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El contenido de este T'eia ex~lici.r~ quo ul cLjotivo ~rimo~ 

dial de el Cirujano Dentinte sien;ore he nido al de la conaervaci6n 

de loa dienteEJ er. el "'"" cr nWile:-t; •¡1.1e sea 1•uftiLla, hi...ate. el ioori6do 

de exfc..liación, Jb. ~;..;.e lu. úU..Sencih prerr,atll.ru. de los i.1ís::iou lJUli-lon 

causar problemas psicollf:icos y eoa1e.1ea. 

El motivo ,.xincipel .ue oriGiu6 la oluuornción de eetü Tóois 

fae la gran cantidad de ni.Los que ¡;resun1.wi "ni.o \.i;.o de ¡.Toblemae 

y <¡Ue er. mucl.&.n ooaeicnea todos :;¡ionean '.¡uo lu WÜC&. eoluci6n a -

esto ea le. extruocicSn. lt;nors..ndo que exiat.on onpocia.lidadee en le. 

Odontologie. '•"ª Be encurgnn de h. rer.i..bilit.uoiGn de loe diferentes 

prc..blemas 1 una de ellae ea lu "Odonto~edil•t.r!a" siendo una eepeci!_ 

lidad que requiere de estudios, prAotioe. y eduoe.ci6n pare aa! dar 

un mejor servicio e le ~obleci6n infantil. 

Esto ee enfocado de i.~e.nera principal ll loo padres do familia 

con el fin de que elloe lea anneilen e. eua hijoo une. adecuada - -

higiene bucal :para que. m4e e.delante el Ciru.jlUlo Dentieta la oompl!_ 

mente y ~e a la oonaarvaoi6n de loa dioniga, 
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!lISTCill.o. DE LA OOOlrtGLOJIA 

Los Aztecsa 

La Odontclog!e en el terri~o:io mexicano t.ieno una llietoria mu¡ 

am;.lia, que se remonta desde loe tiempos Prehi11t6rico8 hasta el pr-

sbnte. 

La salud dent.al de los ¡.Tim .. roe abcr!i;enon de Am.Srica Ii.o era 
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tan apreciable como oa de auponert padecían de caries, ¡.iiorrea y de 

todas laa u.fecoion~a dentalus conocidas actui.lmonte, Se han oncontr~ 

do cr'°eos aztecas con piezas dar.tales obt.ui·a.d¡¡,e oon vidrio negro -

¡.iulido. 

Llama la at.noi6n li.e marcadas abra.si.ontib rMoil.nicaa de las eu

.,erficies triture.nt.es, desa¡;u.rec~endo las cúti¡.l •l'la y surcos, dejando 

a v.Jcee la pulµ¡ al descubierto, Ello so ex1.l 1ei. 1 oi tenemos en 

cuenta 'l"º eatoe abor:!,senea, es,,eciL.lmenle 1ou ·¡u" hubi taban la.a 

Coetaa del Pacífico liarte, aooat.umbrabo.n c··,J ,,c ~''" tllimenlo!I cerea

les en loa morteros, o ¡.reparaban CüvidaJ.110 01.1 t11 rrycu, qub servían 

ue "•ort.ero, J:n eela forM aua &.lí.mentoa !le "'º'·''l "ban con la arena -

~;roduciend.oee B'.J.8\.fillciaa abraaiV&.a ·l.U0 uear~u.e 'l!;f}r¡ las B'~t.1erf1cieB -

~:t.icC>lares, ha.cii.n dificJ.ltoa& la ~.ast1cnci6n. 

Lou Ai-t.eca.a y su.a ¡~r11Jocea0reo de loe t.it,.:.¡.;oo :nitolÓ1J---COB de 

lo.s úfi ~- 1í:...u.n :·r.i.Zi.1.0 m~x1 c.•111as, fa1-:..1n.ta.n lu UHii. "Ju ?:ahuutl, \..eniendo -



ciallnente en la piorrea, pueeto que eran loe que fijaban los ,Jienteo 

en un día porque cerrando lee bocee durante todo un d!a, impidiendo 

hable.r, alirnentaree, o beber, curaban y baciw1 rlrm"" eun dientee. 

La carhrn ya era conoc1d11 i'ºr los t.ntiguc" ,.ztecas bajo el 

nombre de "Tlun-palan-al-izU i '', palabra BUllllllrlont., expresiva ya que 

cada una de eue cinco 11!labM era el equivaler.Lo de una palabra, -

eiendo el con,j•mto el relato de una hiet.orie en al pintoresco Leo

¡rWlje llabuet.1 1 diciendo q'-"' "Tlan" el diente, cuando se deetr¡¡;ye, -

deb<l eer trata.do con hiert!U! mod.1cinalee 1 que crecen cerca del agua 

y ad•l!láe, que el cruel inetrwnento de cirugía dental es hecho de 

obe1d.1a.na 1 el ...:udo vidrio volcánico. 

8egi1n ellos el ger111en que causa la car ion, "" el gusano del 

diente o "Tlan-a-cuil-in"• 

La ce.ries dentaria era trata.de. con la hi orbe. "Tl-patU "· 

"Patli" significa que la hierba tiene valor m.,dlclnal (os l.8 Plum-

bago Soandena-Unn), t.oir.ada con un ¡;;oco de a,¡•;.:11 11l1vie el dolor. 

La pimienta mexicana lla,11\1),da chile, nl nor nmel.iceda. daba ali

vio al pe.ciente, y era a:¡iliceda en la cariee rr1o~ol1«ie con polvo de -

caracol, sal marina y tabi.co. tata compo,;ict6n la denominaban 

"Tlal-oa-ca.-ostl "• 

Do ontas medidas tera¡>tluLicas 1 mucloan de ellaec dan resultados -

y aliviabun el dolor. __ 

l!uclan la pw:ici6n _do l!•e, ei;ciun y -..,~) l.cfül1roi de tnmodiato h<>.iBn 

.:ie 11Achiotl 11 ·~llern Biui··A:olla.n&.), O conlt.hf'í. de· hli.1UU '.'lo '''l'am¡,11- -



qtll.stll"J hojas de "Yoyot.11•¡ hoja.a de tah&Qo¡ ra.icea de "Quiruiob

pet.li" el polvo de las florea de "Coo072W"1 polvo de alolt1c¡ un -

trozo de ra!z de "Tlancoch-patll "· Todoe •atoe nombrea u6tiaoe 

pert.ell9o!an a medicinas dentales y que adn actualmente ae lee encuen

tra en loe ruercadoe de la ciudad de ll&xior,, negiln a. llhi t tloao,y. 

t. raíz de "Chilmeaatl" \hierba de lo. clo.8e de le.a SolaOOoeas) 

aplicada a U.11 diente dolaroeo, lo curaba de tal aedo qua era oonaid.

rada coruo milagrosa. 

Todos estoe 1Md.1c8l!lentoa eran 112ad.oa en aplicacion .. local•• -

en dientes con oariee. 

Las fracturas dentarias eran llamadaÍs ''T1nn-cel-on-al-i ztll", 

Loe dientes anteriores eran llamad.011 '"tlan-tepenhqui", por el -

silbido que aa producía al hablar. 

!unque no hay ruuchae reforenciaa acere~ dol cepillo de dientea 
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ee cree que ueaban UllO con briznas de "CllJl-u-ga". Sin embargo, loe 

dent!triooe no eran doeoonocidoe entra loo ant!guoa 111exioanoe y ee -

hacian oon el polvo de l..a.a hojlUI de "Co.,..tio-patli • l!l.!iceradaa con la 

oortega de "Toz-ca-patli" y aendllae vh.)ao de "nopal" tcacl.U.11) 1 - -

llrun:adas "no!"'l-noch-igtli"¡ molidae y h'lllltl1ecidaa con la sabia del -

(rbol llamado "Tex-hu-atl 11
1 8".l"egándone n olla altll!lbre 1 todo la cual 

ern combinado en forll\B de pastillas y <leeeaado. i:etne paetillae hlll!l;! 

deoidlll! luego oon blnagre 1 eran frol."'lun cr.mtra los di.ftnl.c!• y loa 11.! 

piaban haciéndolos not.ablemen'.e blanoou, actua.ndn tnmbí~n ºº"'" un - -

aetrín¡.;ente. 
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Loa aztecea ye conocían loe absreaos de11•.e.rioa, ;¡ y.-aotioeban 

rnutila.cionee d.l ~r.,rsas e incrustaciones ·lant,.riaa 1 co1110 lo revele.z, -

rnaúlaree encontrados en Cholule, Pue. y '"' Tnooalpa, Edo. de 7eraoruz, 

Se han e:icontrbdo C.ientes con en..:asU.u do cristal ;¡ de roca, 

jade, turquesa, oLeidiana y cemento rojo. 

Ejercicio Profesional 

Entre loa aztecas había junto a ciertos diagnoat.icadoree da en

f ermedadea, los "Hombree de la l\ad1c1n&" "'l'otlacuicuillque" 1 que 

extrae algo del cuerpo, es decir, en la for""1 en c¡ue se obsarTa en -

loa ¡1ueblo11 primit.ivoe• So¡ile.ndo el auer!--o rlel pe.ciente, ea.can gursa

noa de loa dienteo y ojoe. 

E:tlst!a el dent.iata especialista, qu .. "oxt.ra!a guaanoe de lOlll 

dientes" an1 como loa eapecialiet88 en BllJ\fl'radoa, en ojoa 1 el al!nioo 

y las cor.-.sdrona.11e 

Citaban la higiene de la dente.dura. 

Tlaloqu,, en 'tt4:rlco, Diosa de la llw1a1 as. la úla¡;iradcra de 

lee enfermedades. 

Gran· cantidad. de 111ujere11 ae .. cita' en el arte ·de curar de loh 

azteoae. 

Loe oonocimientoa m~icoe de loa aztecas comprendían, aeglln 

t>. ~1 .unl'l! cian cu!ermadadea 1 entre o!llaa las de loB dient.a.

JUDto a los dolores d11 muoliia, se cito lu higiene d.e -la dentadura.

Dea¡JU6a do cru:la comida ae bCOlltumbrabu 11111_¡i11.\.1" loe dl.Bntou orm un -



....... _________ ~ 

palillo de madera; para cuidar 111 boca ee acosttllllbraba tambi&n 111l<ft

ti oar la goma de mascar tTziotli} 1 preparada con asfalto y pornw:la 

amarilla de a.tln. 

La obsidiana pulverizada \vidrio Volc4nico 1 en azteca i tztel-1} 

curaba lae herida.a recientea ain que Be fortll6J'a pua. las heridas -

de la narit. y de loa labios eran auturaduo l'ºr el mddioo con un oa

bello1 entendían tambien de rinoplast!a¡ loo labios def ectuoaB.lllllnt.e 

cicatrizados loe inoidian de nuevo, y deopu1U de oaut.arizadoa los 

bo!'dea loa volvian a suturar. 

¡¡g11 ll1my1 
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La11 Comarcaa del Sur de Muco a11tnh1m f'Obladaa en la anttgue

dad por loa Indios Ha,yaa 1 ~e• de cu.yo" deacendientee viven adn 

en loa Elatados del Sur de lll:i:ico, 001u1orv.,ndo su Lengua y aua trad.1-

oionee. 

Sin eabargo1 se cree que loa primeros po~ladOl'ea de Cent.roAD1e

rica fueron de origen mongol y mela;yo¡ gentnn da Aaia Septe~t.rlonal 

de la Polinesia y !uatreJ.ia formaron en lon primeros mlcleou de 

habi tanta• indoamerice.noa eegÚD lo oon.fil"ll&tl loa datos de la arr¡ue.2 

log!a. 

Se ha halle.do semejanza lig-~!stica entre len idior:ws de loa -

pu.blos mo11¡;ole• y awi~os y de loe pueblos indígenas de !iii&riaa, 

l.gualmento ao oboervaron pr!ctioaa y ooatumbren dentalen aimi

l11res 001110 la 1ncia16n de 1011 dienten y llll'J incrusL11oione11 <11! pie

dru ¡>M>Oioslll! .en onvidaden ¡iract.ioadu en loo dient.e11. 



me 1111 ve corrobora.el.o en la oivillzaci6n de los antiguoa -

ma,yas que noreoi6 par loe eflos 100 a 600 despule de J.C. y eua -

habi tantea "n!a.n el h€bi to de adornar aua dionl.es con incruet!. -

cianea ¡ obtm-a.cionee de di11coA de una pe.eta r¡uo llaJoaban "J&deit!_ 

Verde". tlsa':lan te.mbi<!n oba11 \o negro, diecou •,;., un cemento rojo-

oscuro, pi=ita.e de hier::-o y t..u_r1~uosas, ;¡ aií.oh n/ ... n t'iT'de u.as.ron 

una.a incrustaciones de aro, e.ep;ún sostiene Vl i lo.lo toe Ga.ona. 

La ~poca. exacta. en ciue 110 practicaba ee11 11rte en el Viejo 

l!llperio ~a, no se ha podido precisar al!n. 

Seg\1n o~inionea fundada.a, se cree que ln civ1liza.ci6n de 

dicho Imperio Maya d1>ta. desde el wio 2:N:l wi:,,.,, de J.C. haet.a el 

eiglo '11 deepwtll de J •C. y nu decadencia ae ncentu6 en el siglo Vll. 

Loe indios ~aa preeenl.aban una ciertu l n:nunidad bucal 

debido a eue pr~cticas ~igi6nioa.e. Contra &) 1olor de muelae 

empleaban unas hierbas conocidas con el nombr., d& "Zwnaciue", 

Muchos inveetigadoree ae han ocupado del estudio de 11111 

admirablee incruetaciones citada.a. 

t1 Dr. Eene Van l!ippen, de Cambridge, tta.sn .. ohuaetts, en un -

artículo en el "Dental Cosmos" presentó una e:rtri.ordinaria 

colecci6n de fotografiaa de muchas cl!lflee de 6utos dienteo del 

"Museo de Peabodi 11 de ln Universidad de Hnrvw-d, y de otros muaeois 

también, con una rúnucioa11 <1:z:plica.ci6n de coma se ha.b!a realiza.el.o 

e ee tro.b.r.t.J o ;: ¡.;orq ue. 
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ron llul cavidad.ea para eull inc»ustaoionee y el relleno de loe diei>

tes, con ute1111ilioe de piedra afilada y trab&j&d.011 a ~o. Eviden

temente parece eu.aiabtnte di!ioultoao hacerlo en eata t!ltilna ferina, 

pero loe eru111yoe e:i:peril!1Bntale11 hechos por el Dr. Chervin y !\. 

ftuller, de Per!a, tuvieron ':i:ito en la reproduco16n de eeta.e oxtra.

Bae mutilaciones dentari&B e10pleando 1101.alllent.e ¡,eque~os guijarros, 

inatrw.ntoa de "-'riCMI. Cent.ra.l., y oper&Ddo en la booa de un cad4ver. 

ilgunoe de loa lleJ'!14 ne adornatien doa di •otos, otroe cuatro, -

eeis 1' ...&a 1 generall'lllnte er&n 1011 superiores. Otroa de ellos ae -

ponian incru.ataoiones tanto en dientes 11·~¡,erlorea ºº"'º en loa inf

riorea. 

l:l 

hident.emente, por el oolor brillan\..., y vlot.0110 de loe ut.ri,! 

le• Hplee.d.oa en e•aa inaruatacionee 1 par hallar11e er. laa aupedi

ci• labiales da los inci11ivo11 eu¡;eriorea, r"a&ll.a l.& fl.nalidad de 

e11t,tioa de eea horna~entación y coincide oon el car~otar oatenioeo 

de laa civilizaciones primitivaa 1 y ropreeontn •ina jerarquía eoo1aJ. 

en el aborigen que ais! ee d.ietingu!an de loa 'l'"' loe rodeaban, -

diante dich&I incruetacionee de piodr&.11 pra<1loeaa en slUI dientes. 

teta oobtWl>bre de las incrustaciones J •utilac1ones dentariais 

en loB primitivoe Mayae de Méxioo, er&. re111trv'"i11 para loe eacerdotee 

1 claise ariatocril.ticn de la eooiedad¡ máe luego, &.l irradiar la ot.i

tura Maya hacia el Norte, hacia la .IJ.tiplanioie cercuna a 1611 Costas 

del Oolto de !!&xi co, en lee ra1<1onea Toton,.cae, IlU&.11teca y Zapot.eoa, 

e!lb oost.umbre ee proP6/!6 a t.od.11.B lae cl11n•e nocil'i.l<1n. 

La.e incrustacione• eran de jadeit.u, h"matita, obsidiun11 y oro, 



,,erfectrunente ;n.lidaa en s:.i car;, externa ;¡ exacti.mente ajuati..das en 

la cavidad tallada en diente. 

El rnateriul rrás comunmente ""'''leado entre loe l'!ay!ill ¡,ara lá.11 -

incruat...cionee dentb.l'ius er& el jade, la hematiLe de Oau.ca¡ el oro 

ent:-e los Za;.otecas y eamer6.ld"11; tú.ffibi.Sn se eF.,.11rnlia turquesa, 

oe~ento rojo, cristal de roe" y los otros llliner!U.oe menciona.doa !'?'!!. 

cedentemente. 

Ca.si todaa las incrustaciones ae hacian en loe eeill dientea -

anteriores sci¡,eriores, ccnociendose solo cinco c1>11oa en inciaivos -

i nfer:. oree. 

Ejercicio Profeeional de los liayaa 

En los pueblos aborígenes de M.S:i:ico exiet!Q u.ne casi absoluta 

inmunidad a la caries y el dentista no exiat!11 º'''"º 11rofeaional, 

practicando esas mutilaciones e incrustaciorurn individuos :;_'Je se 

dedicc..t.e.n a la .;oyer!a ;¡ :..l!'arorra, er. . .1-le¡,ndo ul fl'<lacate, 'J.'lll es¡!!_ 

cio de torno, con el que hacinn lae C&Vidude11 d re,, Jures ;.¡¡re, &le>

ja.r lüs incruatucionca. 

Las gingiviti11, eatcrnai1t.ie 1 etc., l"-11 cu1:ulum unos individuos 

'l"'ª ht<cian ¡>0 ,uer:uu incie1onan en h. n~coea ír11'lu/fl!u.la, ¡.osible:nente 

para deecongeationar, h"ciando ¡..aaar luego, por abeorci6n 1 in:f'ucio-

12a~ de d~verRua ,.luntHtl• 
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Se croe 1 ¡UP e¡1.:,. l6.:u.10.r1 ol c::-iot..al do root.1. ¡.nr& hncqr t.amti4n luo 

C<-VidndAe d~ incrclfl~uc1on1io:; n!lioB en la oompo11ici6n d" la. e~,,1.1,n-



Creamoo hallar úl'::'1ro indicio acttrca :lú 1a fo:·i~a d": !:!.not:Jtecit,¡ 

que em~leatJa.n los antif;;.i:.o l.ibor!fttneo de Á:n6rica ¡;ar&. t.ó.cer eaoa 

trabajos -!Ue hoy sucitfun 1.n. admiracidn en lo. cita. del Dr. 

f' • Machon, de l.auaannE . ~: .. :•';U), acerca del mr;"-:: '1 ,t>Or los -

dantial.!1a de la.a dos W.t.1l!lll.S ~enturiWI dü W'I " ....... se.me e.ru.l;;áuico' 

~a=a inaonaibilizar dienten, E:n la f6rmL!lu de dicha pre,,araoiGn, 

elavorl<lia por un farmacedtioo de rarie ee cita como elemento -

activo el "Bai·baeoo". 

Dicho bálsamo lo uaa'ba.n ciertas tribwi da loa indice sud~ 

mericb?loa de origen guarsni para pescar, (, ,.ura envenenar BWI fl!!. 

che.e, tambi4n ee dice que loe ind!genaJS dn ~olombia utilizaban 

deede tiempo inmemorial el "Barbe.eco" ¡.ar11 ao,barbaacar (pesca ºº!l. 

barbasco). 

E:llo nos Bll8iere que loe ind!ge!lfla du ~n&rica del Sur y Central 

hay= empleado e-senciaa del "Barbasco" ¡.ara iruumaibillzar loe 

dientes en une primitiva anestesia superfioiul de la mucosa. 

' 



Le. primera Univereidud de América dul l1orto fue 1'un1ade. er. -

la Ciu.iad de México on 1554, poro loa cu.roou do l1ed1cina fu~l">n -

inici&.üos recién en : . ;e,. 

&n 1570, doscientos ellos múe t.a.i·de, fue inaugurada lu ;.rfa11r:, 

Escuela de Ci:rusía en caatellwio y lat!n. 

Tal como ocur1·!a en todos loe pueblos en ªº" .Spooa do la 

Historia, loe barberos y rlebotomistas eran loe '1nicoe e:todonci.!!. 

tas. Estos eran loe de categoría más inferior entre loa cirujanos, 

y deepuee de un aprendi?.Hjo de tres e.ñoa rtt11d!a.n un examen ¡¡¡¡te 

un jurado, -;¡ previo p1;;,;c d~ 25 cent.avos y t.u\..qr most.rado eu cert!, 

ficado de bautismo y probado llevar una vidtt moral, eran liouncí~ 

dos para extraer dientes. Loe barberos dolií11.n rendir un oxw1on -

evidenciado, tener ccnocfr,ier.to de las artor11Ul y ven.as pura 

poder ectuD.I' en eae profeai6n. 

Ilaata el siglo IlI, al Wiioo cambio introducido en este ai.!!. 

te1ta, fue el aumento cinl <:!<>racho de examen, quo de 2) cent.avos -

fue elevado a l)V ~esoe. 

t'.áa tarde, eo\n•evino h' guorr1< de lu. Indo¡,eMencia ~Jitlcana 

J laa Univeraidndea C.ieron ocupadas y olauauru.daa ¡;or decreto 

pi·ouiJenoiaJ.. w Eacu.,lu "'º Kedic1na se tr11.11lado entúr,oea a S&.n 

ldelronso. 

¡,,, uctual Escc\oJ , 

ll 



la ea¡..oial.1zaci6n1 estudiando loe miamos curaos M.fdioos, Cirujanoo, 

Dentiatas, Sazigradores, f&rlll&C&uticos y Obet&triooe. 

En 1845 ee comen.z6 a exigir oxázoonea eepeo111J.es para otorgar 

lioencias de ejerc:.cio de la Odontolog!u. EJ. uupirante dobía 

presentar '.In oertificado expedido :por un ¡.1rá.ctl ..:o üontiata, en el 

que conetila qwi había ejecutado todas lue oper11oiones dt1ntnriaa. 

El cuerpo de examinadores eri. intBL,Taáo ;•or cinco Módicon y el -

exwnen consist!a en exponer enfermada.don do lu booa, En eau &¡,ooa, 

solo aiete Dentista.a fueron licenciados, pues 6llos erun ~U.Y re.roa. 

En lbJ6 loa Doctores .B.icardo Cronbé y Curloa ~. Young fundan la 

SooiedM. Dental Mexicana. 

l:n el 1130 1900 f'ue derogado este sistema y en 1904 fue f'und.! 

da la primera Eacuela Dental 001110 rama de la ,;nouela de Medicina 

y era llwnada Consultorio Dental. 

li:n ljlC fue fundada le aot.ual Escualo da O<\ontolog!a separa.da 

de la r:eouela de lledicina, por Ju.ato Sierra, •¡>ll•dando inoorpor&d.a 

b l&. Universidad lla.cional de 11éxioo ol 9 de Mit,.yo de 1914· El 

primer Director de la Escuela fue el Doctor liioerdo Cronbé. 

Loe Odontologoe Mexicanos IU«ual D!az 11orowio1 Angel Zimbr6n 

y F'eli¡,e Juanbelz llevaron a su Pa!o loa adelo.nl.os e inveetigaci~ 

nea do la Escuela 1lortea.merioana y contru,yeron al progreso -

Odontol6gico en !141100, 

Loa r1,,¡uiui \.00 µara lllt>re11&.r orllll lou 1niamoo qu11 no exl.giun 

en loo Colegios Dontalea <lo loa Eet.ados Un1ú<Jll 1 on cuyo oiu\.omu 

ee ''"' ins¡.irsdo lz.. eneeílan?.a en l&. me,yoria <to lau Euouelc.B do - -

l2 



OdontologÍb Lútino-J..m&rica.nu~J. 

l'osteriormente se crea.ron lua Faoulti<des tl•1 Od.ont.olo,,;ía en -

las Univera:i..i.¡dea de Jalisco, lluovo Le6n y ruulllll iniciando est.ú 

última su uctiviua.C. en 173~, con el 111da mod.ertlíi oqui}>O• 

.A.l1n tienen vi<;encib ar. l'.éxioo modismoe oduntol6gicos origin~ 

dos en vocee Maya.a• "Clany_uexo" eignifio& falt" de dient.ee; -

"Tencua" labio leporino; "Tlanhtooaut.zll", Odont.ología1 "Tlantli" 1 

diente; "Totlancochquaquah", muela del juicio¡ "Tlanana.-nite", 

extraer un diente¡ "Tlwiator.ani ztli" dolor de diontee y por \tl..t.i1110 

"Tlanacosa.nializtli" sarro dental. 

13 



tlORFOLOOll ElTEiiNA E IllTERfü. DE LOS Dl!.1:TE3 nn:· '08 

Uno de loa factores •iue distingue la OdLJntolog!a que se ere.=. 

tua en los nifioe, de la Odontología de 103 w1ultoe 1 eo que &l 

Odont6logo Infantil u Odontovediaira está oocW"ga.do de int.erver.'·.<' 

con dos denticiones distintas• la dentioi6n }Timaria 6 funda.mea 

tal, y la dentioi6n per~.a.neote 6 definitiva~li 

La dentici6u primaria con.ata de 20 d.iontas, 10 dientes para 

la arcada superior y lü dientes para la arcad¡,, inferior, obeerva,a 

do au.aoncia de premolares. 

Incisivo Central Su¡..erior 

El diámetro mesiodietal de la oorona ee QU¡¡<!rior a la long!_ 

tud oerviooinoisal. No suelen ser evident1111 '"' la oorona las 

l!neaa de desarrollo¡ de modo que la euperf1c1• vestibular oa lisa. 

El borde inoisal es casi recto, adn antes d• ~~e h&Ja.evidenoiaa 

do abraai6n. 

Ha.; re borde a marginales bién dosarrol lad oe on la cara lingual 

, un cíngulo bi4n deaarrolle.do. La raíz del inoiuivo es o6nioa. 

Incisivo Lateral Su.¡:>erior 

La forma dol incisivo lateral ea similar a la del centre.11 -

pero la corona oa ~.áa ;-equsí'ia en tocias e;,¡n dimenaionee. El largo 

de la corona de oervic&.l a inoiBal es meyor -pe el 1mcho moaiodi.!!. 

lal. La forma de l&. r11.b es oimllar a la d1Jl cootro..l. 1 l"•ro oa 

mtiu lurgu en proporciln con lb corona. 

lncinivoe Superioroo 
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da al cent.orno ext.;rm, Jel dient.e. Lú cát..:...r"' ¡.i.Ü¡,ur 00;;10 1..odcs -

loe dientes de la primera dentici6n os de muy gTLLndes dimenaionao. 

Proaentan un conducto radicular único y el cw;l va a estar -

s11jetc 1< los cambios -;ue su:fr¡:¡, la. ra!z al irse formando ó miner.! 

lizandoso. Uo existe \1D l!mito notable entre odmura pul,,ar y - -

cando.et o re.dicul..r. 

Canino Superior 

La corona del canino ea máe set.rocha en cervical-que la de '."" 

los incioi vos y las care..e me sial y di et.al eon tnd:s convexo.a. Tiene 

11na cúspide agllZad!i bién desarrollada en vez del ~1)rde recto 

incisal. El canino tiene una lar¡;a ra!z cónica 1¡1.1n 6 11per1< el 

doble del lurgo de la corona. La raíz suele eetur inclinada 

hacia distal, .POr apical del tercio medio. 

Lli cavidad ;illl1•ar aig11e el contorno externo del dieute. Eot.e 

diente present1< \lOa -cámara p\llpe.r amplia al igu"l- q11e su _conducto. 

Maiat.o reporta que de Y a 10 alias de e~a.d a 01<una del doog"!!, 

te coronado (no iJOr caries) se p1.1ede llegur a ¡.ur1'6rar la o~a 

plllpar. ::l. cond;,¡cto se vi;. haciendo pllDtii.gudo a 1riad.ide que ae 

i;.:¡:rotlmu al á,,icc. 

lnciaivo Contro.l Inferior 

Ea máa ;>c:¡.:oi.o :¡110 el eu,-crior 1 pero au oa¡oooor lin1;ur,yeat.i b);!_ 

lar us solo 1 rr.r .. lr-.1 or1nr. Ll1 curu V'untH..1ul11r ·1Ja liau, ain 

:..'\urco~ ~1ul dou::s.rro.:llu. Ln ~;;.üiJ lir";uu.l ¡.irm''•r.tt.-1 ·ro1ordou r.:urt;in,!!. 

les :..r cíu,· . ..o.1.1'~. E: lL::-c.:ü ili'JJio ;¡ ol Lorúi'J ~ni;~ntiJ un 1ir-..;w.tl 

pueden WI~\ m~.·\:¡·; .Lciu u 1 J.ilht.i.Oú o nivel do lo;; rutJor~1eu :11:.:.ri;i1allll1~ 1 



6 puede oxistir Uilll li~,:era concavid;;.d. El borde incisal es recto 

Y divide a la corona linguoveetiuularmente por la mitad. la r~iz 

tiene má<i 6 menos el dou::.e ciel lar¡ro -io la "ºl'oll(¡. 

Incisivo Lator•ü lrt!'oricr 

La forma del lt1.teral es similur a la del incisivo central, -

pero us &.l{;o ma,:ror en to~b.S di~eneiones, excepto voetibularmente. 

Pue~e tener una concaviua~ mayor en la cara lingual, entre -

los re\;ordes marginales. i:1 borde incieal se inclina hh.cia -

distal. 

La cavidad pul par preeenta una. forma muy ¡.u,r.,aida al contorno 

externo del diente 1 la ch'..ara pulpar ee más llllot111 moeiodiatalmente 

en el tocho de la l!liema. 

Lubiolingualmente ~sta cámara ea ancha a ni.vol del c!ngulo. 

El conduoto radicular es de apariencia oval, y 111• 'la haciendo 

puntiagudo a medid& que se aproxima ai- ápice. 

Existo una separación notable entre la ad.mara pulpar y el -

conducto raJicular del incisivo central, lo cual no eucede_ en loe 

inci~ivos laterales. 

Canino Inferior 

La forma del cbJlino inferior es muy similar a la del canino 

superior, con muy vacas oxao¡>ciones. La oorall6 es ar,onus más 

corta y la raíz l'Uede aur h1.,,ta 2 mn1. más c<;rt1 •• 'llo os tan o.ncho 

en sentido linguovosLibulur "orno nu unLogor¡¡_n\.u, 

!,¿, cuvidi>d ¡;ul¡;ur al i¡;uul que ol ¡;r1.<,.~ dtl 1.ncJ.oivon inl"orl2 

res iirooonta unu f~rms. paracid& al contorno extorrio dol llicnl..,. 

le 



La cáJnuru ¡,;.;l?ar siendo urro:timudarnente más ancbu en sentid.o niesi..2 

distal. ::¡ue en sentido labiolirc ,u...i. 

No Ley difer·eucia notabl" tintre cámtJ.ra :; <~<mducto, el cond'-IC

-:.o sit:"ue lu form1> de la su; .. erJ'icie de lu rr.!z 1111 ¡;eneral, terminEl:!J. 

do en unn ::;arcu.da ~onstricci6n ¡,, nivel del á¡.1oo, 

Primer Mol'ar Su,,erior 

Lu ma;-or ilrnenai6n de la corona éat.a en lu.n ZOIUlll .de contao

t.o 1tea1od.iatEJ., ;, des.ie est&.S ZOD.b8 li..· oorvna Converge hacia la 

ro~i6n cervical. 

La o.ís,,ide meaioliri¿u&.l ea mayor y ~ a¡;;uzi¡da. Cuenta con 

.na cú.a.,ide o.ia\.olingu&.1 mal definida, pequeüi. ;¡ redondeada. La 

cara vestibular ea lisa, con poca evidencia de loo surcos de desa

rrollo. L&.s t..·es r ... icea oon lu.r,,;aa, finas y ~lon ae¡•i..1·ud...a, 
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hesenta UJ1á cámara ¡.ulpa.r mu.;; gra.nci.a. Ln !'orlllli de ésta "ª 
serueJante a la corona ,·ero diat.orcionud.1.1 ;..ar lu lo11<;i tud que alou.:! 

zan loo cuernoe F~i'urea. Presenta tres o cu.ü.t.rt1 cuernos .tiu.le:;u.rea, 

loa cwes son muy ,.xominentea. El más lar¡zo ú1> .Sutoa cuerr.oa ea -

el mee1 obuoal. que oou.,a una ¡_orci6n ;;roruine11t.e <lo la cámara }>dp!l.I'. 

El c-...;erno mesiolin¿01W. es el se¡;cnd0 en t.amaY.c, :; ••e ;,,,co anc'-'lado 

;¡ menos punt.i¡¡gudo uunque no tan alto como el ~ .• urno rnesiobucal. 

El cuerno cüat.ob;.¡cal ea o 1 más ¡;equeilo1 os ¡;-JJllii..,:;ud.o ,; oou1,1.> el 

.:r ... ;~lo <l.rnt.ubucul. 

Ltt. c1L ..... ·.:_;. l J..lpr:,1,.:· vin\.ü cio:.tde oclu::n ... l, :nuno ... t.:. lu. I 01•i,1a do un ·~ 

triln..: ... lo i..:nr. 1·m;:.d.nts.a 1·adonJ.oudaa si·. n..:l..;; ol .~.r., · ~lo 1 ;.·u1 uliugliul 



obtuno y los á.nt¡i.U.us c,esio ;¡ <listobuco..l i..._,udoa. 

Loe cond.uctos radiculurou nacen en la buuu de la cámara pul

.iJB.r los cUGleo siguen la r.1iumu orientüc16n di i'o-r,~ente de los cuo!, 

;;oa radicule.reti• Ea decir ol cande.e to rnesiovent1 bular sale hacia 

meaial purb doa¡,:ié~ hacer lu convergencia hucit1 upica.l. En el 

diatcveati bi.J.ar se inainua hacia distal y dea¡>uóa sigue hacia -

a¡:ical, etc. 

Lea conductos radicul.aÍ"es tienen la forll\/l oxtoriar da las 

raicea. ;;on rouy curvados e irragularea y a.J.,;unun veces semejan -

una r1J.Il.a-a en vez de un conducto de luz circulu.r. 

Segunda ~olar Superior 

üa.y un ¡,arecido apreciable entra el aeg1u..Jo molar temporal -

superior y el prir:ero permanente. Existen don cúa¡,idea veat.ibul~ 

res bien definidas, con '.J.Il surco de desarrollo ontre ellas. La -

co:ratl.li ea i.. .. at.anl.e mao'or ,.ue la del primor molur. 

La ·oif'-'!'caci6n e11tre l<UI raicee vea ti Lu.L...·on ootá pro:cil!lb a 

la ra¡;i6n cervical. Las raicos ean más lo.,.,;uu :1 <Ct'uosua .¡ue las 

del jJriroor molar \.ern¡ioral, con li:. lio.:;ual cor.10 J., ~án grande y 

grueoa üe toias. 

Hby trae cúe;.idoa en la cara lineue.11 una oúepide 1neaicli~ 

al •¡uo oe ,;nmdu :; bion üoaarrollada, :ina cÚJJµide dia\.clin.;ual , 

una CcÁU,i-.id~ 81J¡Jl0füttUt.U .. l.'~U mono.e \ tubérc.J.10 dr; ól.'.rabelli) • ;tu.y UO 

o\.U"co bion dofioido ~1uo uopln~l• lll ci!o1,1~1e 1:10;1inllr~;ual dn 11_._ i.ltat..2 

linr:ial. E.."i l& cara oclw1ul ue vo un rebor1j1.1 -:1l1licuo ¡iromlnonLo 

1ue ...no lD. c.:!l,-iue :.eeiulir~:u:..i.:. con la du1t.<;·-1ouLU..1ulu..r. 
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mente presenta tres oonductos. La cámara pul¡iw- tiene cuatro cuor, 

nos )-ulpares corres;;ondie:.tc<i " las cw-Lro cúnpiáe:;, }'Udiendo 

e:x.iatir c.!.nco cuernos ;¡ ui ént.e eetL. .:-1··~sont.u ne enccnt.r&rb. en lo. 

pord6L rnesiolin¡;unl. ::at.e cuerno en C!lllú do uatu.r preoente eur.: 

w resto de loe cuernos pul:¡.ares aon rr.u,y r.lurgados y cono.! -

dea y to= l&. d.irecciér, d.e la cima de ca.du oninanci&. 1 inclu,yendo 

el tubérc·..U.o de cur&.belli. il !!lbs lur¡;o eu ••l mouioveatibular 1 -

el más a:¡¡_¡;lio y volwr.inoeo ea el ::iesiolir._,-ui.l, ai,;;uiendo los dos 

distales, el vestibular y el lin¿aa.l., do <"><Hi<•t \.nma.ño. 

El piso de la cavidad no es plano sino 1~ominente, y-la entr! 

da de loe conductos se hacen en direcci6n a ln pooic16n.diverge~-

te de las rll.ices como el primer molar. 

Loe conductos rsdicul'1.I'ee tienen la miurnu fo1•mu lumínoda: que 

laa raicee. El l1Jl€Ual ea generalmente de luz o1roiüar. 

himer tlolar lnfedor 

Ji. di:'erencia de los 'ler:"'-'~ '1ientea t.emport>lg!J 1 el .,rimar -

molar inferior r.o ae ,.e.rece u ni~úr. dien\.e ,_,ot'n1anuntu. Lü forma 

mesial del diant.e, viotc desde veatibuli.r, eu 011111 reots "eade lo 

zona ue contscto hautu ls re¡;i 6n cervicul. Lu zo¡¡¡:; diatcl eB ;i,.t11 

corta '¡-..o lu úiuL&.l. 

i'ruuent.:.c. t.:.o:l clu.rr.J.U oáa.:.iidtto voot.i tu.lts.l"t>i1 u.ln uviuonolu•~ ~1n 

un c11.t..ra uu.rco du deuh.rr< . .llt> ent1·e ollnui lt; c\.ln. í.uu rnoa1ul tHt .L11 
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corona en 111esiW., con un contorno romboidoo un el &.aj!<•Ct.o uiat.i;.J., 

Lb cúspide mesiolingual ee lnrg" y bien aeuz...:ia en la puntu. Un 

surco de deai:.rrollc 1epara ól.a cúspide de lu 1iatolir.¡;uo.1, 1ue oa 

redonde:i.d.a y bien deaa.rrolludo. 

El reborde inarginal 11>1onial esta bual...nl.e bien desarrol.l.b.d.o, 

a.in al punto en que paree~ ~ ¡,.equeña oúapido lingual. Cuando -

ee ve el diente desde meaial, se nota una grWl conve:údud vsatib~ 

lar en el tercio cervical. E:l largo de lü out·oru. ea en la zona -

meeioveatibula.r au,.-erior a la meaiolingw'11 de tal 1r.odo, qua la -

l!nea cervio"'1 ee inclina llo.cia arribu debd., v11st.ibular hucit.. - -

lin,,;ual. 

Las raioee largas y finas ee se~u:.-..n u1uoho en el tercio api

cal, más alla de loa l:únitee de la corow.. La ra!z meeial, vista 

deede meaial, no se parece a ninguna otra ru!z ~rirnuri~. El 

contorno vestibular y lin¿uul van derecuo ooede lu corona y non -

e11onci1ümente ¡;ar.U.eles ,,ar máa d~ la mitbd de su largo, El"! -

lre!llo de le. r,.íz ea chi.to, cuui cui.drado, 

La. cáma.r,. ~ulfe.r ;reuanli. cublro cuornoa ful~area. El cuu~

no meaiobucal, ea el máa largo de aatoa, ocupa UilE1 con.sideraLlo -

El cuerno diatobucul ea el ue¿undo er. lwrw.i~o ¡,ero monoa ,,,.!?_ 

minento '-!uo lou ouernoa rneoia.loa. El ou,J.rno m&aioll.n.t-;uol J.el:ttlO 

ú au oont:>rno r.on lu '.:ltrJ~r11 i1ulrúr, u,; tHtCJuonlra li;.~uru.taunt.u ·-

rocoat.ado haclw- mttt!.i.:r.:, con LJll. corrc,u¡Jna:.llunt~ ctlt\_i,l.J.i)• r.101 r10 -

,;nl•t cuurno .1.iUl.t'u; es tercero on t.wr.~D ou u~ aoY,Wl<J.ü oh ll1tu,·u¡-



El cuerno C.iet.olinLJ.al eu el má:J pet1uei:io, ea :..&.s ,t;unt.1ut:u:io 

que loo bucales y relativamente menor en compnraci6n con los otros 

tres cuurnos. 

Etisten don cunductos radiculares, un corl'l~cto mesicbucúl y 

un cond~cto mesioli0<;ucl• 

El conducto lingual gradual.mente se hactt <>ónice al ;;.¡:re>:z:illlb!. 

se al for5r.:en. El conducto distal se proyecLa en forma de moLo -

deaó.e el :¡:isa de 111 cámo:ra ).'ulpa.r a la porci6n d.ietal del mismo. 

Je,.·.mdv 1'\ol¡;.r Inferior 

Hay un parecido con el ,irimer mol..r )!Bru.1.111.,nte 1n.f8rior, - -

exctt¡,to en que el diente temporal ea menor Bh l"/Jaa sus dk.enei.2-

nes. La su;,erficie vestibular estr. dividida q,, \.rea cú.apidee B.!_ 

parudüs ;.-ar un eurco de deeurrollo meaioveall~"1W' J otro d.iatove.!!_ 

t1bul¡,r. Lus c:fopides tienen un ta.7.r..ilo cunl l;.:w<l. Da'J c.;.apidee 

de casi el mismo tamaílo a,.(l.I'e<;en en lingu.ul ;¡ •111tw1 di vididaa ¡,ar 

un corto surco lingual. El segundo molar 11ri11,11.r1~, viat.o daade 

ocl:..i.sla.l, _t.areca rectan¿,u.lar, con unu liga!'&. 1;uw1tirt.1;t.:nciu. de le. 

corona Lacio dintul. El reborde lllhrgina.1 <ntrn;,"¡ onta m~o deaarrE_ 

llado l'-'e el distal. 

:iu,y una di1'oronclu ent.re lae corona.e del negundo temporal y 

al ¡ ri1aer ,<>rma11ent.e 1 la cúnpido díatovoa\.i bulo.r, r¡UQ en el por -

::¡anunt..11 ,,u :.nfarior n. luo otruB riou cú..s¡:.-l.don •1out.!.t1ulü.I"O[:S. 

Luu 1·mcoa del aeg.mdo molar ten1parul nor. ltu·gw1 ;¡ !'in.u.u, 



Presenta una cámara pul.iJar con cinco cucrno:o pul¡..o.roo corre!! 

pendientes a las cinco c~erides. 

Loe cuernos rr.eeiobuoal y meeiolingual non los Jnás largoo 

aioodo menos puntiac·.fo el meaiolingual. t.:l cuerno dist.hl es el 

máa pequeL.o y corto ocupundo unn ¡;oaici6n diotal al cuerno dist,!?;

bucal. 

u) Diferencias morfol6gicaa entre loo dianteo primarios (tel!l, 

~) j' jJerrnanontea. 

'"Jheler" enumeró las siguientes difaronoiM da forma entre -

loa dientes tempor¡¡,J.es ;; loa ¡.ermo.nentoa. 

l. Las coronas de lon dientes tewponlon aon• mitejanohaá en -

sentido meaiodietal, en comparaoi6n con su longi ttid' ooz:onaria, 

que las permanentoe. 

2. Las raicee de loa dientes temporaleo anteriores son eatr!_ 

chas y largas en comparaci6n con el ancho y largo coronarios. 

3. t:l reborde cervical de esmalte du 111.n coronas anteriores 

os mucho más prominente on vestibular y litl¡{ll&l de los to~poralen, 

4. Las coronas y ruicoa do loe molarnn tomporaleo aon mita f! 

naa en sentido mesioaistal en ~l tercio Ool'Vioul ·¡uo lau ¡JOrrnano!! 

tea. 

)• Ll reborde cervical~ va:itibular do loo molurea f•ríir...rioll 

ea mucho más á.efinidn1 •m particular on 1011 ¡1rir.1oroc molur<.111 h!! -

~c.rior e inferior. 

6. Lan rú.icoa de loa molaroe ternpor¡,lou aon rolu\.l•1t.rnont,., r;áu 
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lw.·cc.c ~ r;-.l.G :fi~1.t: .. n · -~ : :........ ,.,e::r.:...:.'.:.: ... ~n. ~.: i mismo en mayor lu 

extenai6n mesiod.ist&..1 entre las raices tmnl>Ol'E:Lles. Eet[.. ee.f.iu .. ·aci6n 

deja máo lut~~ entr~ las raices }JL-l'U. ol donu.rrollo de lW:i coron&.i1 

premolares. 

7, Las caras veetitularoa y linaualea du loo ruolaroe tum,.or~ 

les son má!3 planas por sobre lG3 ~urveturuu oerviculee que en loe 

molhres permanentes, con lo oua.l la carb oolwsaJ. oa más eatrecha

compi:..rc.da con los dhnt.es .,ermanentee. 

ti, Loa dientes temporaJ.ee suelen tener color más claro que -

loa ¡..orman·.:ntea. 
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FI~IOLOGU FULFAR 

Baaicamente la pulpa tiene 4 funcionea1 for¡n¿.cién de denti -

na, nutrición de l" der:tina, inervación del diente ,. defennaa dol 

mi aro o. 

Función formativi;.- La pulpa deutal'iu "~ de 01·!.;e" aeaen1~

matoao ;¡ contiene la l!laO'Oria de loe elementcn celulares y fibr~ -

aoe q"'e e3tan presente en el tejido conjuntivo. La función pri~ 

ria ;¡ ¡,Tincipal ea la formación de la dent.iriu. 

Función nutritiva.-. La pul.va proporciona alimentación a la -

dentillb )'Or medio de l!UI prclongucionee U<!untobláeticua. 

Función fleneitiva.- La pulpa twiüoicfo IJuntiene ne¡•vioe. il¡,~ 

nea de &atoe nervios presentan eeneibil1d"'1 a las estructuras de.a 

ta.ri!ia, otros sirven para rei:;ular la ccrrhnt.e de SBilgl'e que irr!. 

ga la ¡;ulpa. 

Función defensiva.- La pulpa se encuentra protegida contra -

lae irritaciones externo.e, mientras eat.h rodowia por una pared i.!! 

tecta de dentina. Puede l'eeponder con unll naoción muy intenea -

ei ee !ia;ra expuesta a una irritación, euu Gula de naturaleza ~oc! 

nicu, t.Srrr,ica, quínica .'. Li;otoriana. 

Lu p>ll¡.& en :.m tejido conji..utivo 111.Xo eal"'cializado, enlr1 ºº!!! 

puuul.o ¡,c.r c&lula.a y uuuthuciu. interculci.lur. Eetu última, 1.1 nu

vez .,,,t.~ connt.íl¡,¡_i·.:.a .... ur flllrua :f· unu n..i . .ntt.lfic1u comonlnn\.e. :d.Q. 

máe forman .,arte dd lu ¡.ul;.u dentc.ris 1110 oc'ilulaa defenriiv1m y 
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y lan célcla" d.e 15. ier.tin.,., o 3ec los odc.mtoblustos. La.:: fieras 

de la ¡iulpa eon en parte c:ilil.:;enas y en pnrte JJrecolác;enas. 

Lo1:5 f'ibro.til.u~t.os y lus fiLras. En el tru.n:1cureo U.el leea.rr~ 

llo ·litJnunu,;e ~1 n:1!:.ero i·eli..tivo de los elemanton colulices :io la 

pulpa dentaria, r.ientr&.a que aumenta la suatW'lcla intercelulur. -

Con el pro¿~esc ae la edad ea observa wia reducci6n creciente del 

I.l.Úr.iürc.. de l'.:.L!'....-ulb.atoa, úcom.pa.Ladu J:iOr un aumento en el número de 

fibras. Er. un diente co:n;:letwnente deee.rrollw1o, disroinu,ya el n)! 

mero .10 loe elementon cel¡,¡larae i.ac~a la región u¡iical, en cambio 

loa elorr,er .. tos fibrrJEiOB se húcen r.l~ti nwaeroaoe. 

Fi brae .i.xgir6filaa. t;n corte de una pul pu rnw.lura coloreada -

con Hematoxilina - eosina, no ofrece un cuadro oomjJleto de la B!!,

tructur¡¡, ae la puljJa, :¡;or•,ue no todos loe eleJOOnl.oa fibroson qu~ 

dan colorados ¡.ex· este método. Unu gran ab.mdunciu dt1 fi brus se 

rovul;.. en cr..;;bio ¡,al' la irnprt:gnac16n argántica 1 oupeoialmonto la11 

lenor..inadwi fi Lri.s de r;orff, situadas entro loa odontoLlaatoe, 

Esa.e fibras son loa elementos primarios du lu formuoi6n du la BU!! 

tanciu f'und..,rnental do lu :.!entina. 

Las fi t.ras e.e .:orff "~ on,;in..n entre laa cóluluo ¡,ul¡.;a.ree -

en 1 arma de fibras .iel¡;udu.!.! 1 r,uu se eapeean en la ¡ierl.feriú de 111 

¡;;¡l¡.u, ¡"'-I'a i'oJ;-mur liace!J rolotivi.monl.o gruesos t¡ut1 ¡muan entre 

L.l i lL1Lu.¡ 1J.c t.J.!' (Jl tArn"iin0 d1J f¿ Lr .. u u.rgl 1·61'ilu11. F.J. ron to do .... 

lu .t-·~Ü 1H:J ou W1l1 rud ir ro. ;u.lar ·.i U'Jnau do fi Lra.n cvl{Lr.u r1u:·~. 
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pul;.u ~cntc...:-iu duranto el aoaa.rrollo, '>S l" J iferenciuci6n on - -

odont.oblustoa a.e laa célul"" del tejido corij-..x1tivc. i..d;t"cente a.l -

~l'itelio del eoma.lte. El áeourrollo de lu <l"ntin" S« inicia a¡;r.e_ 

xir .. udu.1ente en el y_t..• nto moa do evolución y loo odon·.ot.lao•.c..~ c~ 

mionzan e. dif'orei.¡,;iurse ;.oco tie1npo a.ntee. 

El desarrollo ~e los odontoblast.os em¡1i..,zti. en el }li.nto tr.ás -

al to del cuerno pul par y pro;;resa en direcoi 6n a¡;ical. 

Los odontoblaatos eon clilulas dol tejido conj_untivo a.ltamo!!,

diferenciadss1 tienen !'orma de cilindro o colwnna, con un nucleo 

oval. Desde cada célula ae extiende una ¡1rnlorli';aci6n citoplaa:c4• 

tics hacia el interior de un canaliculo on 111 mst.riz de la dent.!_

n1i.. Esas prolongaciones non conocidas como tlliras de Tornes o - -

fibras dentarie.JS. 

Los odcntobla.stoe están unrdoe ent.1·0 s! y con la.e adyncentea 

do la pulpa mediante puentea Ú;tercelu1;,,.1:ott. Algunos odontobla!!

toa aon largos y otros cortos, loe nuoleo11 outdn colocados irr~ -

gulsrmente. 

La forma y die¡;oaici..Sn de loa odont.oLl,..,loo no son uniforl'les 

on toda la. pulpa. Son más lai·goa y oilindrioou en la corona y ae 

vuelven cuboides en la ,-bl'tu media de lu 1·r.íz, J=tc. ul á¡;ice· do 

un diente ndulto loa odonl.ublnat.os son u¡,lo.nwJ.ou y fuaiformee. 

Loo odontoblautou oat,tr1 &aociadoe u ln l'or.:.i..cl <'in do lu ::u.Lti·iz 

dfl dnrilina o 1nt..or·nuner. tH~ uu nut.ri c1 ~n. ~n la cc1rr:mu do lr.a. ¡1•..iJ. 

puotJo hullu.rue llnli ..:f.l.f'b li. Lre >J.O céL_¡luu, ju.JJL!t;·. _,r;lt; 11or d.011\..t•n -

dt!' lH cu,,h ue loa od~:.'~o't}ei~iLoat ,ír1li.. cu~u. i" ~~CJn·_iu1_, como ZúlUi da 



\./eil 6 Cé.:.pU. suboJontobl&stici;; contione fiLr~u ne.:·vi .... 3<...!:h Lú. 

zoru. ~o ~eil no ae encuentra nino raramenta en loe dientes 

j~venes. 

Gélulr.s uo Defensri. Áll~~""fJ de lou odontolüust.os y loa fibr,2-

blastoe, aiieten otros eleu.entos celulares en la pulpa dentaria 

asociaJos con pe:"ci.eí.;os vasc;,u rw.nguíneoe y ci.¡itlares. Estos son 

import.u.ntes ¡..ara la actividad de defensa de le;., tejidos, especíi.J:. 

mente cU<.ndo ha.y reacci6n inflamatoria. 

ExiHt.en varios tipos d.a c.:élul.as ;;ertenecl ontee & éste ¡;rupo, 

elluo son cll..2ifi cudL-S e:.. ;~.;.rte corr,o element.oo e~;uí:ieos, y 

otras pert.ei;ecientee úl si ¡;to~.h ret!cu.lo endc,t . .,llal, En una 1JU1-

1'ª normal ~atas células se enouontrWl en etil.h<lr¡ de reposo, Un 

grupo de éstas células son l~a llamadas hietiooit.oe. Eeti.e cól~-

1"" c;eneralmente se encuent.ri,.n a lo largo uu loo Ctl.pilares. Cu"!!

do ha,)· un ¡.rocaeo in1'la.:nat.orio loe ;..;.t1tiocit<10 :úgrun h..cia el 

si lio Je in..f'la.rr,acitSn ;¡ ae tr~si'orn;~n en ffiUcri'.f'or,orJ. 

Otro tii-o de células sor.. las llwnadas u1<>un11•¡uimatosas indíf!. 

renciooe..a. E:ste.s también csthli asociadas ª"" lon oupilarea ;¡ 

bajo cuul.¡uier eet!i.1ulo puoden tranafo1·mars" un cuul:¡uier tipo de 

elemontos del teji•Jo conv.ir,tivo. En una reacc16n in1'1amat.oritl. 

forr:ia.n macrMo.,;os. 

:::1 \.ercer ,rru¡ o ¡Alt't."nocf'J u lúa c~luluu uml boideuo las cu~ -

les se t.rano1'or. ¡uriin en rr:tlcróf~~ou. 

Jn:h)!I ::id:,, ·...¡Í?H!O!.i. Lu L·!'iLt..i . .:l ún (1ue llut~º· a- lu pul pu ua tdni!l 

u.unt...;-, ~,· .lJ1.1 'l: • .;.)D!J utlI..:..:'..4!m.:on · .... o lu p\.t.i.t>~ Ju~,Lal un.t1·iui u t..ruv/,n -
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del forár.en E.l-oi.Cé..l. Gene.r~li..t::--. ti;; i;na arteria J Ll!lé 6 dos venas -

fica dt!...,.donos W'l& cantLü1d urande de VaB08 HlJ.Tl17UÍne:io. 

le..n~a Linfát11..o:;. Es necenc...rio de métodao eo!'ecialeb 

:o:lt>r l:.acer su presencia Yiaillo. J',ét.odoa l""' in,.vecci6i: htm sido 

efect.u.ados con reault.adoa 3atisfact.orica. 

:;ervioa. ii:1. .abastecirr.iento de nervios en la pulpe. ea mu;¡ - -

abundante. 'Latos nervios ¡.,enetra.n a la !Julpu u· través ·del far.! 

men apical y llegan h85t& la poroi6n coronal on donde se rBJni.j'J:. 

can en nwneroeoa gru1ios. 

La meyoriu de los elenient.oe nérVio~o~:·;¡uo ontran a la. pulpa 
-· .. . , , 

son de tipo miol.!nico, pero tambi;sn1lu~d.on ~llr encontrados de - -

tipo e.miel!nico. 

Loa del tipo ami!J.!tli_c_o ~1·t.enecen i.l niotema nervi~eo aimp! 

tico; y son loa encargados de re&ule.r la oont.raoc16n y dilataoi6n, 

Las fibras miel!nica.e i'8.Slin a t.rav&a da la zona de ~eil, d_!-

ju..ndo su miel!ne.1 y empezandose a rumHicllI', 

Las terminaciones ne1'Viosa.s, 

c16n del dolor. 



PUUOToti:U 

Lu J,ul_,,otomiu es definidi. con.o la remoci6n quirurgica de la 

,•orci6n cor,~nari~ de la ,,ul,..&, l" ~uul ha sido declarad& corno in-

f lan.ai.lu o degenera ti....-~. 

El t.ov1do normi.1 de lu ¡,ul>ii. un loe conductos rudicul...rea 

en llllillLetUdo en ui.¡,. fon ... vit.al., ;,or medio do lu coloci..ci6n µ-ovia 

de :in rnoücwnonto en el si t.io de wn¡;ut&.ci6n do lu ,-..11•a coronuri~~) 
Loe rnod.iceJnent.oa eri;-leadoe ¡,ll.l·u est.e l.1¡.o do 1.roce<iinuontoa 

nos ;;ro¡.orc:.onan ea.nea:oionto de la ,,~,,u en ul u1 t1o de Bl!l!Juto.ción 

..;.-01~ rnod10 de u.na ::-econs~rucci6rt do lo. i'".Üt-ll ....:ontnr .i u o ,t;Ol' medio 

de una fijación de hta, o de len tejidoa nuhy1u1011Loa. (3) 

En la actua:idud el agente roda em;,le11do l'l'nm1onternente para 

ofect.c1.ar _,,ul¡:.otoo,ias ª" dientes ¡irirnarios eu ol l'orrnocraeol 1 (3) 

aunque u.nterioríf,er,te se huciW1 ¡1ul1.mtomi&.a con ~il dr6xido de cal.cio 

En 15'3& To:.wcher y Zander, (4 )introducon ul hidróxido Je calcio 

a loa Eiit...doe Umdoa. Sus re •. ortaa h1st.oló'-:icon con.firr..o.n un oorn-

, leto puente cienLinL.<·io 1 con unu pul¡;a rwilcul1u· oornpletament.e sa-

na. Dan aicio re,.ort11doa varice c"ªº" on lu li LtH·11tura de .¡ut.: .,1 -

uso de n.id.r6xido de c:.lcio res.iltt. en ::-eacrcionuu internan en loo 

cono1'1ct.oo rudioulti.rea, con la 1ir.~licaci6n de qun eaue rcs.:irc1one11 

noe llnvon al i'ruowio. (l?) 

l:::<iute un eetudi o au111u11.011te irn,.ortu.nLa do loo Oro. lluc Donuld 1 

,·:icLoll y Ooyla llM;,,.J.u 111''or11oorna<Jl contra llidr6tldo de c1'1clo en 

pulpot.omíü.a do d101~teo iJr1111arioe 11 • e11 ol cuul fl(, oom¡..tu•w, lütt--don 

téc11icuu J., i·Ul •. ·oto:níao d~ut.l?it.ua. l'J) 
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El eatudio conniati6 un lo o.i.t.: .. , cr. t 

Loa efectos de 11;0 ~.;cnicaa de ;iul¡.rAom!as con f' _ ,·p.ocresol -

fueron con1,.1.c.rndos con le:.: 1,fect.oe de lu t.4cuice de .P~Ü¡..·otor.;!1; con 

;,idrézi:i.:; ~1~ cWc:o ~,: . .J._or.tea :rimariou uun ex,tJosicionaa .,, ~ ..... · ~"f"-l 

rnecánicaa en &.usencill. de c~iaa. 

Las !'ul¡.otomías fueron ejeculudlis u1Ji;ro 65 d!.ent.ee ¡.rin11u·ioe 

L=¡,,nos. Pera le t.Scnica de formocresol fueron :ise.doe 33 diooteo, 

y p..ra le de hidr6xido de clilcio 32. 

El estudio fue hecho de t."1 maner11 que :¡ierrni tiers al dentista 

efectuar une comrurlic16n directa de loa ~rectos de &stbS dos táo-

nicae, por medio de una comparación conlralut.eral de dientes del 

mismo paciente. (5) 

18 de loe dienten fueron tratados tlon hidróxido de calcio y -

17 fueron trc.t<t.dos _ oc.n L téc:,ics de_ í'v•·.1ocresol, a loa cuales Pº.!!. 

teriormente se les extre>er!a ,;era efeot.~ur un eetudio h1otol6p;ioo. 

El tie:<.l>O de intervalo entro loa tr&.tw"iontoo ;, las ,;x~i·accí onee -

va.i·a•ba de 4 a 3iJo die.e. El }'remedio do t.ien,i'o fue de lw 1l!un. 

De las 18 1.ctl}<la tri..tuuuu con !:.idr6xido de culcio, .;, _pruuunt.!! 

17 dientes tr¡;tacioa cc;[l l'ormocreaol eutulian cei·c¡. del pori6do do -

exi'olii.oi6n. 13 do lou 14 clientes do 4eta mlnma t&cnica proeo11tan 



Uaú.lldo otros c;:it~. :.o.:: clínicos b:...06.a.oc 01, l.:_ o ... s..:rv:.ci61i de 

;.eri6aoa :ie '7 a l'.i meses, il~ de lou dientea t.n.1.udoa con l.idr6:tldo 

cíe cúlcio :'u&ron cxitosi,s. Los dientes tr<..t.1..doa can 1'orrnocreaol -

por el mi.ano nétod.o al...'''""'"' ·J.IJ ,,eri6do de ') u 15 meaes _,.roba:·on un 

~xi t.o de lG"v~• 

Se lleg~·on a la.s alc-~lcntea conclucionCJtsl 

1. líajo be condiciones de éste estudio, la técnica de pul~ 

torr.!E> con 1'armocreeol i'"e au,,erior 1 •{Ue la t•fonict. de ·hidr6tido de 

calc10 ¡or lo rienos sobr·o loe lel me.sea <iUB aí,;~l.oro:1 e.l trataiüen

to de: éotce d~cr1tos r1c1·,:iul·.:th 

2. El forruocrosol no eetim.ila el ei:.neutr,l~nto de 6stau ¡>ul¡iaa 

dentales i.r1murias sino que tiende a fij..r el l~ntnQllente do 4sta 

pulpa. 

j. E:l hid.r6xido .de cwcio est.á aaociwlo. 0011 la f.O!'maoi6n do 

·~n puente de:>tinario :¡ p.::"c¡,orc~ona un sUleu: .. iunt.u com1.let.o de llia 

_¡,uli'éill dent&ri!lfl am¡,ut.ad:.:i er: lt. ~J. t"d de lot1 Clll!OD eat:.diadoe 

:c.i croao6¡.icli.'llente. 

4. En los c ... acs de Ldr6xido de Ciil.ciu <¡uu .fW.laron1 ae en

ccntr¡,bu una in1'l.,J!iaci6!i <io la pul]!a :¡ reeoi·ci611 interna. 

'.) .- La au¡,orfici& d'3l dian\,e, illlt.edit>t'·'''·ºªt.e doa1.u.Sa de colg 

c&r ol !'ormocrcsol t1Db1·e 1& c&mnra ~ulpa.r, so vu!n f;broon :¡ t•ci

doL!11c;1. Uo i.u.¡ uln ... :..i..nu evidr111ciu de t;:.J.1Cit1cnci.6n ll orgaui:za

ci6n do loo ,;uont.eo donl.ir.w•iou. 
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pues cie 7 a 14 dían de ¡,,,b~r colocado el formo:::reaol aobre la pu,l 

~a, aparecen t.res distintl>6 2onas1 

l. Una zona grande r.oidofílica (Fijaci6n) 

2. Zolllo de atr ~fia Íd" un color pálido) 

3, Zonu de células inflwnatoriaa concentr<>daa. 

Ueapuáa de realizar eato estudio 1.legamoe a la conoluai6n de 

que lee pulpotomíaa en dientya primarios deben realizarse solo -

con el empleo del formocrosol. 

F6rmula del Formooreeol 

Según 1 a fórmula de :i::ucloy 1 a éet~ uiodicwnent.o contiene 35¡:, -

a.e creeol 1 19¡.; de formalina en un veh!cuh1 de glicerina y BgUb.. 

P.R. de 5.1 (6 ~ 

Cont.rain4!oaciopeq1 

l. Si las raicee están rr:~e de doo i.orcioe (2/)) ·pa.rteu ren.!!_ 

aorbide.a. 

2, Riatorii. de ciclar no provocado on el·· diente'. 

3. Sensibilidad a l~ perouoi6n. 

4, Movilidad anor~.,;.1 del diente. 

)• Pulpas no vitales ó necr6ticaa. 

6. Lesiones a nivel le bifurcaoi6n 6 t.ri1'uroaci6n. 

7. Lesionas c. nivel dol ápice. 

ln'j ignclonotJi 



t) Tractos fistulosoo 

.). !!o mtis de 1/3 j13 reoorción ruaicull;l.l" 

). Uclor 
_- ·- -'--

El Dr • .:ie:mett.}7) eat.abl.ece .que. para podur lograr un tral.~ -

2. :U campo oporal.01•io debe de cal.u- .asco :; llbre de c;.u.l 

quier c.::n1ta.·•ünaci6n. 

J. Se debe h¡,,cer :m acceso lo aU1'ioientitm•H1·t.~ grande para 

¡ioderle ;iroporcionar al operador una oomvlel.u Vhibilide.d de toda 

4. El madi CPlnB r;. to ,.or uniplear '1 e oe eer 

para destruir tcdoo las formas bactorianl\B• 

5. El medicw,onto debe ;-reducir oanQe;.miunl.Ó ¡,ul~arj ,:~uando -

es :...: l:i ~~d.o o:- un tlCr.l:..c ad.ecu.uclc. 

l • ..:.1..,,, ~e la coloc;,clón del dí .. ¡UQ dú··hulo. 1 rll' diento Jebe 

sor cl.oc~U.o Ge.:: un vitalón1.,tro, esl.udic.radiv;~r·¡tfico c'ornple.to y -
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ninut.o en co.du tii'licación. Deu,L!\4áu de al":.:r.:tú' est.b ot.4...:t.w1cit.. ol 

car.po operol.0rio as lir.i11:..atlo con alcoLol et.flico t...¡. 7 .. ...:;:~?) 

deben de aat.ar perfacta:nent.o estériles. 

3, .6.ntea de remover la ¡,ulpa coronaria d'>beremoa dejar terr<!_ 

uuda nuestra J;U'e,tJ-.raci6n1 ya sea que reci cll. uno avu..lgwne. o una -

cc=ona cromo.da. 

4, La c4rnara :¡iulpar ea abierta ualllldo unn frea!l de bola ~u:l. 

de 6 una 556 de fisura, ambas eetóriles. 

)• La ¡..orci6n bulbosa de lu. pulpa crune~1ü, se remueve con 

una cucharilla afilada o con la misma frouu de bola. En este ¡.aso 

debemos tener mucho cuidado de no -¡ierfor..r .,1 ;•ieo do la cám<>ra -

pull'ur a nivel -de bif\,rc1;ci6n 6 trifu,·clicii6n.- -si ¡Jor ol conti~ 

r1c se presar.ta Wl accidente ;¡ se ¡;tiriora ol pisa do ésta, .Sst~ 

dier,te no aer4 un cu.udiduto ¡.i.=1; el ,-1·occdi1c,l11n\,<J de Jiul1;o\.omfa. -

y .ieber~ sol' ••Ü!'Uido~ 7) 

6. La c.:U.ara es lim¡..ia<i.a con ;-<'dXiúo du liidr6geno ul 3_;; 

er.iboLido en tmu torun:b de t.l0odé1; esU;.-il. 

1 • Lu l.iemo1'l'c¡,;iu dol.n uur ciolJida aol o con ~r,ll.c:i.r ¡;ruaión, 

en un luµeo de t.rea a c...i;,~Lro 11::inulos. ..,.._ JiOT o1 contru .. •io 4eta 



uo Ler-:cs 1..euer 1:."U.cl.0.0 e.U.Judo coü e,.i. f .:..;-rnocruuol yu. :,¡ue e:::. a1,-

t:...::.t..:l¡ltt cb.uatico :l r....._ou.e yroducir r..ueu.u.:.~·u.H ouvar¡;..u si ae .r'oue 

en cur.t.:.ct.:· con les t.e_;ido" blonúos~;IJ 

,,. Lu torunda ea removida y se ·;.re,t·t.ra uni. . .,aat.a de la .mc.n!-

r!i ai;.;uiente1 

. '' - ~ 

a) Una got.a de fori:iocreaol/ una gotii" d" éóU(t11nol y ¡,olvo de -

6:xido •le zinc !'uro~ 

Esta jJbstb se coloc11 en el fondo de la <)uV)•lr~ de tal mLIJlera 

1 ae nos forme un espesor de 2 i:illl• Esto -lo logn"~ºª por modio de 

en el rondo :ie la c..:vidad. 

:>ollre 01111 so colucu Jrtdo de :zinc con uco¡t.1;.to 6 bien f:mf~-

to de zi:::lc • 

..U,;wios u~to1·eo ;,t'el'ie:O~n ol'ecl.U •. r out~. l.ocnlca en· dos. ouuiE, 

nea, :lejati<lO la tol'Wldil con fcrmocreaol en lu Cb.Vidnd ,:>Or un lSj!-

i nf'ecc16n~ {) 

r. :..e::· ; . '. 



Set~::ioa b:o..'1 denoot.r·.,,L .,ue cuL.ndo hB\f excesivo 6 incont.r.9. 

rad&. ¡;,or ·''"choa &.utores <.:urno ir.dici.ci6n de i'uooa ,.::-il'.o.;:ic.u de - -

re3crci~r:.; ,._¡) 



i:L1...rECTCi·~ 

La ..,u:i._;:ectomia se :iefine como la remooi~n oom,;lota de teji:ic. 

"ul¡.;,r tanto de la porci6n coronaria como "º lu réad.iouli.r, aunc1ue 

la uuatom!a de lb.e raices :ie lo:; dien'l.eo 1'rimtJ.rioe en al,_;·.moe C,!!:-

sos os mu;y cor:¡;L cada, existe una gre.n ¡1oaibilid..d. de obtener - -

éxito en ecte tipo de tratur-d.ento, ¡;en.it,lóndo la conl3ervación do 

los diento:; ,.=i~.é.l'ica~lü) 

Los dientes ¡;rimarioa ca!'! ¡.ulpan in.fectwl1m no deben ¡¡arman.!!. 

cer en la boca sin ser debid«ment.e tratwloo, ya que ae ha visto -

«'"' t .. les dientes ;.uedén lloi?;ur e &.fecta.r u len dientes sucedáneoa, 

e los tejidos i-eriapicalee y se pondrá en numifiento la salud del 

niL.o~lGJ 

Existe un ¡;rv.n rechazo ,.or ¡.::.rt.o do c.l;:unoe inveati¡:;adoree -

,,are efectuar trt'tamiontoa de conductoa ru,Ji r;ulu.reu en di1:ntes 

primarios por l!.B sigUientes rezones ¡n 1 

l. Le morfología de loe conductos reaioull.ll'oo do loe dio~ius 

p1·imnrios oo mu;¡ irre¡;ulür J en acacianos im1,<111l hlo do efoCi..tar -

trebujo biomecánioo so-~re ellos. 

2. Tortu~sidi.d ·.; fusi6r. de los con:iucioa 

j, El diente solo va a per1r,!Uleoer en la boo11 de 6 ::. 12 aíloo, 

·.; no vale la ¡;ena Lacer el unfc.orzo. 

4, Yu c¡uu loa dientea ¡.r1"·'•l"1<•ll oon dinfunicou y li. l'UJJOr 

de raBorc.,;_ _::. rudi<...:uln= ~: loe conductou r .. .rllcul.:.lr•JO J.e'Lon n<:r ol!t!,! 
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ó. Ea mu;¡ difícil 1r.mejur un nilio 'iUb J'r0aer.te a!ntcnau ae -

u<.lcr cuando ae quiere efectuar aflte t.ratw.ilonto. 

7, Es mé.s rápido y bu¡,. to efecturu: unu oxtrb.cci6n -¡ coloou-

o i6n de un m"-lltenedor du eapacio 1 r;ue efactuar un trutu::;i;mto de 

conductos radicuh.ree. (U) 

A pesar de esas ide,;.s ¡ioeimistus se ¡, .. ,, ¡¡odido llegar a efec-

tuur tr&tumidntoa endodóticoa com;iletos de> lue d~untes _¡;rl..lllarioe -

en una forma exitosa. 

Por lo que ree;.oota a la eatructura de loa <llu,tee primurio11. 

liibbnrd y lrelwid (l2) h&n de.,ootro.do .,u•1 "...n;;uo hay un aumel! 

to er, li. incidencia de oond~ctoe luteraloe ;¡ 1;ccesorioe ;¡ udemé.s 

rioe 1¡ue en porna.nentee si ue coi,ooe ,.irfnttwi1onte ·~ion la t6cn~cs. 

dientes se van rubaorbierido. tiatori-l•JD 3Glicios coca lu (;Utbj."'r-

r.o uun ruaborbil.111: ¡· nvu ,. 1,¡:1dn•: into1·;'1,r~r cor, 111 01 1.«;ll1~ do 

i 09 dJ 0:1t.os s...icodauooa. (lJ) 



de un ~t.o c;J.:t.cio oe aelecci6:_, lio l..:is c~:u.Ja. ~o uao .::rec:Jent.e1...,;:!1\.e 

(;_,) 

:;o de~e:r~ a.e e!'ect11U!""se or¡ .: .. t.ciantea con 1JfJ'er: .• ....;dadeo c::l:licu.tc; 

-;¡~ con baje. resis'l.cr1cia a lo.a erSarr.;oá. .... dea. (a) 

contraindic1;do efectuar tru.tamionto de lila W•wiuctoe r1'dicult..:cea 

en di~ntea ~rim'-I'ios debido a nu dificultad. ¡ato en al.g..nas oca-

~icn~a es cierto, sin arnbar¿o cui:..ndo el d1tmln ocu¡..o. ~.il condici6n 

S;,ilUdt:.ble rnient.rt:t.o se ex1'6lith (?) Esto en e11 1-1....rticL..l~ verdüaero 

sl ,:..:-irr.or mol.:..r _c,ermanentt:, :.¡v. , 1 ..t·~1 ol l.ucl.o do u:ztruor ol aue;\l.lldo 

3Y 

teneú.or de ea¡>á.c10 intraalveoltl.l· 1 aie¡¡do mu;¡ di1'!cll rfo cdoco.r si 

!lL se c .. u:.t~ c~n 1~ coo,:our-ci6n abscl .. rLu ¡i0r ¡..(.l.rte d(tl J!t~cleTJt.e. (7) 

trn:1u!.:,) :¡ furmü .. r.: lr):.: :,.;(l!d ~c.:t.(:;;e, 

.:i.i::li . .:üent.o con di ¡uc do -lL.lo. (:l j 



toa radiculares. Si se hu pe¡·u.ido una nol.aLlu 1.;cmtidad ue eat.r".=, 

.;. En loe casos de abnceoo .U.veol"::: i.¡,,'1ldo, on donde ez.ist.u -

el :iolor ;¡a 1¡ue el niño se encuontra aprehenei vo o irritable. 

:, • abrü·emoo la cámm-a rulrar con f'resu ·10 al. tu veloci1"'1 

il¡;-.moa i.utores prefieran dejar la cuvid4'.1 <1.\Jierta drenánd.2;-

se, con e:i:co. ci6n de lu colocc.ci6z; de una l.or•H1•I!! ic uL;;od6n o~ -

briendose ~:6lú lE:. c&v~db.d i·...l.:&.:;.'~7) 

El Ltr. <.opel Íó) ¡;.refiere sellar la oavidud con una sunt.a.ncia 

llan:;,,,i.C1.l1 ~r(j..Jtlti!¡, mi..: z.clt.:.tL... con ótitlo ...;.e zl110 - oq,.;anol, .,· colocar 

cu: . ..:..:ct.c.:J. 

St.: ......... - ;__, · .. ·...:. 
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de lo ,uo se c~lcul~ _ue es:& el '~~ce de 1~ ru!z.(7) 

t. 148.1' 

J.l~ í..i.t,: •. 4...l.l'l _.-: .~ ü 3~ ee¿;_.ido ue r .. i.;;,ocloritc ~o =~od.o (zonite). 

d.e lin~::.:J n los coraiuct.oa del d.i.~nte 1:o~t.c::~o1' ;¡u '"!ue loa cc.::.alea 

son 

J. Se .t-"rocede a aoc~ loa cond·..(ct.oa l<a· riimllo do em_tJluo do 

¡;u.nto.a de papel, y l>lt:unoa c.titorea ccmo Kopal (b), colocan una t;run 

co:1 cr.vi t, 

..;1 

O\.roe corno Eennett. (ll), ¡;refie¡·on er.bewr •;n;o ¡,:.:ntao :!.i ¡·.a,.el 

en eui,enol, e introducirlo.a er, l~;; conduct.oe r11d ·.onlaree sollando 

·. \ 
...-·J1',. \l.•

1 1, ;¡ }J·~~u" o .. !:'"'na .. ·/1.~ü .l(Á \.o:·.~; ao c .. lL;.V•'JU oo ~ .. -. ... 1.1·-



•• r: 

o¡,iua _,;;.e él no obtura niu¿Jn d.ient.e h ... ::it" W.1...,r outen1do wi cult.!_ 

7 • ...i'.: 

' . ~· . l 

_·r 



·,. 
ilc. iJot."3.:u~ 4 ..) 1 ¡·cc:..,,..._erri&. ül '.1.BO \.i.B ':1 i:Jo d-::· z. ... :1c - :~·"J!; .1 t) 

a.} !-ar ¡;,odio de l~ jer:::,;LL du ¡..rtni..:r, lnt..rcd:.;.ci.,,¡t.. ..... ,:;r le.o 

Dra. Greer..';,,erg ~· l"atz~ll) 

b) Por ~.edio de l6nt·.tloa. 

e) l'or medio de em,,..ct>dorea de oond~Qt,oo (..,.lu,::gera). 

l. En loa caaoa en ~~n~• el dionte uo uncuentrs ac:udwnante -

de & trav6s 1c la f!st~j eu ~ ú:l ... iniet..n;.r' i.nl1 bi6tico (l'·.::nicil.!._ 

n& G. h~~nic'..I 20C,OvC w.idudes diarina , '"' u.n lapao de 10 dilla~7) 



se ce:!. 

c:.r.c 

' U.¡ 

.,4 
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' -~ . ,. -......... _..\ .... __ .;,...,¡ 
. . .. . ., 

.\..:...JJ. .... M....._;._..,, 

Con 1~ eseuc: ~ de euca1.i11t0, el tie111~0 d.•J nol.i<iif'icc.ci6n Oki-

aprcxirnadu.rriunt.e, de 6 a 3 min. 

col6q~eee "leo de ;.aota en la cámara y con ¡;o•Jtioitoe de a.l..goJ.6::. 1-

ruércels. dant.ro <le les condact.os, ea co1;¡¡..:lot.~t1.d~1 oat'.:1 o¡-Jeración -



xeroformo ••••••••••• 5 gr. 

fenal ••••••••••••••• 30 gotas 

glicerina •••..... , • o. s. para h&cer pu.ntu. 

4) Sellador de conductos plU.¡;areu unt1né¡;t1co. 

Es el nombre de una f6rmulb que el ür. ll1ctart., de lliohigli!l, 

tiene en el aoercadc, bl usar aeta }re¡;1>rao16n para loe oonductoe 

radicularee de dientes prirr.arioe, ee UBü <~ emploa esta euapenei6n 

lquida de 8 gr. de yodo metál.ico en unu onza (25 f!I"• 26 gr.) de -

glicerina. 

El polvo ee lll8Zola oon eete líquid" h1u•t.a formar una crema 

e e pesa, la cual ee fuerza dentro de loa <Jfl11<\uut.oo. Al omplear 

cualquier pasta para la obturaoi6n de oomluol.•>n radioulnree prlJn! 

rioe, ea un buen procedimiento llenar la OrAYldo.d con comento per,

manente y observar duru.nte unaa eemanc.u Ju rq"co16n, por •1ue ee -

muaho w fácil re1>brir unu obturación de '"'""mto en oaeo de reo:! 

rrencia a una infecc16o, aellputln de eeae 111w.uni.a ¡-uedo colocaruo 

una obturaci6o metálica y ,,oateriurment" d.,n¡"ldir al ¡;aciente. 

De tioinpo en tiempo, ul diente det.e 11nr rndiografiwio para -

observar ei hay la debida reo.beorci6n ;¡ el oe~ado general del 

úrea. En esta ¡iráol.ioa es :::u;¡ illil la ¡,.,l!clU.e. do i·uyoa "I". 

a) Reaoci6n de la vulpa 11 loe matorlulM d" protocci6n 

egipleudoa COf'.lWWignte. 

1) Oxido de zinc y ou.sent>l. 

01:.urn "./ :..~n..ier, rr .. 1n :-·ocic:1tamente, Seeli¡_; 'J cDluboru.i.l<,u·""• -



~ con 6xi::i~ 

La. ;,~asa her.crrá¿1.:.:.2.. e.J\.u aapu.:<hdu Jol t..ajiio m.t..b:;ucunt..a :·')r 

l.L"lb. zcr .. 6. de fitrinó y dv cál-;;lus itúlurw.t-::·rlt..;.s. Doe seru..u¡an 

d.es¡,ués, de la prctecciót~ c.:>n ~xiJ.o :ie Zil.c :¡ nut,:enol, ou viaif)le 

U • .'18 de,;;enerúCiÓll1 la l:U'l:'.:r.UC~6n 80 eXtlO¡,jq I; ltJ. ~OrCiÓn aric¡;.l 

del le~ido 1 ul¡:.ar 1 linfocitos, ;;lasmac1l'Jtt y lauoacitas ¡olimorf.9_ 

nucleares u¡;a.recen on \.orno del lu¿ar ª'' 11, horid."• 

Zawai em:¡:le6 el loJido subcutáneo conjuuUvo de la rata vara 

determinar la irri 1.acióo rululi va ;¡ otrou ul'oútoo ue muteriulea -

cor. óxido de zinc ;: ec;, ''ºº- no lcG:·arolO O!llii:.1.úur L.1 oa1.eogéno:.~o. 

En ce..'nbio los nateriul~s cor. h.'._d.r6xi..lo d11 Oú.lC.l.a i:rcmovierc::i la -

cuteo¿Óneaie en a¡.eni>,i : d!au. La pro11Qtidu 10.e 6xido de zinc 

",ouibl·~:r.ot.~e i:-.t.locl.iv.:...IJu l& cut'a .. ..oi ~&d J(J ;.au ualee de calcio ¡.1u.r'a 

lb oeteccéneois. 

2) :!id.réxitl.o do c<.ilcio. 

:ia!"nbn.n, fuo ul .;.~~i~'10r"J ·un ir.t.-::c-cuci.1~ ol ~.idr6x:i_dCJ. ria_ o~l,c_iv 

e·Jr.;c e ..;•ut.::ióri bioló;:icti. Por ou hl.01.i.lL.idH•.i (¡h 12) O:-J cáunt.lco 



Lb zonu necr~ticu surerficiúl de !u 11ul¡.b •1 ;,.¡o ue ..-:cneru 'tJ¿;.jo i!l -

la c'4nción de t.idró:z:ido. 

se ~ o:ir.1 -;cr el TA.i.onte ce:lclfic~do. Est..e v1J(1r.t.o e'i¡~·ue L\umontundo 

: ' ; .. ~~<::::\ ;.e ¡ ' \ J ... _¡•) ,:.;\'.,_"llJ ;.r.\nutou j., Ji~ t:¡1li.CL.ei -~ti dol ' 

..:....;:,e:. ,(J. L:~ · .. <t. .1..;c. 
. 

,(l ;,r,t.vr ~. •Jt..,_ ......... ._;,,_ 
'" l. .... J~ ',.•,fin dt...•l l ,, .i_\,_ 

:_i..' ·¡ 
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Trae la expoeic_ 6n de lu l'ulpa u.l fori:.ocroaol ,.ar 7 6 14 

d!s.a, ae tornan evidentes tres cl..raa ZO!Uit11 una ZO?lh arripllb 1 de 

tinci ón pálida, donde l!UJ cólulu.s y 1"" fii>cuu uat= mu;; dis:niu~ 

tra<ias en el lÍU'.He de l..a. zona p6.lida ;¡ 'lu" "" dit'"-"'ªn ¡irofund~-

mente en el tejido que ro<tuu b.l ii.pico. ~:e o~r¡.,rv6 ten'..lenoiu 

aJ.eunu a l;;. delimitación do la zona infl&.T..a!.ol"io 1:;e,iwite uou ca¡,a 

fi brasa (, ;JJlh k.rrera cilcica. No había formuc16:i evidente de 

dentir:.a de re}iareici6n ni u los ladea, ni en ol c¡¡ntro 1 ní en la -

iJOriferia., niia bien, ae ¡.rod~cid une. 1'1j~ci6u p-roµ;: en!. tu. uel le Ji 

do :¡.ulpar con f'ibroaia final de toda la pul¡•u• 

:!:ro.merson y col&.boradores comunica.ron rei.ul 1 • .,<ltie tiir.úluroa 1 -

la zona por debti.jo del forroocresol consietfo •lli '"'.]ido _¡.ul¡,r .• r fij.!!_ 

do con evidencian de do;;enerr.ción de loa odur,l,,1.J antoa y formaci-

6n d& tejido c"1ciricado on·aenUdo vorti~c..l, u )<¡ lar¡;o·dtil eje 

r;J.b.JO!"' ut:l con..luct.o. 



miento de la luz dol conducto. 

4) ~.ateriales do proleoci6n con Wltibi6~icoe. 

En loe :!ltim0e añ oe '"' preeto 1·.uch1< t<tenc16n al i.u 1c ¡ ··" 

üntibióticos e:1 oicn~.:;}o,-·ía. El inloróri :¡ ul u.a:> sü el:*,..(:~ n, 

La eficacia. cJ.e los antib16ticoe "'' li. reducc16n del ndJ:.,1r0 de 

itloroorge.nielD011 remwientss en la p:Ut-" tr&n lu. teri;.péutict1 i,1ü;.1u 

vit&.l no bu. sido ~att<blecidn. 

Una revi11i611 d• loe tUtiinoa infor1r.en lMioar!a la ¡.oaibilidad 

de que lc,e antibi6tiooe hEl.J'IUl eido uewio~ lt,<llecrimir.a.damente en

eeta terapéutica y nin conni<lerar muohWt v"º"" la ¡,oeible acc16n

antag6nica entro el material protector y oi antibi6tico. 

Kuatber y Yidall !:aliaron .:¡ue lt1 oct1 vida.d ant:!.~.icrcbiAriu dA 

le pünicilina ae deetr',.¡Je aaei ~or cor;¡;},,tr, ciu.i.ndo ne coc:.bina con 

hidr6xido cie oaloio. Obeervaoionea en la Univ~raidad 1e lndl1.na

"ªr.1üaron ·1ue la a:.u-eonicin11, entreptoc.iclnu y lu terrll.'Olo1tl'• 

¡J:Onoervaron &.leo d.6 ou a.cti'1idad aut. t;·.icrob1.u.L 11 tan t.&. 4:: !111. 1o!!_

p:..ióu 1e !.tiWr si<l.c inccr; .. ora.d.as bl hitlrlx1dr. ''.'1 cb.lcic. n·,,-:, 11, 

u .... reot.iCilln ret:i:-.i:~á Jn ¡,rol:.ferri.ci6u j0 !'3.:.::-:JLleaLoe, t'-:.r 

conniguior.te, ¡.·xi.rfi int.orrorir en la cu.rac16n ..i."-J..¡;'1r-. 

Un eut.udio rttcionle tlu OH.rdner ;¡ culuborrv..inrea proi'crcifJIW. -

evidBnciu h.J~cicoa.l J.el VJ.:1lr,r do w1 Ll.i."'/O o..nt.ivi~'l.1.cv a h1.ctr61.ldo 

do oulcio or: el ~rutt..u,ie:•t.o 1in lu6 ¡.,Ll~-;:-111 ~nfflc~Ju.aath 
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de v&.ncomicina (v'-llcocin) c•,11.Lln¡,.do con bid.rGxl.do de ci.lcio. Se 

había demoet.rado :¡ireviamenle ·,ue el i:.nt.ibi6lloo ora efic11z ccnlra 

los microur¿~ismos gram + • h.rd' ;·.ii!Jmo, loa 1 :•'l,) untes sul>cutáneoe 

del rr.a.ter:~l ;.wu..üo e!'. r'1t1..1. 1 1 .:.•,:;.i ..... jeron eolo l.U1n reacci6n ir.!~lair1!!_

t.oria moderada. El "studir, :lericst.r6 ·1ue el hl•l1·6xido de cu.lcio y 

l& va.ncomicine. eran cor:1pat.1 Llee y eficaces cut,n11o oru.n combirui.dos 

in vi tro contr<> ciertos gruir, + y -

A.unque el hicír6xido do calcio 11010 sea 11rloáz it;;ente ¡:.rote,9:

tcr 1 la combinación logr6 m~s ~xi to como eel1multmto de :¡iuentea -

de ''epar .. ció:; dentinarios regu::..:..roa. A.¡:,a.:·ocr,.,. ;;v. :; los 3u días 

,-osto;..,ratorios cuando cuu,o u.,;er.te ,,rot.ector no un6 vancomicina 1-

hid.róxido J.e c<>J.cio, r:.etilcolulos<i. y agua. 

5) l'.&lariales do recu\Jri::üento con cortin<1~n\,oroid!tS• 

Los corticoe3terciJ.os liwi sidu utilizwlu11 "n con1\Jinac~6n ccn 

los i.>n\.i.oi6ticos ¡;ura ol lrato.-:.io11lo de lat1 ~xpo1\\c:\0nes pulpa.rae 

,t:-or c;..;.rie3 1 i:i.;luldae l~s ex_;.·.csiciunos en lc1a r1\ont13a ccn n!nto1;1un 

de ;;ul pi tis iolcrnsli. l'no o·:'"l uaci 611 ci·i ti"ª ·J" 1 ~rilo d.el '.rc.l!:!, 

r.-.ie:-. to llo~r.:.:...~iu lil odcr.-t6lugo a cor.ccra.u.r ,_:r:m üu1 o\,aP.rvo.cior.ea -

de Fi-:::re - Donno ~· Ba'Jr.:e, elloa advirtieren c•1J1tro ol uao de coE.,

ti.J::;lhH1 ~~ti c..i6ti-.;on e !.ii.r.5:iiJ0 U.t::" .: .... lci0. b.lW _J.e oata com'uin! 

c1ér. , .... rocít. b=indw· "'" \.;;s clínicou ...1 ev¡,luúr 1nlcroflc6l;icblllont0 



¡ 

me9ea y semanas la reetauraci6n de un dienlo ~ue fue trntwl.c. El 

prop6eHo de postergar h retltm.ir¡;ci6n permo.nnnle era '1oJar :;,ue -

el tiempro detertninara ei <>l tratsmiento h~ufa i•mido 61i to, no 

obstante, loe fra.i::u.soe de lr1 terapéutica pulpur pueden no e+.::r 

ev1..danteu por muchca ¡;;ea es. 

Rara vez un fracasa do un procadimiento ondcd6ntico en un 

diente te:npora.l bar&. 'i'Je un niílo ex¡A>rimonto a!ntomae agudoe. 

Loe fracB.'lo• suelen eer ovidentee ¡;or la roubnor~i6n ¡.o.tol6g1~a -

radicular 6 p<>r zona" ú~ ru:·ef acci 6n ónea. 

La .i,coteroe.ci6n er. 1. .. rosts:w[l.:::.:.61, Jo) (1111Jnte con. un •mat6ria.l 

ci.ue eell• adecuadwnor.tft •il :Uente e •"·Jlt•ill n 1 \ngreco do los l!qU!_ 

doa buc6l•a ea una de laa oauaaa m&.e rrecuanl."n de rraoaao en la

oureoi6n de la í•ulpa. Una capa de 6xido <.ltt r.ino y ~u;:;oncl eo'cre 

al matori!l.l de µrtecci6n ;.- una BJ&a~l!Jlla ¡rr•1\.o~erJ.n adocU&lamente

la. pulpa centro. l!quidoa buc1üee ccntamiw.mtea durant.e el procoao 

curativo. 

Una re3tauraoi6n de SJllB~IM!la 11ervil·ii <lome reotauri.ci6n irun,!!

diuta, pero tan pronto co~o sea., ol dieotn con lo pulpa trntw:!a -

rlew !Ser ¡,ref.arado pare una corona de <Lcorr; rl de oro. 
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L!El'ER:::UCiüN DE LOS DIEIITES PRll'.b..tilO::l .lFEC"LiúlOS 

SOBRE LOS Du:r.TE:S PERl"JJlEr.'l'tS, 

Muchos inveati<:i.dcrea hw1 do1no"\.rudo que l on :lientas prim!-

rioB afectad.ce pueden cauaar eel·ica :¡:rcblelllllu " loe dientes e'.IC!!_

dá.necs, como t"'1iuién 2. ioe te.,idcs perio.picalcu~l) ¡ (ltí) 

Los el'ectoa reporl.u.doe acere loa di.,ntue un ·1ían de desarr_2:-

l.lo inc::..u.yei: 11> forO".ac::.ón ie quintes, que envuol ven al gármen dt.l. 

d.til f:H:1tntil.t.&, decoloré1c.:ooeu, crunbioo en la uuc1HJ11cia de erut;ci6n, 

e1·upciona~ ect6pic:..u, rot.bcioneú ...xitil~:;, ruLi·•••l> en la formsci6n 

de la raíz, ,,éraidi. del gérmen pe1·m1U1.,nt.e po;· .,I.foli!ioi6n de éste 

y perdid"a de ee,.acio~l'i i 

Loe el'ectoo rel'orta.ioa o obro loa tejido" ¡¡eriapioaleo, inclJ!. 

;¡en ¡,. forn,¡.ci6u de abeceaoa,_fcrmaci6_n_db qu,.i_i;_l.E!s y_ osteomieHHl! 

No ha.y nin¡,;une .)uatificaci6n para reten11r a un diento prim,!!-

rio or6nicwnenta infecta.do en la a&vidad orl41. lnfeooiouee oon -

lb formaci6n de pus no podrlill ser tolerndiw 6 lgnoradao ni éstas 

npareoíeran en otra po.rte del cuerpo. 

Ea al,solutamente cie:·t.o que loe doctore11 6 padrea de loe nií:.oB 

ae ulurmen cuundo encuentran del.orminado tipo do patolog!a en a4{!! 

nus ¡,1U't.oa del cuerpo como cuollo, brazos, oto, Loe dionl.oa no -

uo oen. do uor ltt axcHpcilü .1u. quu uon un _t.:umvün~mt.e do nuout.ro - -

c~er¡,ulUJ 

Loa dunt.i11tu.a dciJen a:itur ooncientuu c¡U1> oun.ndo uo onC11t>1.l"'" 

U11a l'•>rm& norll\l!.l de aalud y func!.6n nar~ su ronponaúbilidud ftt \.r!!. 



arlo. 

Ha.y &.lgunaa excepciones en donde existan onformed.adea critic6'l 

como leucemia, hemofili" on oondd ser!!. necebll.r1o apla.zsr tam.l'cr"-1 

mente el trat...,,-.1en~oilo1 

La contínua ,rreaanC.l&. rJ.o iD.l'8CCl.OD6S Gtmt.nria.s, contribi.zyen 

a lb bujb. ree1etenciá 1 <llut.W'bioe de los ;iroc;eooa digeetivo11 y un 

dasaqw.illbrio en el bal"''º~ d"l nif.o~lé) 

Otros autoree~ló)h.&.n ancontrado qua lw1 .lnfecoionee dentb.les 

pueden ser ~ f&ctor en lt.:. f~'!"ltlliCiÓn de ciurlun dobiJ.idadea en el 

niño, con disturbios rena.J.eu, viai6n d"nc1.,ntu 1 dolores de ou.bi;za, 

anorexia y condiciones ¡,a·aToa de salud. 

!.e ¡>asibilid.ed de f&.lta de sueño durw1t<1 ¡,. noche, a lo igual 

<¡ue el 11\Blestsr ¿enerb.l ~- ""'" rr.aaticac1~n duflu1ente, puednn pr2'"" 

ducir que al niio no se ccncentre en una i'orrua ll.tleouada durante laa 

horaa de estudioÍ19) 

:le efectu~ :.l.."l eBlu:iio en el cual se reuniaron )03 oaaoe 1 

sobre i.:n periodo de 7 e,f;oe en las ol!nie&Jl tluoLuJ.on de Lawton, 

con pacientes tratados en laa clínicas de la U:üvoreidad da Tufte 

\ D0utor.), con diHntea ~ri::,a..rioa en diferelltoo otupt~::i da infocci6n. 

:;., sfectu6 wm o:rnminuci6n clínica ;¡ unu oorrect.ll evaluaci6n 

et: rint,rh• IJ'-' obuervu.ron to-:ll.s.n U!tUülla.u u.:1t.orrrnionutJ quu cuu.uaLru1 -

es too clrnntue infectados a la dentición ¡.ur1"1uiuutu. 
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géru.en dent.=ío ~el diente ¡;eru,auont.a, en u= ,·;rw-. vuried"'1 de 

casos. 

Est.os dientes pued"n proacicc" hipo;;laaiu y otras ení'erir.edades 

anteriorraente mencionwiaa. 

Otros ;;rotlomaa ma;rorea ¡:.udieron ~al,er aido det.ecta.doe ai loe 

prooeaoe infecciosos hubieran seguido au CUl'ff0 1 ¡:.ero no existía 

ningun&. raz6n pi.re .t-oner en peligro l>< salud c1el :;;a.cient.eÍl'.i) 

iluuer~ 21 )en 1946 1 eet.ablece que los proo~noe iní'laaat.orios y 

periapicales de loa dientes ¡.riir.arioa produciw1 hipoplaaia del 

ea111alt.e, 

ttuhler} 22 lreporta que el eemalte hi¡,.o¡ilfu1loo 1 puede eer enea~ 

t.rado en un diente permanent.e 1 como reeultwi<i '10 una infeco16n 

apical e inf'lamación iel diente primario. 

Thoma~ 23 )eet.abl.oco {Ue la e:tiet.encia de f!etuJ.ne cr6n1oaa 6 

de eupuracionea act1vlill 1 cauna.n la exfoliaci6~ del diente primario. 

llrauer} 24 )en 1)157, mantiene 1" idea do <¡u9 loe quietes son -

iniciados por los dient.ee primarios infeatadon 1 loe oualee a.feo!.~ 

rán al dier..t.e ¡iormllJlente, 

l!ipoplasia. del esl!llllto, 

La W.?o~laaili del esmalte, fue previwnonto- descrita. .. ¡:or:Tur

norl2'>Jen l'.;112, cuando .,ncontr6 do!'ecton on 2 promolaree dobidri u 

infeccionon uj.iculea da mola.reu pri:: . ...ll·iou. 

l~" "" los di:.:nt.ee 1!rifüarioe cuando eatua eran &xtend1d"11 t1t;li1·11 •• 
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J.os gérmenes de loo dientes pern.anentee. 

Su téonio&. revel&, ·ue laa loeion<rn J"'riapicb.lee de loe dloa 

tea 'Perma.nantae son locult:i.a.d(r.n, yn iw1 jif'(t81:tnta u.na pared do lej,! 

rrera y al penetrar el 01.ldndo :.r.f:i.a.mat.orio úl folicul.c :i.ffnta.ric· 

dttatru~ten le. capa protocto:-a .:le eote aaM,l t~ nuev·o en fora-;.aci6n, 

P~rdidaa de espacio. 

La rat.enc1~n de un dient1t infec~a.do •:cm el propósito de ro~ 

tener ee;;ac1o represente. ~rj\licio par"' ~l ni!':o. 

Muchos eujetoe ro·1~J an ·;;e lu r&.iu~·1 ·Je los dientes infoct!. 

dos se ~eabacrbon en una forrr.a inoomplota, uoiroétrica 6 nimplel!lea 

te no ae reabeorben~l9) 

Presiones inflwnatoriaa. 

eun acwr.ulwi•iii en los t~j i doe blandos qu" rodo!lll al f.ueso, oaun~ 

do la dedlocoi~n 6 doov.u.c1ó::i .¡el gérr.~n •Jnl iiente ¡>er:r.anente, -

llega.ndo n tener ¡·ciaioioneo exollntricau •>n lWJ arcudas. 

tiromolar ;¡ Cl1-,.usu.ndc ¡ ~r.i ~.J.~ 1o ··1~~;.1u~1 (j l".JJ'l loe u~gtr.entoe pouter1.,2-

dol aroc c1antu.rio\l9 ¡ roe 

PrenU.n do lea fluí<loo. 

h.im~l'.l)h,. demoetra.do quo la prniGr. d<> ba flu!ll.oR biw,.lo" de 



lesionen ;ei.tcló._;ic¡;a en el áreu. de loe dient.oa prima:ios 6 su.ca -

dentario, causo.n la rot.acic5n del dient.e pcrmnnent.a, ;...ntes ~e que 

El ;;utr6n de e:·.;¡,ci6n ca entonces alteru.do j•Ol' la intcracc!6n 

de las ¡:.reaionee d~l proceso infli..~atorio, con lus fuorzu~ eru:¡:-

tivae existentes. 

Todas aquellas lesiones ,.;e est.an presenton ¡,or IGb de 1 &!lo, 

causan cm grado de rotacic5n :r.eyor en loe premoluroa en aquellua -

'1'-'e eetc-r. ;.resentee por menos del rnismo. 

La for~aci6n de quistas de origen radicul4r 1 ocurre por la -

disolucic5n en el área dental de un granuloma, ílubeecuentemente, 

en aeta área va a presentarse una proliferncll.n de realce epit,! -

lialas de ~!lllaseez, 

Los fl:.údos '1"" »"'"'an u tr::wée ·lo ectu MIJllUrWlLI epit.el1al a:t 

lúmen gradual.mente aumentan el tamBÍ'io del •¡u.111!.e. Sin ombtt.rgo, -

debido a que los dientes primarios son inoupac"o de enoal>eular a 

sus :¡irocesos periapicales putol6gicoa, la forllll4ol6n d" oHtoa qui,!!_ 

t.ea es caract.erizad<> ¡.or =a exteMa difuai6n t.uoia el g.Sr¡r¡en do!!_ 

t.ario en dos.u-rollo; y ,-rooeaoa óseos oauawido unu neoroaia ¡,;ote!!_ 

cial ;¡ llúal.rucción~l9) 

Eifoliliclc5n. 

La oxfoliuoi6n del f{6rmen donl.arl.o oe oomurur1ent.a oboorvudn on 

aquelloe casca de aooirionte y trauma do inatrumcntuci6n. l'ulld" -

ser tru·.b.iJn olisrvbd;.. en uqullllos dieturbiou oomo "n la enfertnn•lrul 
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de lland - Schuller - :;b.ri.,tian ó en la eni'urrr.e:iud de Sllif'ta\19) 

~a.n habido casos en donde hay ei::foliaci6n de los premolnrea

d& \Jido a Wlli infección local con supuraci611. Eol,. conaici6n e1,1t.!!_ 

ba asocie.de. con l" incompleta í'orrnaci6n de l» rl\ÍZ ~ erupci 6n pr.!!_ 

m,.tu.ra. 

La e1foliación resulta de loa casos de in1'occic5n y excesiva..

•1asculc.rid<>d de los tejidos que rodean al. dicnl.e,20) 
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COllCLUSIONES 

La prot.lomltica Je toJ.o odont61ogo esta oonot.Huid.:. l''or la -

tremenda ~riid¡, de los ;.!; ~!l\.03 en los niños. Ilativo por el cua: 

el odant.ólo¿o ¡,., buoca.d<• run,,lie. informaci6n, oon el fin de estar 

al clíú aobr" los d1<ryraoe procedLoientos cl:!'nioos c1ue oontrarre~

ten eat.e ti:¡¡o de proble1c.aa. 

Ea ta ;:.érdi'.l." es debida de manera princl Jiul ,µor la caries, 

).Jrovocwido ::;"..tcha.a alteraciones, mencion&lia.s anto1·iormente. Ee 

~ric.ordi;.l, co:o &1 !'in de counervar una arc .. tlu intacta, que el n.!, 

r:o recí be un c'1.idt>.do odontol6gico regul.t.r 1 "'"'oil!mdole los fund.!!;

r.ientos y 1'roca..:.irniant.oe a.cept&.doe sol>re lL1 hii;i'H\O bucal. 

Sin embargo, la cauaa es el descuido )!Ulnt•no, acerca de la -

im~ortc.nciu de conservar los dientes primariun y de loa pormane~

tes JOV»nes t,_,,,t.i1fo, enLoncee loe diuntes !lo ,.1.urden, eiendo~ imp~ 

ni. ble realizar Eil<;un t.n1tbllliento. 

Si &J. ~aciento (niño) ee le atiende en el uonoultorio a te!!!"" 

prana edad 'J ae le infor:na adeo1,;Bda.monte eobrtt Lrotamientoe odo!!.

tol6gicoe1 forr.;ulandole un bue¡; diagn6atico y un ¡;lan de trabajo, 

entoncoe al cui.d..do dental ea convierte en une n~verienoin agrad~ 

ble. 

Ea improacindi ble 'lue el odont6lcgo varifl.,¡un p"r!'ecLamoutc 

laa luulonoo C'lriünua lo f"l~n :;,>ront..o 1'onil.J.ln 1 ¡.iorc¡t.i.o unn voz in101!2,. 

do ol ,1rocono '.lo curi<:e, ol odo:-J.6logc -:i.oLO!'l: 1n·r~c1Jdor u. prült.Lrtu• 
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Si esto se realiza, evitará un.a filtraci6n ~refunda de la e~ 

riea y l.& estructura dental e•tar€ adecuadM1onte resi~tente y ~ar 

lo tiillto la pul~a permanecerá intacta, 1"'r~itiondo con oeto una -

p'rdida de tiempo innecesaria. 

Go 
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