiel nos permite devolverle al paciente, estética, fonética y
funcion. (3). Gracias a la prótesis fija se logró devolver, la estética, función y sobretodo la seguridad
emocional y psicológica del paciente.
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