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a} hr1.odontitls $.6\\d;i y 
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Abiicuso dveol<>x 

P.be'cc¡<;io alveola:r 

G'inrrulOmB. 

'PEl.!A IÚ • 
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I 1J0f1.nlc16n 



ll<Ü · · conllucto 

se1eccL6n (!{' ~1roe,118 vor 

ro •. Ob1Ul''1Clon ~·.il comhrnto '!'~~uculrii' 
B) Oht11rfüiión con COilOc! 4i~ cut"pl.lrch'l 
b) Oh1: u:rH::ióh COH conoi. ttc· plt\tH 



.:· ,,..~ ........ ~~·-·bieh p!;t;i_~<i qie.ie'e~tci~l)!Ón,':~;keh~.e~~~i~ 
· t:ci1~'11ia de~Je coí1Éiict;;rilro~ 'como uri. neto t[Uiriu-e:ico 

. o~Úor.do, eLque l\t>;'f que :.re;>lizrr'con .¡ilen9 .conoéitmi. .;;_·· 

tin~o rie1 etlt,<üo. 1;,e11ervl •ml xincknt"', cuya Falud pue -

·'· 9e ÍJer·perj\l~icaü~• y }J,;tihi. com11romotitl1Ji .!;l\.l v1fü .. , uo ·iio 

lo:oi po;ifl'lee l?{lotuoú\.oa que püedan pre­

el. ll!o.mento cti,i ojt1C\ttm:lo. o 1ieupuáa de re;;,­

liz Mnf Por lo tonto hay\mn {;-rrmpreocu:pflci6tLde un -

e;Tlm. n~!Íero ile invcsti:_:n<lor1w, r¡úicmou de una mr'll.era ,.;, 

cona1;nnte y empeño;;.u lit.in venido buso,indo. 'loa medloo de · 

reducir nl min.itno la prtict:l.na e:r.()i\oH\.iori. l'OT lo ten.to 







\('•···.··!. ··•.• ..... ·.•·•···.···'.·•vft~l..-·~r~aÓion •• co~et~t~·.:.de····dehtlna-;·-Íflm~rsmenC~ . 
. ~e· por lu 6áil11as de K~rr.r .ourante la .toX'macién del ::Íien 

:te y llº ~té riormente por loa odont~bl~atos : 
.· .·. :-· . . .. · , . 

dentiua ,l!leoundaria, 

·. Seneo,rial.:,; C~tl!O to~ tejido nervioa~, ,transmite .la -

.sensibilidad ante cualquier exi tante ya ilon !!eiéo.' quimi 

co o mecAnlco o bUn ele6trico. IJ:>s nervioo. eene.it.1,.o¡¡¡ -

e.toi latloa por ale.una causa externa. transmiten a tro.vez -

del. Ol\ontoblasto, la sensac16n. 

].)e:funaa •. - Está " ca.reo lle los h1nt1oc.i too que se looa 

·lbl.\u a 16 targ.o üe lot. cil:pilareo. en los procoGou.:tnf'la-



' }conti~~'1a:·.·aoh · ifi._··•~&n8.l;~ ~\liPal: y.. teiinina··.ehe¡·;ór#~li 
.. ªJ;it~t4~<I..;a c'oM\lotolJ;acceéQr10.a sori.ra#tic~i~l1~á.1~t!!° 

~ 1 ~· 

. raleiJ del. ooriduoto pri~oipal Y. generalmente 

tan (tn'el. to~cio a~ical de 1&.·.'ia!z. . .. 

El !orklcn apical es 1.Ula ab1:frtll;t'tl situa,oa en el ªP! 

de la'ra.tm .ó en. r.u protimida.d a>travee d~ la cual lon 
-, - ' ~ . - - - . - . ' 

vasos y I1erv1ou entran y salen de la cavidad pulpar~ 
: : ' 

La _.forma. tume.ilo. y nw.1ero de J.o B conducto a r11tiicula-

ree eaU.n ini'luenclnoos por la edad del pa~ionto. En la.;. 

. pertiona·j6vcn, 1ou oue:rnoa J,iulpares oott prnnunoiados, la 

oA.1l!l:t:ll pulpar cm grun{le y ito H comluc Los radiculares acn­

a.ncho:i1 el fo:rM!cn npic<>l toilJ :.:unp.,fo y nú11 loá com1uct1--





de :10 a O~INOS S~ERIOIUsS aOll ·lllaiore' a­

Je ii~ 'inci¡J.voa y lll!a runplloe el!' sentido bub~lingu;.. 
·.· al~ que en senÚdo.~o.tJioc11stal1 Si~ emb~go el.tercio 

pioal genernlmeüte tiene forma c6nJ.~a~' 
,', . : .... ~ .· . ,· , , 

"·· ', ' ., 

. EL PlWWt PREMOLAR Stll?1uuon. En gen.eral tiene dos 

oonduotoa. En loe caaoo cie ra.111 ónica y fuuionádá, apare . 
. . . . ' . . -

oe wi. tábique dent.inario ineaiodiato.l que divide a la ra-

!z cm dos conductos: bucal y palatino, puede pruentarae 

conducto aoceoor!o. 

Lo a conducto a del SEGONro PHEMOLA.R SlJilER!OR no di:fie 
, .. : 

ren e1:¡1,moialmente. en cuanto a ou. fonna, de loa dei pl'i• 

mer prel!lolar 1,.uperior. Son 111fu1 (;mpliou en sentido buco-

- ·, 



'--·,. 

.conducto a ra\lloulare a oonouerdan. con c11vérgenoia. 

Los INOISHOS CEN'l'RWS Y. LATEMÜJS Í.Nll'ERIORES tienen 
' .. ... .· ... ,' . . .. 

oo?l.duotoa un1co3 y estrechos, aplanados en sentido uíesio 

distal y a difereMia de los oorrespondientee a loa 1no1 

áivoa auperiorea~ algunas veces pllet!en dividirae'pór me• 

dio de un tabique <lentiMrio paxu fol11!ar un ooriduoto ves ;l 

tfbular y otro. lint>ual, En talen eallOa, pueiu.m presentar 

ee· forllmeno~ npicW.ea uepuraúoa o oonvel,'ger loa conuuo~ 

-tos hl.l.ola. fl 1. áp1Cll, lJál'!i t ''rminür cm un c1miiucto y rord-

mett apical ú:ni<:cH>. 



:··;.;. •.-é ·.~".: ..• ,·N~·~xj.st~~~l!~t~~ ·deÚnid~~.en~re ikij~i!r~p~par.,:·< 
fi,!; ...... 1 el O~JldÚcto 'radioÚlar, :ra:cÓln~llte' la ra!z se divide a~ .· 

•; ' 'qu. ~ Úg,nas ~;ceBa.a presenta la·b~!ul'~aciÓ~ del terci{ 
·,·' ' ·, . . 

-.--· .... : 

apf:t¡e.l del conducto. 

El conducto radicular del SEaUN:PO Pl!EMOLA.R INFEhIOR 

asente~a p~r l'>'U !Ol'ma al delprimer premolur, oi bien 

es lige:rai.1ente 111ayo:r. En corte& tro.nuv eraalea a ni vol -­

. del. cu.eíÚa ofrece un o~ntorno oval, elitrechtill.dooe ouMdo 

ae apro:d.man al ápico. como e1. el ~l:'irno:r premolar, al.gu­

nas veotlfl el .conducto aparece bit1lt'cnili> en el apioe, 



con·' . '? "$1D:PtfQ''f'~l>1an!~~f;~h ':fc>f\ila. di( 
.. :::,.:·, ·>/.' ' 

:,;;_ L"···· ..... ~&ó#•tr;iu~~.oi~.!~'1º~--~~~1,;~~ol,~e.s,,qü~~~~~~O,s pi-1;..;•• _· .. -<· · 
]i '' ·•·.· iíie:i:ourEn' catfuáaieladO'a :ÚÍ raíz: diát'arée. aubdividé •1'or . 

. mando lon oontluctoa acpa~aubs. Sin embargo lo'.que ocurre 
más élom\\nmente eá ul'l ligero e~t:reohan:iento 

·· ~l1n1oaroen1.e da l~ 1mpre~i6n de do.a .. 



;:~~+.:0i1·~:~.1:°,l~~1h~~1¡t:t\~;ti~!t:fi~~~!~~r~·· .··· 
Sdnda. eitrafina, -Por' es~? .a veces 138 ~m~~ean ~~dicSe q\li ,· 
~co,,pare. ·1ooaih~. es~e conducto. Una' ;~s ~n~l71'it~Elda -· 
Oll desembocadura. p~e~e di'.dgi:i:ae haoü~. a1 ap.{cie una.· aon· 

da., lis~ fi~a~ brr~ntada Ct.ésde di atal h~oia meaial• El con 

cluoto muiobucál a. menudo ea a plnniwa.en aenÚdo antero-

po atel:ior de m~era ~ue se lo enoontrártt mAa .fácilmente -

o.éeU¡arido 01 i.Ti~t~e~to en d1rooo16n buc:opalntina que ~. 
di:t'eoo16n .me1310dintal. En algunoa caoou en que ce ~penetra · 

una aoru\a lisa uo logra mejor la 1.1ooe1Jibiliaud al conducto ci'i 

oon el eeca:riudor m&il fino so tlIHHll'lcha luet.o el oonduoto 

-- ,, __ . 
----- -



···•'.:<·t:~l:.A:t:~±t~;:!~r~t~~b:ri~t:ª::;:~::. coni.~~. 
?i!OLAJl.ES, Uln.HIORJiie.- ¡,a, c6ma:rapulpar .de·.l.oe mola-­

:1.nferiores 'el. ~ne .torna reotun&.Ular · t inAi>·que ,l,a de . ..; 

loa moli:n:e~ ~upe~ioreo. tá.pa.reó n1es1al cw rf;cta y la ;i.':' 

dhtaJ'. rcdOLtdeadl!.t lll1ent:t'll$ las pa:r;eoea buoal .. y· liili¡;U(lJ.~ 

convergen. hacia lut1 pare de e mutal ·y.· di atal.· Como oucet.l.e . . . . . ' 

en loe. molaréa t.nfe:riol:'el}, ~l conducto musio~ucd de·'loa 

mol.ar.ca· in.fc:rioreo generlllmon•e ea di!icil de p1m$trar; 

c.; • iJl.l iJH>t'l'GOÍló y a V~lOtUJ ¡,;;¡¡tá ub.l.cadO muy meiüalm1m:tl'l; lo .. 

que obUgtl. a ancriflc<tr ltt'El?'l cl\n.t1da,,. de tcjiclo donta:do 



.. 

Si:{'.ullicaoi§n no o(:r,eo~ áiÜciiit~~ea;· .. J. ve'cee. ~é, pi;e.,;~ .·· . 

. · stiintan"~~s ~¡).,duct;a>a.l.tit;der> 1que ~~o,;er~erl a ine~id~ ~Je 
._ •. 

PllJ:::~'iOLAF.L~ i:.Ul?El\lCilli.S. - . tao oóma:ras pul parea dé loe 

pr~m¿lnrer. . $UlJ~!I10rOU ttOÍl b IHJtfm bt)' S!tlplio B. ene eent;idO. •-
. ·-· ·. 

b\tcolint;ual:. La enit•e.da de 1011 Mni.luotou estl!ri aituadoc;.;. 

por dctmjo dé la cú;;piüe bncnl y li11gua.1, 01 bien deade­

oclttnn1. puene obtencrae un acc(HIO udoouado ;i: 1.oa oonduc­

toi;;, 1'>11.ultu wuJor &bo1·ila.tl .. c;c h~1<Jienúo una. cavidad px.·ox! 

rnooc1 ,,;•;¡ t crfü<PO lf~ preeentñ.a <lo Ntri.c;; u .,t1tura6ionea :.. 

lo,. ,_ <:.;.;J : i ;,~.. ~ ... ll Trit~ ca:.:..':"> k; La (tu1;; (~ l nt.~C\:~eo_ l~e t1acü 'sx-­

cl-.J.»i\ anionlf c:Y :'lCl.~.t:~~~l, r,(' tH!'t)t~n '.:.uct'l ~ ic:'lrne lac cu.e-



.,..,_-· 



·.·.· ie~~d.~des de' la pulp~ v:l.n~ul~dolas di~~atwnente r:on la····· 
-'.:._-_···'~:.'~:·.>~-'.:':~:·.'_ :10 ---- --~--e··.·-·-· ·;-~ :·-'"_., .. _._.- ·. - - -·· . - _· ~ 

oUn.t.oa. 

ENF.El'\MEDA.DES PUiii'ARES 

ta.a enfemodadupulparea pueden: eaquem~tiiarae de.;. 

lania.nera siguiente: . 

l,- HIP.EREMIÁ 

. 2 • - PUill?lTIS 

a)agüda serosa 

b) aguda aupurada ' ., 

o) or6n1ca uleero¡;¡a 

d) cróñioa biperpld.:.ticn 



. .1:-

~· ~Or ··~\tm~ÚtÓ .•.. · . ·· .. ·. · .. pter.i~r:··;.· venoso. ( pa~l.~a): por 

•. dt'~1 n\loióri •·•del . :tlu;a.v~n~ eo,' por i~ ·tanto cliriic;~ente 
--··"·, ___ .,.-,,- -·-- . .... . .. ' -· .. •. . .- -· - ·... . 

,' -- .·.,- ' 

• ETIOWGU.- :l?uede !iler. traumá.t.ica (Solpe o maloclut1'-

.· m6n),té.l:'lllica, por t'll uso üe fresa deégaetadaa, po'l' man"" 

teríe:r .la 1retia. en conta0to con el dierite durante mucho Q 

tie~ipo; por rJobrecafont.runie:.to .. urOO:Í.Íe el pulic.10 de una 

ot)tuiación; po1· vxcesiva. deehictratación Je la oaviuad e~ 

con alcoho~ o olorolormo; por ir:l'itad.6n de la dentina ;.. 

1;.iqiuc :;ta en el cuello ;Jel \,lente; por una obturac16.n :re­

cientu úe arnalbomn en coútn.t!to prox.irnal u 01üusal con un 

:rcutaurad6n uo oro, 

J::l n¡;tinh• ü:.r.itnid.e i.n•••hhm :pueúo ('lll' ue o:i:•it:;On --~ 

q\liidr;o, por ,,,j<Hrip'l.o lo:; ,.nlccs o r.1c:!.1;oc;, (l\ituraolonaG -



•· ... · ... ::•;:·,i:•·;:.:.:ci.:: .. •.• ..... .- .. · •.: . ' 
·· cl.ten~es p(>áte;robU.periores~ 
·· 0

1

~sn hip~reiid.n en •uri_¿aaó~ pue<ie pfouÍlcÚ.7! 

da;ie. en -otro. ~1 u ¡¡~ffciente~onte. <>U~o o la pu¡pa : .. 

tÚrie bastante reshtenGia para. protet;eree. 

SIN~OMAWGIA.-. ta. hiperemia ae Cilt'Uoterili:a por un dolor-. ' . - . . . 

agudo ce corta c.urac16n que :puoce oompre11der \.uf.le un ,.. 

ineta.nte _hast.a un ~inuto. Genera.l1n~nte entá. rirovooildo -

por 1oe alimentos o el agua fria., r.ll aire fria, loa dul-

oea o loa úéí<los. No ae presenta euponU.rieammfo Y. cua­

tan pronto como eo elimina la CHlUliU, La d1fc1·encii1 elfo! 

oa· entre la hipereillia y la pulpi tie aguda c16lo til.l cuant,! 

tativa; l'ln la pu.Lpitis, el O.olor 1:·ri m6.u intcmllo y de ina­

yor duraci6it~ tn la hiperemia el <Jo'lor e6 mlHi atribulble 



. - . ~ - - ,· ,-. 

quiia .norma.1~¡i..· ... 
el ir.fo pu~ue "' ¡ . 

, - ,, 

un met.io mejor ae t.ill{:n6sticoí puGe en ~aios-

c~l;\o~·lá pulpa ea. eend.ble a ~os óM:ibl.Óa ae tomperatura­

pui·~iOultlrmr.mte al Jrfo, u;i uiente con hiperemío. pulpar­

~a no1·1ual a. la obseiv¡¡cÍón raó.iotr~fürn, a la percunsi6!l 

a lu. pnlnpac16n, a la movilir.llld y a lu t1•1.mr;•ilum!nación. 

PI\ONOS'.l:XCO/• U pronósuc.o poXa lapulpá ca !uvoraole -- . 

lli la h:ritación se eli1n'.1''' ~i. 't!emp!)\ 0e lo contrario, -



·.cfailll~tit~po~·eLb!o; ~o:r:~11nitritóa··.aú.l~~s ~·4oÚ~;j:por i: •• ~S'.· 
. l~ pr¡ÓJ.d~d:·io~ J1m~~i~11 e~\ln~>~~~i~ad; p~~,l~ s'.J~dJ.-
. dn ejnoidá por ia lengua o elcarr1Üo, qut! proó.U.c~ uri~~ · . 
. &l.'Bn oon~eatidn · lie los vaso~ pulaiitÚ o pulaante Y j!;~nera 
ltnento'intenso. Puede aer intermitente o. co1~tin~o, ·~~~- .· 

el arMo 'de afección pulpar y la necesidad de' un eat!ni~10 ·. 

oxt1meo p8.l'a. producirlo. El paciente púede in.formar .tam -

bi~n q_ue al acoatntse o. al cwnbiar ,;e 11ocici6n, el dolor­

BO exáÓerba p~ovablemente por mod1i1.oM1on.,s por la pre - . 

ai6n intrnpulpar~ 

lJIAONói.iTiáO.- En el e);runen visual, eon(lt•almonte se advier 

te uno. crwil'.lad profunda que se extinnda haata ln pulpa -



. ~~~~··"~.~ii~i~t>·&- ~é~o1Jai~n.•·~-··· 
·.~·{<l~s~l3·:puiJ1~c~uoe,oón~e~upe'~a~~6,1.\p~ov~!l1elT!ezite';ooX:r.;'.•\~. 

S: 'puipe.shiper6fuioii's•co11turidtcil!.a. 'eón puip1Üa a -

Ta.robién pueden Pt'~ElentGJ:se ~ol;~es teÚejoa que ae "". 

ir::'ad~!'ln ñ~Úu. los <iÚ1!ltea noya~ente¡;¡ o i:e looalizen. en .. 

le. ~ic.üi.n ó en t!l t eno mnxiik.ll:' en el oaao de· .J!eutee poste .. 

ro!luporiorer. o hien -0n el oido, ell. el cai;o óe diente& poa 

t0Lder.:•oze1,. 

'l'l'.J.'l'J\,,,'.\:l',HTO.- 11 t:i:ul,/Wieüto (ie lu pulpitiu por met.10 ae­

cortico1>t¡;rohee y nntitd.óUcoa no ha sido comprobado du-

rente U."l l"l'"º 1"\tí lt;.ltq\tor•ten\;'' lcrrl.>o co ;;O para 1;.arantize:t 

el uinpleo rutinnrio uu c¡¡··1,1 uicóicaci6n. Irn de áe, ez1r que-



· ·~ 6~~i~ri'ari~~te·'p~<>1lé.:i:ei.t,nr.a:'á·~iiif~ ~~1~di~f();\~~ta~e t.:~·· 
cuidaQ.ou~é~te1 ain e;ter'o'er•preei6n é'mplean-

, .. · · .. · .. - . · .. - ··-· :· -· '-.·- .- '." ,, 

oinc•eugenol. ~r1:>Xrncur:t'iüos 

extirpad la pulpa. 

l'UI.i!n'.él5 

&upul.'ada. ea una inila.'llaoi6.ri 

dqlorosa, .· 6(;.UdÍl, 'oa;r•:i.cteri.:t.Uda por .ie. !ormac16n 1;.e un ... 

abi:;ceso ~n la ei¡per!.'.Lcie o en la int:lmidaii d.e la ¡iulpa, 

:ETI.O!.OGIJ\.- La caulla 1ndt1 común ee la in!ecol6n oucteria• 

na ppr ctu·ler1, No f:J.nnpre so ollberva una ex:poaición ma .,.- . 



.. :·· ~f.A.'~;Wfr.Pli~Y ~ed~;. 
)f:,:1~~e~til1,~t;;~~<>(. N~ :.e~f $t?• il.erlC!?onJ,i~~~ J;i!~·c_evc1~n- <ie•.O ·.· 
';\lo~ t,¡¡¡t¡¡(LJ.(iu tinaJ.1n), en qué. ia inila.<»aol.iSn o la iniecii:i1 

poriouoh~o. $t ~i ai-ace ~o.• puipr~··.~· 
éetÚytera ~ocl:!ll:tfülo supeiÚcJ,abente, al,'J:'emover ia den 

.··tin~ oari.~d~ con ·ull ex:plo:i:a~or pu!)Óe drel'!ar una gotitá ...... 
' . . ·.,. .... ':".' . . - _' -- . :::- .. 
d.e pus .ª 'travh de la ape:rtura; · ae6uitía de u.na· poqueí'ia • 

hémorraiiia lo cual auele bai...tlll: para al.1viar al paciente 

Si: el abacetJo ent& localiza.u~ mG.e ¡rro:fw1danim.te ¡ ea po · .. 

eible exploror l~ ¡;.up1.r, icle pul.par con un int'ltTUmento • 

a.fi111Co uin ocl'li;io1v.r dolor, puea lnii tormi;1a.Cionee ner ... 
- - --

vio»l:<!I a,;tt'l!i mortU.ic1;cJ,1;:;, Un>i penc·trttci6n mf.w proiunda­
en la ·pul.;.•a :¡iu1•1w ocH'h:.io, ',1: 1m 1.1¡-;tll"O <:.olo:r, ;:.;(:¡;ui.do t1e~ · 



' J;i~l.~~ ,a .. trav6a · a~ Un.a. apertittá ae · lri ~·dmarp.,· .• 8111 t;r:~tíi.- .·· 
~ -·'-~-·~'" 

.. inientó ultoríof.' pueda éevolucinar .hacia una . forma C:r6nf~. 

ot;, de pul pitia o d~ ~e o;oaie pulpar. 
- - . .. . . . - . -

T~~'l1/lMIEH1'0.- 1'.:l tratElmlento con~illto en evaeuar la. pua;. 
' . . - . 

para aiiv111r al paciente. Bajo ·aa(Hrtes.ta .local, debe rea. 

Uzorae ia apertli:ra de ia. cámara pulpnr tan ampliamente­

como 1aa cirounstenci.l.aa lo permitan, n ei'ectoa. de obte -

ner un W:llf1lio dron~je. Irle fil ante una joringa, c«t la.va la-. 

onvitl M con ~\¡;t,ull :UM.a para a:r:: a.Arar lu puu y 1.a D!lngre 

luego Stl 11eca j" tti COl.íH'.:lii una C\lr~1ct1fo', !,a pulpa dalJe ~-



. ~~c~pt~ c~eiidti .. ic>a .· ~1~tllei to~ h acert . ¿olllp;~~Úii eif 

.v.td~ o pdt: aebéi.Jo ~ue ~ria obtui:aci6r1 .. ;\efectuoa11 •. 

·• DIAGNOSTICO.- La i:.úperiicie pul:pa:r to pret:~llt&.erosio 
nada y n·:eounnlement.e t.'e percibe en .<inta.zona olor .a den 

cornpo~id.6n; Lae:xpl.oraci6n o el toq .e lle l .. pulpa dur,an 

te la e:xcavaei6n óe la üentina qua ln recuore 1terneralmen 

to ~o provoc:í:.n ctolor h<.:.~ta llegar u V:nn capa mfü~ pro.Íun-

(ta t;e- teji<lo pulp!.\'l.' a. cuyo nhel pu1wc e:xi.:.ti:r nolor y • · 

Jiemori·áe,in, 



;1 .. ,. 

~oi~:&~··Uña .. ·átl:r·aól~ril{3~r~ri· 
l~ pul;~ ~{~~~~pp~:~aj~;_) '!i;: 

.:OEFINIOION,- L,a pulpitis cr1Uc11 h1perpll1oti.oa ea una in­

. :t1uaei.6n 'e tipo p:rollferativo üe un.n pulpa oxpuenta, -

caraoterilÍad~ por la !ormad.6n (;e teJ J.¡jo .de gr.i¡1.nulnci6n­

y a vccea de epitelio¡ cauaMa por inn 1rri:tae16n do ba­

ja 1ntcná1dnd y lai:·t,a durnoi6n. 17;n ln tJUlpítiu ld.pf;rpH»o 

tic a, oe pre iGlm ta un aumento ,;e u\1moro lle. célulim. 



.. 

·~RONQC~Iool:.i'.l. 
y rvquie:r:11 cu e:,;t1x•p,1oi6n, En loa canos favo:rabltis Y bi.;¡ 

en. sÚeoc101muo.r.: pucue. en;,¡¡,yari;;e .. priinero la pul.potain!a.- . 

Si no se log1'arn bito; debe~~ rualizari:e pot:teriormente 

unn e:x.tirpaoión pulpcy oomp eta, 

TRNl:A;{iiliNTO.- con:-itt..to en eÜmlni.ll.' ü tejido polipoide ~ 

y extirpar lUer.;o la pulpli; 

It:Jiiil!ClON .- Ln ue;,r1rnis º'· lu 111ucrl.e de lr·, pÜlpu; :¡iuodo 
uor p;.iroial. 0 total 1:o¡:Jm 1ue•·e níei::t¡du una parte o la~ 



·~-.·.'.. '.' '.-~.-~i .:· -~ 
¡_-·. 

:- .. _-_ 

.;~ .. ~-:::- -~·'.: ·,-.- _' 

'• 

voolnr llGUdo. 

eunuco se in~tal.a lninfocción, 

mente se torna plltreeccnte. 

· l!..'rIOIJJCUj- cualquier cr.usa que ceñe a la pul.pa puede orí; 

g1nor su ue.;roaia piirticul~"l;'J1lGnie unn int'ecci6n, un t:r.1iwiÍ'< 

till!l!O previo, una J.rrituc16n provocr,,da J,JOr el flcido libre .. 

O por lor; ailicofluoruroi> uo UtHl obture.01611 éUl ,illcaoi6n­

de o.or!lico. uutopolimcrizablo, o urtt~ il1.tlruna'.d6n cie la;::_ 

pulpo.. 

cuando la ne ,.ro ai.11 i;o lr. pul1it:1 !!ci un uJ.e ato {utev;:o -



•. ·• .. ··. . 'ga1Jl$s; <iü¿ •• prepionEl?I ; 1 a.1 
. d~; lo{ nervios: de·. loe t ejic!oe. v1v~:úiü:;racen.~"'- ".;~; 

Le. ra.ü1o~,raiít± tSüfl(!l:ral.numte muestra una 6~. · 
viorul u obtui·nción gr<:..dHa¡ une• co;au.niaaoi6n ámplia con el 

• ·--· •• < 

condúto r«u cular, :; un tiape1;¡;i..ij.\.e11to úel pc:riodonto. 

En álc;UT10tl Cilt;.OS la pulpa fJC 11a mortificriuo, eonio rebulta 

clo de ui1 tr¡¡¡wni.1:,hiuo, Un i!.ien te con 11ulpa negrlSticu no "".• 
. . 

xe qioruíe1•lt al !rio aur1q1m a .vece u· pue,·ia l (l~!Jo;:ic..ér en tor-

'ma doloroiw. '~1 aelor. Lti pi:ueJ.11 pulpltr el6ctrica t.iene i.m 

VD.lor piecir.o _p.~rc.:. ayudar al. dia¡,¡.6; tico, putrn ti1 lu pul 

pú e;,i,f, necro.,.~, e, o puhe· cc,•t<; no rii p r, fot:t1ni uún al -





. 

·ia. ~·ai~;····ctin'l~r; c;~aéiex;.Í~ticks 
¡;e,,todo_,ptoceéo ileuó,(ltl:'uede ;;~oi .~e. or~gen 
tru.Í.UllG:i;ioÓ o roedictimeli.t~so. 

. . 

c~uoa puede ao:r mGo.U!lica por (l~emplo '1n -
golpe cobre un. diente, una óbturao16n al.ta• ·un tráurnátia 

l!)O, U."l.E! punta O boorveht.e O un COUO füc1 g~tap~rcha 'que SO• 

brepasa el forásnen ap1c:il, me"icaroentoo irrito.iitea• como 

el ,t'ormocrer.ol. 

:.:Ul'l'Omi.'.I:O.LC,,I, .• "" Lot1 n!n1.om21u fon <1~111r¡~a::1tea en su ini 

c.tación J' lll tri ;.ent;id cl.<J O<: l rlolor tí1;pU1.íe de1. .;sro.ilo de -
inflti.•1P;ciÓü, 



'~l ·. ,·múír.ocl:ti.·...: oen~:l:aimente i:nt' oaüsa inmeolata eá ia. tnva -.' > •' 

··• >~; .. ··· . ,· . di~n: b~ierisna o.el 1;e3iil()~ulp~.· mortÚ1caiiri. como·•1a·-

• >.. p~lpa ~.~tÁ ~o~~raüa e~ paret.eli·1r1extene1b:.es, no hay: po .·. 

eíbiÚdad d~ · drenaje, y la .1ntecÜ16n se propaga en la di. 
reooi6n do 1nti11or reaiatencin, es ;;ecir a trav~a tiel rorá·.·". 
men apical, COíllprOlllOtiendO llBÍ al pet'iodonto y aJ. hUeso­

periG.pical. 

SINTOMATO!.OGIA ... El primer e!i1toma pu11de "ºr 1.lna l!gera­

aenn1b1.11dad del di.ente. Mas. tardo el dolbr ee haoe in -

tenoo y pula~til apa:rociendo una tumeite.coidn e.e los teji 

doe blandos quo '.recubren la zona apical, A meuida que la 

1n.!'ooci6n progresa, la tUlllefHcc:l6n no haco roa.e pronuncia 

da y M ex'ti.ende a cierta U.1 .ancin de lu ?.:ona do origen 



- í>1to11Ó:.T!co:~ h. ~ron~á16~ ·_üé1 

-tavÓ~able~. Eii 1~ mayoda de- ¡()a' o~i{áa 
- ·--- . 

con Un tro.tárol~nto endod6nuc(), cu~do nay l!,ran cántidad 

ile hueso ,.oatt•uli!.o ae · obaexva reaoaorc16n apical, eát! -

in!Uoada la apioectom!a. cuando. el drenaje ae. ha hecho -

por .el prorühtioo eo des.ra.vorable. 

~R1al\..\1n.mo.- El tratamiento oomii .. te en ~ut(.lbleoer un-­

<rena;!o 1111aeuJ.ato. Depem•er~. •le. cada paeo paril.oula.r el­

que lile haga 1t t?;u.vtía éel ooo.iiucto radiou:i.ar, por una in.:. 

cit:i6n o por flmbaa v!aa. En o aso a e,ravea debe pre acribir 

~ - se un :;.ntib1.6t1oo ourflnte ;; o 3 d'.ni;¡, Una vez rcmiUtloa-

los o(ntomao ;_i,_uoos; el ·d.cr.to "1.l.t{\ t.r;,taóo endodontica-­

mento )lor me- io1:c eon<JQl'V"ilorea, 

..• ,_~¿ ................. 



lle acuerdo con la intenuid.tul y duración oe la oau .. 

que la provoca, lr1 le!l.1..6n crónica periapica.l evoluci 

ona co?trolaiia por lü~; de ten.r;aa ucl tejido que la roé.tea; 

:El teJido .de granul.aoi6n org•:ir1i.11Mo, y f:r:ecuonteinente -­

encapsulado por te;)ido fit.irooo 1 oorwtituye el Gre.nuloma 

apical típico, que puecll~ pf.lr,aruieorfr aflos sin provocar -

sintomatología. cl!nicú y ain vt.i.r1tll.' mayormonto cu difi -
metro que gonC!rnlmcntc oac!.la entro los 3 y IO mm. 



s~~:pltteú~~. ·se 

~1~e.1¡·~ouearicr por'una clpo~la HuroiSa; loa··elementos ..-. _: -.. _ :----: -: _, .,_-.:--- -;o··-·.- - . ·,-- - ' 

inri.ltr""t1vo(; ro.:.éaéo por una c(ip~:ula fibrooa; loa ele;.. 

mentou i11filhathos ei.>oa,léM. tn pt·e;;eno1a .de. numero 

eos obtcocla.atoa indio a. su per!olio Je crecimiento. 

La oaviciau. qui: .. ticri Le 1mcuentra tapilzeda po~ epi­

telio e .:.tr&tiiioi:.ilo 11eea(.lllll:ltivo, cr.wfoa.d y ep1:telio - -

t1em:en 1;1 eurnen ~ill' de voltwmn a. e::> pent:.0.11 de te .)1óo .(le 

1;tnnuhclón roóeauo por la 06.pDul" i'íbro:o.;<t.; por eato, - · 

en lo11 qu.l.,,tes óe J.m:g11. ovolucJ.ón h JH•.ri"d r;.i.; muy dél -



:Sl:N'!OMATOID~I~. ~. U .oie~t~ .·con. absoeso. al veolw: • ér6ni co-
' ' 

u · aoin.tomti.tico, puedo c:.er ligerOmente dolo 

roeo. 

DIAGNOSTICO.~ &u diGgn6; tioo se rt:!alizl'Jr! alt,ttna:, vec~s-

. durante el e:xlmen 'rá.diogld~ ico ne rutina y o trae veces -

por la pre1;cncia de un t!otula, El ciente pueee eetox -­

apenas tl)6vil u ec11n1ble a lo. percuzi6n, a. la palpac1ón,­

loa tejido a blandoo de la zona apical pueden encontr;i.roe 

lie.eramt:nto tume!aotoo y llü11aiblca, No hay reacción al -

tent pul1rnr eléctrico. 

PRONOSTICO.- El pron6i.t1co del diente puede ooc1lar. óéo 



. : . . . 

put3da de la tiiioÍna ae J:eoubre nuévuménte eón odont'obl.~; ... "~' 
~o.a. que :tormnn un ºpuente" o tJO:rnerá de dentina secunda 

ria que protl)l~ti ló .. p-ilo.11, Si bien t.i.1nto en la pulptomí~ 
.COmO en lo. IQOlllÍ,iioaoi6n pulpár llO realiza la extirpación 

~e la 'pulpe, coroHn.t'it' • en ¡,,, pri:t1ora i:.e intenta: con ser -

. V•lr la. vi 't.oll.ldud pulpur, 111ientrm1 que en ln :legw1da le.-

pulpa. so de LVi trü;l.za p:rovia :iente oOn.n'aénico o t1t;entes .1,;·, ~ ~· r 

uLnili>J.'oa y 1:ebpuifa ¡¡e la con<>ervú con unt.tnépticon ade;.; 

cum:on, La pulpo to mí u 1i1 lerc :iel t•t1oullrirnie11to pulpar -

on que ~ 1,tr, l '1 pUlJ?U uo sufre o:·.oJ.n:l.6n ·po:r lo contr;u-io • 

,,e lu aeja en <.u tot;.li111•¡J y ;;e l&. p1~otego (¡e toao tipo 



. ~~tiamo:·üu;anLe el. .lllanej~ d~ loa J.n&r:i'u~n~oa; 5) se ~ 
· · · · evitan 1aa ohturacionl'is cot'tai; ·o la!! eotire.ootüracionea · 

del cdnóuéto; 6) e1 no diera reaultado ,'.e.spuh <Íe un­

Uempo ül! r~~izacte. la intcrvono16~, to<:.av!a podr!a ha 

.. ceúe el tratamiento de oon1Juctoa, Durante ef;:e lapso -

loa dientes cuyo Apice no .i:.e J.ud~~ra. íormucto com:pleta­

tfiente, naorl.n tenido a:poitunic.tll1 r;e complet<i:r su calci 

!icac16n, 7) Puedo realieaxue en una oola eeeiSn. 

Loe materialeb habitualmente emploaóoll para lu pu 

lpotom!a eoni el Ceitl!Mto úe cfal«ó úe c1no·euoél'.l~1ol o el 

J11.or6xidp de calcio. ne ér:.too ,]Qr: rnater1.aleo e<l p;te.fs­

'rible el hicú6xiuo <ie calcio, putHJ el n<·mento üe 6J<ido 

di! ·~inc•euei.:nol puede proi'.uc:ir ir¡fl;mi .. c.t•5n crónica y -



\ifeñi:f;úariteiio~~·thaüsa•-_•·< 
ia't:t'a,()t~~ eoronal'i;;l d..- 106.w;guiÓsmeÚa1e8 -- ·.-· 

\• - . •'. 

o dtÍltill.es~ Ltl dificultad e&tril:ia én i. toa oaeos Ílll J.a._. 
reetau.raci<fo poste.rior do lÓ. corona, puea al. preparax -

un diente paru. una pulpotomta, eeneralmente no ae .tiene 

suficiente pura Unl.i rei.enci6n intra.ool:onuria. -

-.i tuaci6.n a rnen11do pu1H1e ho.oerse una corona• del 

O~úa y sin hoiol>ro ~e. ric:r:!lioo y oro, una vez que las ---

p<.redea me •. ial y d!Btal áel dil'nte han aido deegastadas 

Ugor&11ei'.lte ghasta oonH<-.u.ir su paralelismo; 3) ouando-

la ellmiI1,.ci6n completa 1..e la cm·hn oxponcir!a. la pulpa 

~) hn !liunLe .. po:;ce.c.iorcc, (m que lr.1 oxtlrpución pulpnr 

completa -•t<•· tJi,fcil, vn·unte lu. lQ:t:mllci6n ¡:e lo raíz -



- .. - '¡·. -- . '. . ;__ : . - : . e' } . _> ' ,'.·~ . ' ... 

doa loa priricip1or; i11J lir atepeia, como .. en cualqui_er. in. 
' . ' . 

ter~enrii6n ifo eonliÜctoa. 

Primeramente debe tomursc una r&tíi.ogl'Etf!a pru:a -­

,dr,terminar el <1oe:<HlQ 1~ la cllaw.ra pulpt1r, la 1orma.y el · 

ta.maito de loo concluctou, el ei. tudo uo lou tejidos peri 

apicaloa, etc; :>i:i ·eompl'ueon lt. viú•lldad úcl u.tente y• 

se anot1l el núrnoro en que t'C Otl Licne rei;Jluellta. ::1 tii­

. ente fl!l :.'l.l,e.tÓiila CrJn UU. ÍUlci;t(i,;l.co Í.ooal." em¡:ilr.;tmdo -



s~ ex~irpalac.por·oi6n o~'roiiaZ:ta' a.éia pulp~con'u~'exo~~~ 
v~d~r., pi;,x;: la :romoci6x1 oúl .tejido pulpar, ea mejor una,;. 

CUCJ1r.r.l.ll~ tle cuello brgo que la freM., pues permite :un. 

corte, mfü.rp:rociso .:.ol tej.lt'lo pulp<:tr entre l~ porción co-

. ron<i:r.ia y la :tEWiOUlé\.r, lío OMtarite, t:ll loa dientes a.tl,te 

rio:r:uo en lo<> cuales la o(;m'1:ra !Julpar eQ pequefla y se •­

ccm tiníin oon .el con;.ur::to a1n Hr.ii tea procisoa, pueae ne­

cu<d, ~1u:·se una u•ec;a pata º"' tirpru• la ,1>ordón coronaria. 

En lot1 úientea poriteri,orutt, t:eoe 1ixttrpo.ri:.e la porc16n;.­

pulpllr conte21iun <!O l;, cr~nu.ra h11ate. la cte. e.nuocHdura de­

lo a con(:Uctou en lo:.. t<·t,:t lort>L ~u~er.!, <:xtirpnr ee hall• 

t «r «erse mG.s, Lo.e 
ts el tercio mc<~io .. et r:onmrnto, 11in •1X ~ t · 



<•plica>luego el h1rir6üilo ~e calcio. en 
ma ~e polvo o pac.ta., J·lllOOll mhoóos. tlOfl .eficaces .para 

· estimular la for.n:ioi6n do \lna ciarre:n~ dentlni:.ria. 'El 

hi<ir6xido <l.e calcio aplic1.wo a la cfuna:ra pulpar se ilebe 

fa llénar hfwta una proiui1 .,i<111f.: ne por lo menos l n 2:nm 

después se p:rop•7r<'I una ba,rrn de cerncmto ue. 61.i,úo lle cinc 

ougenol o de ro afato úe cinc. 1•0 ea. neceatll'io tll.ncdn _._ 

interme1iario, puou la ucl(i~z ücl ;i.oefüto wu clnc ~:ci·ú­

neut:::11Uzaul't po1· el hidróidJo •ie cn1c1.o, 



----.-

. ' --· 

c:e 1:.pµéa <ie efoctu;,;; .. á. la interven 
. ' -. - - . - . ·-·-·- - . ' 

E.1 evcmtu:,.L.entfi huLiera tlolor o mortificaci6n pul 

par, el contenido ~e.l conch<c.to "crn¡;rfl extil·p•..rse. lo an-. 

tes p;J :.:!ble, y rc11lizi;.r ol trata.m.l,.e¡¡to como 1:11 !tierá un 

aieilt"' üebpulput!o e in.!uota..'.o. ¡,i vl oiente permanecie­

.:t·.u. cl!n!c(¡¡fiente na!nto .. 1~tico y 11;. pulpa 2·eacc:to11ara nor 

'lll&lrnente, &l l.ei;t ;.e Vitúll,,ad eldctrJ.co y tG.ur.ioo, aun 

qiu: !!ín i.m 11Ú:aero li"'1H i>1t1w1 tr: 1n4u r.i l to, po ~:l'.'á colo e :;roe~ 
l

. . '·t 16 '· " 1 ~ l -lJ.un·t~ lOt;t¡rá OXaminar~e -. u o., ·u.rae n p1;i.".'"'~·i.e, ,, ._ ~ u 

. per16,.ic<'.:11(wte cor1 r:; .. lo.,yr, .J.¡;¡, -;¡ tt,.L ... e vi 1.,üiuao tlu-



.• 

~at'i~~. e~oaión a~tasiJn: 
····o t~a~atiatl\QI '.3)Extirpaoi6úpulpa~ 1n~e1t1ii6riaiper~ .. 
··ool~oik ~~ c:orottn o ·:puente. l?or. supueuto, i;;e sobreen;.. 

tiende ~ue en oir~unatanciáL< poc~ treCuenteH o exce!l .;. 

oionaltHJ puede iutetr..;ree el recubrim:l<mto pulpf.r o la­

pulpotomla. 

Quizá no se tene;a b.Í.én p:renente que al extirp<ir ~ 

una pulpa se· provoca un tiea1:,llrramiento, tie j :.ndo una he 

rió.a laceraúa, cornci reacci6n lle proquce ht:.nor. ag!a, in 

!lamaoi6.n y repnraci6n. 

La homorrat,ia que 1,;: lligue a kla extirpación pul­

pax óetl'lrm.tna a menúdo alguna colorHci6n De la :corona-





sati;Jfo.ctoriamónte ei clamp. 27 {para -

En re~rnen, a6lo son n~ce. arioa 4 clame. para aplf 
el dique en cua¡qUier dienté. 

Inoin!voo central.ea superioren y todoe loa 
crminoa • 

• - o; • • • "' • • • • ·• • -.: •a • • • • 

ln.roriot-e s , . • ,. • 

Todos los premola1•ea , 
Todon los moL:'1'1rn , • 

• • ' • • 9 

2II 

27 

26 



J<;a ¡..reíe.ri'ble uü<ir u.n po1:tadique qúe se o.doae a la­

po 1quo no entirrpeoe eil. .trabajo -­

del oóont61ogo. cuan<\o Hay t,µé tom8:t' 1U,¡;una rMiogra.í'fa­

~ .pueúc; i;,floj ar o reUrr;:r un l1ido del portntliqua. 

'.!.'IRA 11b11VlO::i.- :Ea un in;nr\llTlanto con 61.rllaa o len'/!U.litM 

rete,itl.V"•t• ;!onoe quet,a ,,p1·lli: '\.cm .. do ~l ftlt>-;.e t·<lüioular. 

Se obtü1ne on ,üsi,in:tor, cc.ü.itnes IH-'1'''< . or u.tuli:i:noor; de 



iA~ti#entoe · de~tlrt!l-ti~a ilapeciaimente'al ., .. · 

.·· .. '•··a:ii~Mo 6~.:iui:i p~~fJ~ea,·· .• ~qu~.·.cpnt.t'ib~ye~:teunb'iéri.i( 
e~, ··,. ~\Í ~ll;Ónct~~nto. ~fo. c~nstruyen d~blaa~'\lrt y,~at~go -"":: 

cu.rui.:rángul~ e.n forina. da eapital, roG.a cerrliicü\ qu.é ie. a 

tfo los .eecn:riadores 1. con .. tiU r.í:>'.tremo teriilinatlO en: punta 

nguua y cortante. 

Trabtl.j en por impulsión rotMidn .y tracc16n. se "'.'­

\ttil13a a mano, y u<i obtiene en loo r~i.emoa larMa y es 

~e soros que. loa esc•:i.ri Moren, 

LIMA 'ESCOFINA o DE llliííS1.l!ROEM/- :ti.te. l.uo t~Untento e(;ta "" 

t&b:ricndo a base C.o couoa no(l1·epUá"1toa <;e múyor a me -

no:r. 



.i~st:rumentoaconven~~onalea' , 

·· h"Umero f,lel · .· dldrnetro en la n'Ú.me:ro aprox:i 
lle.do del. instl'U. 
mento convenoio 
nal cOlTeapondi 
ente. 

instrumento di ll.llletro un 
el extrij;liO 

e.stan.dariZu 
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ak~1i~~r.~i6~~ ¡fo Oif~· 
do de l~ unidad ~. e1 s~cador ~e coroi¡"to~. 

Lll!i! 11fozai:i'. po:rtÍl.conoB. aon>.s1milt.<.r1Hl ;., irua utiliza.da~ 
para nlsod6n, con la diferencia oe ~u"' ón. ou.a bocudos tie 

.nen unu canaleta interna par~ alojat' lu pa:rtt:t m~a gruesa-· 

del cono de gutapercha, con lo culll ee facilita .eu trtm.r!;.. 

porto h aste. la entrl.l.da uel conducto. 

l.()o obturi:W.o:rea ideado ti por tcntulo; son inatrumen -

toº ¡;;r.!I'a torno en !orma de uap1ralea1nvertidnll que, giran. 

do o. bt\j!l. velocidad., depooitan lu. ¡iuuta obtura.dora dentro• 

ael co11<lucto. 



anteriormente tliH'!o.t'.ipto debe sel: e1:1te­

rilizado antes óe i>\Í. utilizaci6n, Los métodos· conocidos .. pa­

·. ~a tal efecto, 'conecta:Mnte l'\pUo.:,tlo a• dan resultados uni­

formefl; nin emba.r~o, las oo:r:actor1atioo.a especi~lee de loa'." 

nur.if;roaoe y ceneralmente pequoiio¡¡ inatrumen tos e1i1p1ew'.ioa en 

endodoncia, obl11:;...m a ~Jsteril:l11:arlo de (\liintao msncr'.1-a pa 

rri ;;u mejor ...:1::..tribuci6n y con-erv¡•nidn. 

:Ebullici6n.- La eaterlliznc.!.6n dOl 1mü,rurocntnl por el 

flt.UO. cm ebuJ.lici6n EH> se11ctilu y cntl\. t;l ;1lcB.11ce do todos. 



\1t1l~ generalmerite en. lo¡¡. c~60a de emerM:ebÓit~ ;y retiulta 

apÜoe.ble a d:eterm1na4os iri¿trwnerit~~ y nín~~ri.a'.teu. El:.." 
i'le.meMo!i, prev.1,n in.nÓrait.Sn en aicohol, ae empléu .frecu• 

entemEn te pa:ra la de siníecci6n de 101.1 in truním toe· de mo­

no. También r;e. puad.en con:..ervar tm ali:)mae; aoluoi<Sn anti 

a6pt1ca.; -::orno Benzttl:~ 

.CONDUOTOMETR!A 

El conílucto redioular ya ileoeoiblo, debe oer propn .. 

rndo quir6.rgicri.rnente de ncuordo con :bo prln~.ipioll orJta-



d~ 'dlen.te;; mulu~fadicul(U'es.: 

ló:J contro'let'l m"a exlictoe de· la loh¡11tud del dien:.. 

te son los que mt reR112an indirecti'.rnm te por medio éle .;. 

una o m·as· rarlioe_:rrlffo.u, 

El rnéto<Jo mftn 1:iirnple consiate en introducir en el ~· 

contl1lcto \in cono oe guto.porcha, éuyo extremo al.canee la-

. 2on:1· üel <".picc r'm.lcul~<r di:! acuerdo con la .tnapecci6n -­

cHnic(,l y con lr .. radi_oe,ri.f!n p:reoperatolio., con .una ea­

pf.tulri cülicnte oe lo col.'t11 y nplmita !1 nlvel nel borde­

in,1.ci;ü u ocluüi\l, de mmc.r'a que conat:rituye un tope o -

---------~ ·"-'--·---



.,:,.;.~~:~-:- ...,, .. >-J?~·e~ ~~~-·::que·:_ per.~.~-t~n., :~·a1·ó~i-~* /~ i·: .. ~:~~~-_·-_ti,~:_<~~- -.. P_~_~z-a_. ~~n~ 

tru:ta de. íil.Ouerd~ con Kie·tor'minadoa · cohtrÓlea rruJiogrtiricoo • 
• 1 ~ - .< _-

J? a:r: a in.entioó.l' los co.n0u ctos radioulE!ios y controlar~ 
' . -

su longitud en dientes po1:1tttriol'es se requiere con :rrecuon 

Qi~ la toma de dos o mAa rwl~oirarfas, va.t:iando. el ~10 .. 
de incidencia <le loa rayoo X. 

Controlada la longitud í\1'.il úientE.' que intervenimos, ~ 

debemos proceder a la proparaci6n quirúrgica tlo fiU contluc­

·to. 

· ... 



1• i(; 

veces on lmpoa!t¡le puer;.t._ de lam:.ma 2 -~ ~ -céstariuarizrufá -
'- ··-_',-__ - ,. .-:-- '.: ·_-:- ~. ' • -_ - -· •• - • ·.- • - - • : • • ' • < ' • • 

20-25) <1in c~tnblec~r u.n eoci:i.16n que 1mpitla el acceso ni-­

:formnen ''•Picril n ?.turnl • 

. O.;F.l.r10o hi. zonn del ~¡iioe radicul!".r está libre de in:f'e• 

ccÚln :/e:t confüioto, ·aunque oatn.!cüo, .no ea muy curvado se­

conaie;ue el cnsancruJJniento 6pt1mo 1 puoo no es necer.ario a. -

trave;;;úl" al lox·w11en apical y un fHic1'tl6n :por aebajo del 1::1ia­

mo _fnvoz·ece el a:oiento de le. obturaCir5n e 1mpide la oobreo.,­

btu:raoi6n, . e pre {e?1t•m.!tn ctm1bto deterrni11adat> lor.ionea ;pe -

r!ap.Lc".ilcs en 1':.r. que rei:,ul t~i. nt>con~•riP. la_ intervenc16n - -



;~}J~,ó~Joll.tcl'óios eo~6hrixloll/ 
' ~~tcadmente···oon laa limaa.eacotinne<ylaúl>~b~s.Js~tos~. 

'~ · in~t~en~oe no.'t~:~ajan por rot~ió~·eino ~e;iealmerite ·· 

· P?r t.raco!6n, eliminando aapereZEls' :1 dentina reblontltfoida, 

Como n:o nubnm !ntet;rámm te la luz detl <:onduoto, tampoco-· 

producen un ensanchllllliento parejo de uuu pnxedea. La fuer, 

ea de traao16n ee ejerce paulatinann::n te sobre la pared co 

, rrespo<ii11nte a. o"4a lltta d.e ~a.1;1 cua::aa de,;L dienta. El lava­

do y ut1pÍ.:raot6n del contenido del coMucto permite la ell 

rninao16n de l<u; virutaa de dentinll' ltberaiif~a por laa mis-

. r ~· 



oJt!genonaci~nte llut; üti~~;ª ei a~aé>Xise .. ::.:.c 
1ú~~,.·· .. 1o~~irolle;®~~.n1¡;y~r i1~p1e~n·.·Ei1 eml>ieci·· alterri~~ ..... 
no aólo r.rr' etra la~J vi:ru\;ac¡ y litn1Jrl\m<ia; 001110 ambas sol\l• 

cianea oon r.lJ'ltibaoterimrrn, a.yucloli a deotruir y 

loo eérmenea del. oonclucto. 

Técnicn.- La t6cniCfa· llel li.wndo cl'!:!sorita es simple y.:. 

te quiere dnicrunm te dos ;ltnl.nfJlG •lo vidl'J.o que se usar&i. -

nP•ln.m•>a riue pnrfl é:..te ffo, La agujo, con ou mi:l.lldril en po 

f!i<liÓU 1 f;G dobla Cn ángulo obtuso fk't'H alnanzm: 1nás i'nci1-

r.ientO 101> cow\uctos, no tAHO en lotJ t1ienttw posteriores ei 
no tl.linblfn en lcH' ::inte1ior-1cu, J,0 1:.oluol.6.n do hil,)oclorlto • 





, ···... . ... ·. oon k:f.~o~fari 
2,54.Íl!ti•·.•. i.iuficif,inte~ ·p<ixa '~ihco día0. ·· 

Debe interrogex;;e cuidatloaamen.te . o.'J. ,páe:ent,e 
# ' • . ' - ' 

otij.etó de det.e:rlilin,.r oi €Jti.;te r;ensibilidBd¡, Si ha.y la.me-

nó:r eluda, no oebe. ln''tl· ':r e penicllin;;, Se OOminist:t"a Eri - ' . . .· 

tl"Omidna en do ola de 2'.íO mg;. pór :Vía buoa.l, cua~ro 

al dfo por el miP.mo tiempo qu~ la pr:nlcilina. 



C:?J:;~[,:.,T,c::.\;:'-''.'.:/./~·;··_(;.~\\'.':::.-_: .. ·:··;)/.';:~¡' ...... ~ >.º/::.'.·.: ; .".· ''." : ".' >,:·>·'.:.c'..i~<·~·- .- .: ... ··._.. .:.".':· .. ' , .,·: .· . .:· ' .. ":. ;:.·~·,\.¡:;:> 
paóio no, obtürB.dó del coMu~tC!; do~lle, áe, eotr.ix1o~.!a~· La-< ..•. >; 

. . ··•·· íiéttitl. te¡p'~i6nde 1a. .mater.ta~:ro{éioa···éatáncú:lda.1rrita!-.C·· 
----",.---· _, .. _,._ ... ,-· ... \. .'' .. ., _.·· -.. . - .. - . ·- " . 

.. 

·a ei te;lido· peri&.pi,oaL!J~ovooa.d¿ .au 'reé.bsorc:Hn:(. . . . . . - . . ..--- .. - .- -- ' .... ' .,-

2) .. · Ini$>idir que cua1qu1er · ~ict<oorgani imo <¡u~·. alo~zara -.. ·. 
el tej!!}o pe:rÜpictll. d~ranto una ba.oteremia tranaitoli ,a,..'· •. 
se albergara en la porci6n no ob·turáda del. oona~cto, • doll . 

de pol.".r!a instalarse e i:rritílr el tejido periapical, y; 

; ) . ser !"1cil d.e introducir .en el . conó.ucto; i) sel- preré:.. 
rentemi.inttt aemioolldo durante ou oo~ooaci6n y solidi!ica 

rse oei-11u~s; 3) SellQJ:' el conr'iuoto t;n to en dilimetro co­

me- en louc;i tua; 4) No contro.i;rm.i una vez colocado; 5) -­

Ser impel'meable a la hu.1;edad; 6) Ser bacterioatAtico º•"' 
al tnenoti, no favorecer el 1.0()r.l.lTollo bacteriano; 7) Ser-





~~~~~;~·· .. \li¡·· . 

. _ nutivamcut?: e:t,cono. Sj,; por, h .oott~r~fo,a~br,paaau-· 
·- , ·', º. ·;g~·f~~il-rtiµ :·.a··.·~·~ra.V,is. .. aei tO-~~en p·ero '. on~ii·3·~ .. ~~:juétao.a.rne~~,. 

• 

té, ae :rolfu<;:e el l~go en p;,oporc16n. };nte ea el método 

preferido'. b) ouundo "ª emplean c::onoa ele gutapercha no-· 
. .· : - . .· ·,, . " . 

est~dál:'iztltloa, u~ ae1eaciona uno y 1:m Tt1corta la punta· 

y el extremo meyor, s.e·tWn el largo, del diente. Se lo -­

prueba en el· conducto y, tii parece adnptar aatistactor!.; 

lllllente 1 ae toma unh :r;-adiogru.f!n p<.ll'a. vuri:f'.ici:i:r la aó.up- · 

taciói.. 

2 • CÓrtt!Ul tur f:¡ t•m\iogrn.1:'fa del dicntl'l Y rn!l•.1COiorH1r \Ul. 

cono eeta:nct<>:r.lz,l/lo de .,utarpecha de conicic\1.1(1 y dH11n~ -



pa,ra obndU~tqa¡ 

l>i~l¡';,,r un órino ele guta~~ch~ o (~~ ~~!'ta y de~e:.mi~ar:;si~ .. · 
- ·- ' . . . . - ... ' - . -

ácl mlt;mo aju5tarf, e:n el cohdu.etO. 



,, 

. , ·- . .· ' ' .. . -· 

un obturMor do conductos. Eie11ido el cono, 

· ~emento para coi1duotoa con una éap~tulo. y vi.drio estéri­

les, hasta ~bt.cner ·una mezcla u.nHormc) gru~an y de con ... 

sistencia e~peno. Se forra;r; l<JB pared''º aplic~Jl'lílo \Ula pe 

q_uei'le. onntidnd en cemento ert un att..ca1lor !lexible de con 

-dtic1;on, ;;e repite 2 6 3 veces lti opct:'aoi6n hilete oubrir-

todau 11:1.opn.rodet.1 con cer,icnto. Je tom11. lu!'lgo utl.Etr111;10 -. 

graf.!1~¡ tJ1 lt\ 1l.d1.9 tnci6n tiel cono C•l 1><.d,if>:f acto;t'i'<, ce -

- SOOCÜ\nll COI! UÍl illl:ltrumento cr.ilientti t1f !/Y.tremo enW&O ...,. 

del cono a. ni.vol <!.e l.u climat'l1 pu.lpfil:' o, ~'º .; or uill1 2 mm, 

m6-s nllA ócl A;{iioe. ;;t t!l cono Ju6 biicn ~iiLa¡1tado, el re .... 



. c.oi-:recoi.oMO' .ne6eiarii"ifl 'con r~.·~~~¿'to 
- . . .. . . 

·cono Y-: 

.au lon• 

convcnie.1110 qun lHpunh 1iel .cono ¡lrincipal no 

~pLcc (!mm. ¡i1~1> corto) $l•1on 

zada. para com:en»nr lou. cono:, wr.uríú>.í.rtoa .puede empujar-: 

licerrnnt•nte el co40 :pri::cipal H 'J'.'«vlr; ·;,el !:'.lr{unen s:pi ~ 

'1'6cnica óe conceni rw!.6n verticnl. ln l:t conf\enaac.t-

r 611 1Tü.rHo;ü, la. ·~.utCtp!lrc\Hl es rwl«.l'Híni.';, por. el c;;¡lor y -

1:1 lY!'IJ:•iÓr, o~ npUcu vertü:'llmrmte r;cnio p~,'.l'H obtuNir to• 



~epucSa' se inozcla el -ceme~to p<\l'n º.º;ti uoto~ haota­
alcl"Jl.Zfor la oono1atenci1t npropiaé\ay .. outirir la_e pa:redea 

conducto. 

Eeterilizar el cono d_e plata eobre 14 lt'.mpara"ile 

alcoh.olJ una vez frío, pasarlo varit111 veces' eobre el. ce 

mento rv1l'lta cuorir toda la ruper.1.'ioie. te:::puéa ae lleva. 

eloono al condu.oto_ con una pin1.a. eul~rH y se toma una 
_rad1ogrl\f!e.. Si es satisf¡1ctor.ta, do\Jlor el extremo gru 

eeo oont,r¡;¡, el pif:lo üo la. ofuni,r« y apUcr:.r unrt capa ue u 

'baaepla.to" óe Gutr,¡_perch.r.i. pc.:ru fncilit•~l: la remoci6n del 





.' ~8:;~,a',pQ)np~ónaf6n; 'el.e.: ia·~~.cea,idad' a~:(ri9,rit~~i'~~Ót~ri~~~. ; ;é 

·····liico y• 1a.'ol:rttiraciénco1niíieta O.el. oonciu.ctQ radiouliil:- · . .., 
- .. ce"-,\-"''-'. ~<-.~,~~.· 

~--' ,--_ .;::-;.,.··-----~-- "_ :-:."-- -._- -- ·, --- ,- .- .. _· .. -. --:>.--.. --. ·-: , .. :. , -,~.--'7.r-- . _ 
a q\~e el :tratam1ortto f1ndodontico ·eea - -':' . .·· ·, - í/ , ' ·.· ·.:-. -·-. -.. :: 

,,, 
. " 
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