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IBETRBRLDUCCIVE

Cob 1la realizaciCn de la presente tecis ke trmsta
do de locrar 1a actuslimcidn de 103 tons que COn--
addero bfsicco dent:v de lu Bnicdoncia, aaf cic do
la cncrme importancio que va adquiriende 1a :rMdsus —
dontao de la Udcntcloyfa,

Pasbidn considerc iuyortants la conotants actuali
zacidn del Cirujanc Dentista dentrc de €sta mme —
odontoldplos, ya que el adelantc que ha temido enm
1os dltitcs tiempos es conmiderable, gsor su mfpido
dosm110110 7 g0 la adquisicidn constante de mmwvas
7 actumles tdenicas tante hactericlizioms cone Ope-
mtcrias, asf conc la agaricidn de nusvos medicanen
tos §y watcriales .
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DEPINICION IE ENDCLUECIA; IMVICACIURES, CUNIEAIMIICA
CIVNES; VEWIAJAS Y IESVENTAJAS

1a Endoconcia es la parte de la Odontolo.fa que se Gouga dc
1a etlclcgfa, diagnéstice, ,revencidn y tratazientc de las en-
fexxaéndes qus afectan & 1a yulye dectal y de sus ooy licacicn
es,

BEtinclCgioaments 1a palabra Bndcuoncia vieoe del .riegc, en
dcn, dentro; cdcuc, cdcntos, Giente 7 la teridmacidn ia, que -
slenifion accidn, cumlidad, ovndicidn.

las Indicacicnes de la Bndodoncia sons
1.~ Bn caries avanzada, con pulpa exyussta, ¢ evidencia de
proceso patoldgice.
2.~ Bn traumatiemos 0 fracturas que afecten a 1n .ulga.
3~ kn enfermedades irreversibles de 1s pulpa o -: pulpitis
abecescs.
4.~ Bu enfernedades tales como la endocarditis becterians
aguda, leucemia y otras enfermedades en las Que pOT —
sus caractexfaticas proyiss es Decesario evitar 1s ex
treocidn con el consigudents traumtissc y la postericr
bacterenia.
S5~ Bu una necesidad protésica.
las Gontmindicacicoes sont



1. En c.feznedndes debilizutes, en 132 que el ciyAnicuc
ticne pocos defenms, tiles conc 1 tuberculosis, ofn.
oer, disbetrs avanizadn, ancaia profurda,

2.~ Bn ,arcioniais svaniada,

3~ Cumnd¢ no bay posivilidad Ce estaursr la corons tunto
funciomel coo estdtica.ente,

4~ CuBDOG DO iy poatviliutd Co) tmmtandente ndomrilico en
el ctubuste radicular ,or ls Zcize de la mafs,

Se Cumndo hay falta dc comccimientos ¢ aabilidad ,ox gafp
8 del cpemmdor.

6.~ Cumnio DAy ccndicicres ,adocllgioss ¢ eLccicrelcs en
édonde ol yacisuts y.efiere Ll citmocién éc la ylem,

7.~ Cuandc lcs dientss cztan calcificados 7 en Gientes con
oalformacilr, ook e- °) casc Go dientes fuciconéce, -
dens in dents etc.

G- Cuaric lap rmicss ook eTAIBC.

Ventajas de la Endcdcncia:s

1.~ Preservacicn 38 1la ¢ laos piezas dentarias,

2.~ Pactor ectftics, Al eleimimar la oubstitucidn del éicp
ta cxtmaffiic - wa yrltesis.

3.~ Cuoansc eaista fractura corcomria, s8 podxd reemylazar
esta parte m dlente ;or nedio de porncs, y asf evitur
1a extmccitn,

4. En o820 de incowplets formmci¢n mdicular, el trata-
mentc Macilita on rermacicn,



Docventijng de lo Enceacncis;

1= _ificultis 60 lu yiouIBciln de¢ xDbuctos HLDVG3CG.

Ze~ Cuubi¢ 4o c0loracidn on 13 corvm cfnica del Gicnte,
aubre t¢dc¢ en lcs antexivion,

3= 208toricron i, limaicne. periayimles, o el tmin
cdentc 0o AN 166 llewade & ALC i 1RS COVACNT yre
catcionss ,or gurte écl cperador,
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HISTOFISICIUGIA IE LA PULPA IENTAL

Ia pulpa dental es un tejid¢ ocnective que yroviens dsl
msofnquine de 1a papila dental.

Se encusntia ocupsndo la cifEars pulpar en el centro del —
dients oontinuandoss por el oconductc mdicular basta el —
foramsa apioal.

Podumos considerar dos entidades; ¢l perdnquims pulpar
ipsrvado en mayae do 18 Jid0 comsctivo, y la cspe de cdontp
blastos Que ee encusntya adosads & la pared 4o 12 ofmers -
pulpaz. .

Los elementos estructursles qus constituyen & la pulpe
dental son:

1)Pibroblastos y fibres

2)udontodblastes

3)Clulas Defensivas

4)Vascs sanguineos

5)Vascs Linfftiocos

6)Nexvios

7)Sustancis fundamental

1)Mbroblastos y fibas
Ios fibroblastos son oflulas que sintetisan y consti-
tuyen las substanciss intercslunlayes de te jido ccoective -

laxo,
lnhp\apjemnomnmrmuhdum

oddn con las fibras odlagsnss, siendo a la ixversa cuands -



oo tmata de pulpas adultas. la mcrfologfa de lus fibroblastce
es camoterfotics, su ndcleo 6s ovaladc y largo.

la pulps ve onousntra fcimads [Or tres tigos ds fibras, las
cuales ecni

1) Fidras reticulares.-las ocuales e tran alreded
ds 1los weos sanguinecs, alrededor is .56 odontcblastcs y en -
108 oupacics intercelulares ¢n 10s culles forsan una Ted Que -
pusde llegar a oonvertiree en fibzas oClagenss.

2)Mbrillas argiréfilas.-8¢n fidbras que surgen de la pulps
dental en forma de abanico,aparecen en el periodo de rormacidn
del diente produciendo fibrins y ayudando a fijar las sales =i
Derales, contridbuyendo asf & la forsacidn de la matriz ds la -
dentina,

3) Mbms cdlagenas.-Sou las afs abundantes de 18 pulpe ¥y
orman 1a trams :iorilar de ella, encoORTIANGOSS eb 4GS IOTEAS
de baces oon direccidn definida y en forma difusa, las cumles
curecen de orientacidn,

2) Odontodlastos
son oflulas qQue derivan del mesdnqUime DOIO eOR WuohO
muy difexrencisdss del tejido consotivo, su ousIpo es ciiindri
00 § su ndcleo oval. Su principal funcidn es la produccidn ds
dentima,

1408 odontoblastos varfan de forma y su BOXTOlogia de acusy
40 al sitic que Ocupen dentxc s 1a pulpa. Son mfs cdlindri
008 ¥ AJATEAGOS 6D JA COYOUIR ¥ @8 Yusiven cubcides en la par
ts msdia de la mfs, Corca dsl wirtice del diemte adulwo son
apianados y fusiformes.



Los odontcblastco oe encusniran ectuolecicndo contactc [F-)
tre «f por medic ds proicngacicoes protpldsiaticas.,
mjo 1s capa odontoblfstica do la porcidn corcoaris del dien
te existe una zonme 1i0re Ge ofiuniss qus ccotiens elementos -
DOTVAGECs, DO encontrandces €St caye en las zGnas interme—
dia 0 apical de 1a pulps, inmsdistaments yor debajo de 1s ca
pa de cdontoblastos, m8 jor ccnocics ocmo scom 4 Weill ¢ oa-
P8 sudodontoblfetica, encontramcs uns cays rica en oflulas -
Bssfuisatosas indiferenciadas, las cuales yusden txansfor-
Sarse eu cumlquier momentc en odontcblustos, fibroblastos ¢
oo macréfages.

3) Células Defensivas
Bstas oflulas las coayGDen 10s histiocitcs, tamtidn

llamadéas oflulas migratorias qus se er.usntran cerca de lcs
Vag0s sAnguinecs con la particularidad de que pusden comves-
tirse en maordfagos ants wm agresicn,
8u citoplasma es irregular, ramificado y su ncclec es Cecuro
J owal,

0ot t1,0 de cflulas defensivas sch también las oflnlas -
mosdnquimatoses indiferenciadag, estas ss encuentran asocis-
das & 108 capilares y tienen su ndoleo cwval y alargado.
Son oflulas con potencia mdiltipls, son las fusraas de reser-
va. Bl reesplaso ds los odontoblastos e efectda gracias a la
proliferncidn y diferenciacidn ds estas oflulss.

Tanbién tensmcs & 1ms oflulss ermntes linfoideas, QU &
aunque no se sualen ballar en uma pulps Bo inflsmsda son of
1ulas transicicoales que yusden dar lugar & linfocitos madn
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Ve, Se cree que picviensn del torrente sangufneo, son de dte
placms csomstc y cob prolongacicnss fimme, ol miclec eo csourc y
llema caai totalments la oflula,

Bstfn tambi€n loe pericitos, 10s cumles o8 encusniran en lae

paredes ds loo precapilares y Ge las mstartericlas,

4) Vasos sangufnecs
los vasus sangufnecs de la pulps entran por el foromen

apical, estfn formedas por eschsss fibras susculayes y un 80lo
endotelic,

la irrigacidn arterial de 1a pulps ee origios en las mmae
dontaria postericr, infraortitaria y dental inferior de 1s agp
teria maxilar interoa, UDA Ve. QUS ha penstrmdc la arteris —
POT ¢l foramen ayical, se subdivide en artericlas y e dirigen
directamente hacis 1a porcichn cclusal del dients, sl tiempo ~
Que emits muificacidn que 8 divide y subdividen en capilares,
eotos capilares desembioan en une 1ed ds Woulas que dreman &
1a pulpa y corren cblicummsnts hacia sdentro, pam despuds 4i-
rigires en sentido apical donds reducen su ndeeyo y didmstro
PAIA GOSembCCAT 6R UDR 8010 Vera a miwl del dpics redicular,

5) Vasos Linffticos
Siguen ¢l mioms recorrido qus 1os wascs sangufnecs y
se distriduyen exntre los odontoblastos, acompafiando s las fi-
bias d¢ Thomes al igml que 1a dentim,
Bb 1a pulpa dental existen espacics intercelulsres por 1cs cus
les circuls 1a linfa, 1a cual drems en el maxilar superior



nes qus 50 efectdan dentrc ds la ofemzs pulpar, favoreciendo
1a ciroulacicn. Desde el puntc de vista Qui.dco, la oustancis
fundapental es un ocbple o aolecular de conaistencia laxa y a8
CATEA Degativa, formada yor 8gus, carbchidratos J protefme.

FUNCIONES 1B LA PULPA

las funcicoes qui desenpefis la pulps ecn las siguientes:

a) hncidn Formtiva. L pulpa forma dentina dumante el
desarrollo del dients y subsscuentements la madurscidn ¢ o)
cdfioacidn de @ote,

b) Puncidn Defensiva.- Ants un proceso inflametoric o de
ataque o0 Boviliza las oflulas de) sistems reticulc endote
11al encontrados en reposc en el 3140 conjuntive pulpsr, pa
e anular el ataque, estas cflulas son las linfoideas om-
tes, los histiocitou, 1los pericitos.

Ia reaccicn defensiva se pusde expresar oun 1a forsacidn de -
dentira reparadora, estc e® hace medisnte 1a estimulacidn de
los odontoblastcs, para qus estus entyen en accidn, o mediante
1a produccidn de nuevoe odontoblastos para que formen 1a nece
saria barrera de tejido duro. Ias caracterfsticas de la defen
oa s0n varfas, entye estas tonemos Qus la formacidn de denti.
oA es localisada, la dentira es producida oon mayor velocidsd
& 1a obsexrvada en somas de formacidn 4 dentim secundaris no
estimnlada.

o)Nnaidn Ssnsorial.- Bs llewada & cabo por 1os nervios -
bastants abundantss y sensidles a lassccidn ds sgentss extez-
nos, 1os nervios ds la pulps contiemsn fibres ssnsitivas y mo
toras, 1as primeas tiensn 8 su ocargo 1a sensibilidad de 1la



pulpa y la dentima, conduciendc la sonsacicn de coler, ou fun
cidn princiyal yarece ser la iniciacicn de refle jos pams el -
contyol de la circulacidn en la pulpa. la parte zotors del -
@roo refle jo 085 proporcicoada 4or 1ss fibras viscorasles moto .-
188, que tarminan en 1cs misculcs G0 lco Vasus eacgufoecs pul
paxes,
Como las termimmaiones eon iibres, cualquier estfmulo apli

oado sobre 1ls pulps expuests dAye en respussta s eensscidn
dolorcea,

d)Funcidn Nytritiva.- Is funcidn nutritive de la dentim
ee uma funuidn de las cdlulss odontoblastioss.
Se establece a trawe de los .ddulos de la dentine qus han cxep
do loe cdontoblastos para contensr sus prolongaciones,



METUDOS TE DIAORUSTICL

El diagnletico 65 UD Procesc oGhtTinuc, 6o 6l cual @8 IouDen
datos, basmdos en ups historis y examdn completcs, clasifiocan-
d0l0s y amlisandclos pars oRcar ocnolugicnss, predecir un pro-
ndstico y establecer asf un plan do txatamiento ideal.

El priser paso del dimgndsticc es ¢l interrogatorio, el cual es
uns serie crdenada de preguntas dirljidas al paciente y que tie
ne 1a fipalidad de ilustmar al clfoice ecbre aquellos datos que
nG yuede aprender por la cbse.vacicn perscoml (el enfermc.

En cuantc 8 concos y ancta 1a aclsctis principel , o8 pregun-
taxd scvre la enferwedad actunl. Une ves estadlecida la durma—
ciCn de 1a lesién hay gue descubrir el aente desencadenante,

Para 1o cuml tenewcs varios aftodcs entre lcs afe im,crtan—
tes tenemcs:

a) Bxamfn clfmico

Inapeccidn.- Se 1e da el ncmdre de inspeccicn, & la explo-
mcidn qus se efectd por medio de 1la vista, Al realizar uma ing
peccidn debemos empesar siempre por 1a parts exterma, pars encch
tmar sl hay ffetulas, tumefaccicnes ¢ agimetrfas extmabucales.

Asf wismc bay que advertir 1a precencis de equimosie, abrs-
slones ¢ cloatrices qus esten o pusdan relacicoerse cop scciden
tos traumfticos que podrfan haber lesicomds lcs dientec ¢ €l -
mxilar,

b) Prusbas ds palpecidn y percusidn



Palyacici.- 1a #8lp8¢iCn o0 realii sinultfneniecnte con ln
rercusiln, is wno ayiocnl wol uieute Que croeros alectadc ge -
Palpa fincuente con la jous de 0o deces. Coi lu ralacién oe
yueden a,roaiar 0o caubico e Voiumen, dureza, teryeratum, -
8sf cort ln remccidn colervca sentida ror 6l enfene, ; sl hay
B0vilidad del aiente,

Eay qus galpar tanw yor la rarte lingue) conc yor vestibu.
1ar dol diente sobre %do en ol waxilar inferior.

Percusicn.- Se realira golpeandc suave.snts la ,ieza, con -
un instrumentc netflico en sentidc axtal ¢ vortical y en esnty
do transversal u horizontal. la informaciCn que se cbtenga se-
€ sler,re en referencia a 1a enfeimedad de la Denbrame peric-
dontal.

c) Prusbe de translunimacidn

Bs tasbidn llaeada ¢iafancscopin, conmiete en haocsr Jagar -
un fusrte myc do lus a txavde de los tejidos y cavidades del
GxcAnionc con ol cbjetc do examinarlcs.

Los diontes sancs y bien fcrmados, poseyendc une pulpa bien
irriada ticoe uoa transldcidez clam y diffans tfhics; mien—
tras que lcs dientes cocn trawmmientc de conduotos, pierden tians
1ldécidez, 88 deccleran y toman un 00lor paxdo 0scuYo y Cp&co.

Conc medic de diagnCstico, 1a translumimacicn tiene un cas-
90 lindtadc en endodoncia, scbre to0do sl 88 cONpAIS con 1a -
dlografea, cultivos bacterioldgiccs y estudics histopatoldglcos.

4) Prusbas Eldctricas pulpares

Son hechao & Usse de un aparato llamado pulpovitalcnetro en
ol oual vamos & establecer ls cantidad de ensrgfa en milismpe
Ti0s, DCeSAris JAIR QU unR yulpe respcnda.
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las prusbas de vitalidad elfctricas ocuc elements de diagndg
tioc, slgumas veces son equivocadas, por 10 que no pusden eer
consideradas como’ dmico oriteric parm determiner el estadc de
1a pulpa, debido 8 1a diferents sensibilidad de lao personas.,

¢) Pruebas 2¢ndoss

Las prusbas de calor y £xfo ban sido usadac parm detcruinmar
1a vitalidad de 1a pvlpe de un diente, siendo & veces oe jores
quo las prusbas eldotrioms.

Consiote principalments en 18 apliocacién de frfc o calor & la
piesa problema. Bl calor puede ser apliosdc al dients, ya ese
por medic de un brufidor calients, o bien mediants un poco de
gutapercha calentada y llevada al diente pcr mecic de un cbtu-
rador G¢ amslgama. Si la piesa nc esta afectada el dolor oede
al quitar el estfuulo.

Ia pruabe al {rfo la vauos & efectuar por medic de un pedazo
de hielc ¢ cloruro de etilo, bay que tener aislada la piesza.
S4 la pieza esta afectada 6l 4Glor va & ser intenso.

f) Bxanfn rediogrdfico

la mdicgraffa es uno de los instrumentcs de diandstico mfs
importants para detsctar enfermedades, pexc asf aisuo tiene sus
licitacionss; las principales linitacicnes de €stas estridban en
Que musstran uma figura bidimencicnal de un objeto tridimencio
nal y que los cambios en 10s tejidos blandos no scn visibles.

P or eso estf recopendado tuoar varias pelfculss con 6l —
fin de ocnfyontar detalles qus aparecen al hacer variacicnes
en ol dngulc horisontal.

Ia radiogreffs pwude ser unma ayuda sumane nte valicsa para

establecer cual es el diente que tiene um lesidn periapical,
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porc al wiont tenyt puede inducir & equivooacicnes,

A1 cbesrvar uma mdicgraffs debsuos .dimr si ai hay leaciomes
periapicales, defeotcs mdiculares, cvit ancoelfas, finctum.,
rescraidn; se observa 1a curvatura ¢é 1a miz ¢ mices, el ta-
mlo de 1cs conductos mdioculares, asf oore tambidn su form,
sl existen nddulcs pulpares, sl hay dpiceo auiertos, en fin hay
Buchos elementos qus Dos pusde car une mdicgraffs, per 1o cuml
oo Docooaric trmiar de tONST OUSDAS IRJic IRffas PATR OVitAY -
erTUTeS,

8) DiagnCetioco diferencisl ée las afoccicres indlauatoriass

l.- Pulpar: Bl 6clor n¢ susls eotay looalizadc, ¢ @& vecets 66

d1ffcdl ée locmlizar.
Pericdontal: E1 doler elenyre estflcomlizado, ¢ es de Of
4l localimcicén.
2.~ Pulpar: Bl dclor es agudo, lancimante, intermitente y pul
satll, por 1o genernl sumenta con la fatiga y por
1a poche al acostarse.
Pericdontal: Bl dclor es sordo, inwariadle y continuo.
Ho 10 sodifiocs la pomicidn del cuerpc, ui 1a ho

1,30) afa. \

3. Pulpar: Ia pulpa estf muy sensidble a las variaciones iz
mloas y otras irritaciomss.

Pericdcntalilic afectan al diente h? varacicoes e~
oas, m 10s irritantes quiwicos.
4.~ Pulpar: Bl diente no estS sensible & la percusidn.
Pericdontalt Bu un principic 1a presidn alivis el dolor,
luego 1a intensifics.

5. Pulpar: No parece Qlargedo ni interfiere 18 ¢clusidn.
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Pericdontals Bl dicats et 016Wdc eu su alvéule y es
el primerc en cclulrx.
6.~ Pulgar: Suele presentar Una ceries o.lenss ¢ uns cbtura
cidn gmnde.
Pericdontal: Un dionte sano y ein ovtumsr pusde ser cau
oa de un doclor pericdontal.
7.~ Pulpar: Los ganglics linfdticos 4o la e idn submaxilar
no estfn afectados.
Poricdontal: los ganglicvs linffticos estfd infertndos y
sensibles a.la palpecidn.
8.~ Pulpar: No ec halla alterads la tenpermtuma orgfmicm,
Poriodontals Susle baber hipertsimia.
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AHATOMIA PULPAR Y ACCBSO A CAVIDAIBS

Pars roalizar un tratamionto enccduntior en iorme conpleta
y oorrecta tenemcs qus estar familiarizadcs con lo wostomts ,ul
par de twdus los dientes, Yy qus pusden ser dlentes ten,cimles
0 permanentes, Asf mis.¢ debencs ver las condicicnes pulpares
en que e encusntra lu piess, mediants la radicgmffa y la ing
peccidn visual de la corvos del diente en cuesticn.

Morfclogfa de la cfmarm pulpar

En cuanto a sus diferentss carmscterfeticss ccmo sons fop-
m, tamafic, longitus etc. se diferencia segdn la pieza qus o
trate; o bien si es de la prinera o ssgunda denticidn.
la iorms de la cavidad ¢s afu © mencs igual a 1a del dients y
ads acentuada en jCvemes. E1l tamafic 68 proporcicml al tamasio
del dients y edad, Su longitude la presenta en relacién ctb lo
largo del dients, ain contar la porcidd inciesl. Ia direccddn
es continua hasta casd el fimal de 1a piesa ¢ fpice, en donde
presenta una marcads desviscidn bagia el ladc distal. Pressnta
curvaturas en sentido mesic distal y vestibulo lingusl.

Conductos mdiculares )

¥l conducto radicular es la porcidn de la cavidad pulper be
«ia 1a coroma del dleute y qQUo terwim en el fcxamen epical,
o0 divide yara su estudio en teraic medioc, tercic osrvical ¥y
tercio apical. E1 tercio cervical se encuentra en la bifurce-
ci¢n de los conductue.

Caractexfsticas de caéa diexte

inciaives centrnles syyeriores.- Su cavidad pulyar es asplis
7 1la mfs recta, tiens un 8010 conducto y el lumen del conducto
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on su Lace 63 algy trisagular, en el tercic =edic c. omol cir
cular y en el tercic apyicel circular. lo parte wdc oncun de -
su odzam estd ob el Loxde incieal, vistn esicdiotslmente en
dientoe jCvenes, 1l¢s cuormes sun uds prvouncindos.

Incigivee lateralee oupericres.,-la covidad ,ulyur oe do me-
nor tamafic ; ,resents una curva terzdml oacia distopalatino,
El cuellc de 1la cfrare 6o do ioncr didketrc zeaicdiotaluents -
Que lcs centrales. Pressnta un conductc pequeflic, es rectc en -
asbos sentidos, su uvidustro ¢s maycr es vestfbulclingualmsente,
su tercic ocervical es alge elfptice, y su tercio ayical ocasi -
ciroular,

Canincs oupericres.-. Su caviéad yulyar es la ads larga, la
cdaera es amylia vestidbulolingualmerts que aesicdietalments.
Bl tercic apiosl es de forma cdnics, el cunductc principal es
ordinaric y reoto.

Priceroo premolares superiores.- Su cavidad pulpar 6s menps
ncha y menos larga, pusde yresentar uma ¢ dcs mices, su of
tara es mfs ancha vestibtulclingualmente y puede presentar dcs
cuernos, presents unc ¢ dos ccnéuctos aiendc el palatino el -
ods ancho © amplio, presenta en 6l tarcio cervical um estrecha
uiento mesicdistalmente.

Segundcs premolares supericres.- Su cavidad pulpar es udo -
amplia Vestibulolingualments, su cfmara €9 ufe ampliu que los
PTANSICE PIOBOIATSS SUPOTICIes, OOR CURILCS cael iguales, pre-
sentan un 00lo conducto.

Primexce wolares supericres.- Su cavidad pulpar es ls ufs -
amplia de todas, eu ofEaIR €8 de formm XcnbCides CLD CURTIC —
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cuc s yulybacsy, thone t1es cOnLuctis gue wiverom, y€IC un
#U00 LGLez 0l voctibulelin unl, ¢l conuucto ynlatine oo rectc,
SLyli0 cstrechenicso incis el dice,

S0, unLLT 100 s BUOILCI0S~ 0L GLue Nt ul Liiumer poloy,
§OTC con (duensiones wencrec. Su aflurc a éifercuck. del yaic
¢ 00 de menc: difuotic, presouta ticc cunGucte. y o veces fu-
4¢6n de lov mices Vestivular 7 il ual, ¢ wo co_ylota umidn
cn ¢onde mozd un sCle cepducto.

Incioives contisles infericic..- Su caviéad ,ulgar cz pequc
b, 1o ofiaie yulyar es de reductdc tamesc, el conduuto os dnd
c¢ 7 ostrecho, a,lamsdc teaxicaistaluente.

Inciaivos laternlec infericres.— su covidad pulyar ec éc “on
cltud y anchure peno. que luc oentimlee, ticrs un 30le cenduo-
w.

Canincs infericres.-la cavidad ,ulyar es convexa vestibulnz-
wonte, la ofeara es Ldo reduciés que en loc supericores. Puede
yresontar dos conductos vestidulclingunles.

Prinorvs premclarcs infericres.- la cavided yulyar es uencr
Que en 1¢s gupericres, su ccnsuctc es dnioc, la mf: es ofs - -
ocorta y redondeada.

Sogundos premclares infericrev.- presentan uma miZ aiglin
bucclingualments, el texrcio cervical y medic sun ovales y el
torcic apical e¢3 circular. Presenta el cuemc lingual bien —
{ormdo,

Priiercs “lareo infericres.~ su cavidad pulpar es nuy as-
»lin, ou oftam e3 de fo=a cubcide, ticmo ¢cs raioes y tyoc
ovnductos.

Segundcs molares infericres.~ su oxviéad yulyer €8 senc lcn
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%o al antorio:, perv on wencres dicnciones, ctu ofaura os lap
& incico apicalpents, tieno Gos CODGUCTLO ¥ COR OGO CUIVOS,

Acoeso a cavidadec

las ayorturas d8 lco incisivos cenirales, latorsles y cani-
n0o tantc supericres coue infericres son parecidas.
BEndatas piezas ol sccesc cleupre se haxt yor lingual ¢ yalati-
o, seydn cea el omec, 0 imycrtando, si existe wa cavidad -
proximl, o una cavidad vestibular que ests en contaotc con -
1a pulpe.

la apertura oe inicia dirigiendo la fresa de ocarburo en fop
ma de fisura, perpendioularsents a la superficie del dients, -
por arriba del cingulum, tan prontc conc lleguencs con dsta —
frese 8 1a cdmar yulpay, la IecEplaIMIECS Hor Ctrm fresa en
forma de llams orientandcla e tal sansys que su punta coOXIeS-
ponda a la entrada del conoucto en 1a tmes G¢ la ofwara pulper,
una ves hecho estc, cv n umn fress d¢ fisumm disefamcs 12 ca-
vidad, que debe texer rfcrma triangular con base imicial y vn-
tice a corvical.

Premclares supericres.-Se utiliza 1a freea de fisum estri-
ada de carburo de tungetenc, se le dirige en forms perpendicu-
1ar @ 18 coYODA, €D el surce central y exactaments & aitad del
Camine mesicdistalments, no bien traspasance el ecmalts, lleva
208 1a fréss bucclingualments, casi dssde 1a punta de la cdspl
de bucal hasta la punta ¢e 1a cdspids linguml.Se profundisa hag
ta 1lcs cuerncs pulgares, buml y linzusl, se hallen expusstos.
Se torminm ¢l &ccesc con Uk fresa estriada en forma de llams
0 uma freea redonda medisva. Eota spertura vigta desde cclusal



05 an,osta uesicaletalsents, 6l twue uuyuiere umm .orva cvala
da.

Premolares infericres.~ su uoces. eu ui-ilar & 1a de los ,re
molares suporicres, Se eopiexs cur fress de caruurc, en el cen
tr0 d¢ la corops, dirigiendc 1la fresa perpenciculurwente & la
superficie oclucsl, hasta que trmspace el 1faite acelccertina-
ri¢, canbiancs su dixecciin, ¢¢ aunera que sea yaralela 8l ¢je
oayor del dients, cuanco €sta freca penstre a la ohmis pulgar
la ocashiancs por ung fress piriforme, situanic ou punta en la
porcién uds inferior de la ofmars pulpar, os mactiens akf y o8
le imprime un covizientc rvtatoric & 1a [resa, yam darle fc»-
m8 de conc iovertidc & la ofmers pulper.

Nolares superiores.- Se inicia el acossc oob la fyees de -
carburo estriada. la apertura 6s un mCIAr suyericr, pPrecenta -
una forss ade 0 mencs triansular, cuys base estf oltusda hacis
bucal, Cuando la frese yenotia & la ofsars pulpar,nos limitamos
aC1lC & cONtoIMear nue:tr cavidad., Para remower las porcicoss
scbrantes del tacho de la ofmara pulpar, utilizanos une frees
redonda grunde ndeerc 11, impriadendols un firme movimicnto ha
cis arriba,

Kolayes infericres.~la tfoxios pars realisar la agertumm de
cavidad 68 108 BGlares inferlores €8 isual u lu anterior, 03¢
varfa 1a lcoalizacidn, en ¢l wolar inferior, también toms 1a -
forsn triangular, perc la base ce lcoalisa en mesial,
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INSTHIMENTAL USADO EN EMDADUECIA

El instrumontal ocups un lu,Ar de suue in,ortancis paxm la
roalisacién del tmtanmiento endoddntico.

Tenonos instrumontal pem diagnlstico, el cuml consiste ens
Bopejo, yinsas pars algoddn, exylcmdor, cxcavadores, lpars
de tmnslucinacién, 6l pulyovitallietrc, la mdic,mifs intma-
Ora),

Agf mieso tenemos instrunéntos pars anestesis, los cusles
ocnt Jeringas mftalicas, ocartuchcs, 8gujae de diferentes lar—
£08, pulverisadcres, yooadas y epCaitos para la ansstesia de -
superficie, antisfpticoe para el oampG opexatorio, bolitas de
algoddn y pequefios txoscs de ghem.

Podencs clagificar el instrumentnl ussdo en la endodoncis
de un dients de la siguiente maners, lcs cumles adends estar -
dispomibles y oon lcs mas comunmente usedcs:

1) Tirmnervios liecs y barbedos, portatimmnervics
2) Bnsanchadcres
3) Iioas
a) Tipo X"
b) Eedstycen
c) Cola de mtén
4) Ingtrumentos cyermdos mediante mdquinass
a) Procas
b) Ensanchadores mfcani cos
c) lLéntulos
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5) Instrumentos suxiliazes:
a)Dispositivos ds seguridad y cigue de bule
b) %opes do medicidn, calibredcres y rejillas pars call
bradores
o)Instrumentos pars retirar instrumentos rvtos
4) Instrumsntos pars cbtumar oonductos radiculares

6) BEquipo para alsacemaje y ecterilimcidn

1) 1irmnervics.- Los encntmancs disycnivles tantc liscs -
comc barbados, los primeros eon dtiles come "looAlisRdCI®Es -
4o oanales en ovnductos curvos muy iinos y delgados, debido &
flexibilidad y dideetro tan pequesc; estdn hechos de alambre -
100, redondc y cfmico, ¢l cual ni ayranda ni éafia lss paredes
del conduoto, ecn también dtiles pars demostrar las exposicio
Dees pulpares y pars hallsr las entradas a ocnductcs muy delge
dos. Betin dispomibles acntados scbre manguitos o como instry
sentos largos para adaytarss & un portatiranervice. lLos segun
dos, estan hechos de alambye ds 230010 suave, do diversos 4if.
20t108 y 1as bartes cotdh forsadas ,or cortes dentro del metal,
dichos cortes estan hechos da tal mamera que la punta de 18 —
barbte sefiale hacia el sango dol instyumento. Bstos instrumsntos
o0n usados principalments pars la remosiCn del tejido pulpar -
vital de los conductos mdiculares, asf como tanbién en 1z rIe-
mosicdn ds grandes restos de t83idc mecxrdtico, hilos de algoddn
puntas 3¢ papel y comos de gutaperche que nc ee encusntran bien
enpecados. Ocacicoalments son dtiles en la remceich de um 1li-
m o ensanchador roto.
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2) Ensanchadorve.- Betos instrumentos oe hacen toroiemdc -
8lasbres cSnicos, de diferentes loneitudes, que tienen un cor
ts oeccicrel triangnlar ¢ cmdrddo, pars formar un instrumonto
o0n LUxies cortantse a 1o 1aro del espiml.la punts Ge 100 —
instrumentcs es afilada PAm lograr ws me jor penetracicn den-
trc dsl conducts, Ioo ensanchadores scn usadce para asylior —
lca conductes y carles ume forme circular en oectidc transver
sal, Cotan befcicamerte en la bunta y sclc pucdec ampliar el —
conductc ligeramsnts mfs qus su didmetrc origimk,

Bl instrumentc ss colcoa en el otpAuctc mdéicular y 8o le &a
#dis vuslta en sentidc de las .snecillas cel relc ), de tal ma
Ders que 1lcs bordes cortantes musrden la dentims, el ensanchs-
der es girado entonces en sentido inversc un cuartc de vuslta
y oo retira del conductd.De esta mantrz las paredes scn msurm
das y 1cs cortss ds dentim ecn retimdos del conducto.

En la pofctioa, 1os ensanchadores oe usan eolsments en con-
ductos gl totalmente circulares. los consuctcs owales tienen
Que ser limdos, sl s quiere qm la limiesm wng éxito, co-

w0 lce conductcs en su mayorfh, son circulares en su tercio -
apical y ovales en sn tercic medioc y csrvical, es mdcesmrio -
onsanciar la porcidn ajical y limar el remanents del conducto.

3)1imas.-Como su ncmbre 1o indiocm,estcs instrumentos oD -
asedos con finse 40 limedo, son dtiles en alisgar, lispiar -
las paredss del conducto radicular, ya sea €sts owl o exofn
trico y pusden ampliar un conductc a un tamafio considerablensn
19 mayor qus el de su propioc didmetxo.
Hay tyes tipos de limas:
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a) ilca tiyce "I".~ Esten ucchne G¢ I uliia :unerec qus los on
uciudeies, yorc tlenos un cuyiisl ifc ceriuée, ; oou wayor bd
we¢ e Lordes curtantes.

b) ld.a Yodptrcen.- loubidh llusias csccfimg, eowln !CeLo
de conitos raguinndcs de .etal, qus e dan um Lo cCmiou ul
inotrumento; su punta ¢s afilods 7 pucée periGIHXr 1os pAIeLod -
del conducte sl dote es curve, Los bordes dc 1los oLhws SUD CLtrc
cadaucnte Mdloucs y tiencn und egyirsl uucuc (0s apretads, guc
€2 103 onpesc.8do10s ¢ en 1o lima ti.o "I%,

o) LA dc oola do rata.~ Botos ingtrunentos ee parecen & lco
tiranorvics barbedos, 61 inotrEente 0 yur 1o jcoerml de o
czios ; 5010 o€ encuctira en los timuos uf. pequeics (15 o 40).

Iuo linas alrven para el alissde dc ,aiccos y contribuyon a cp
eanchar, con ellag 58 lc.rs 18 Sccesibilidzd al dpice on ccnduo-
tcs egtrechos y calciicsdos, trabean por inyulsidn, rotacién y
trsocidn,

4) Instrunentos Gpezsdos mediants =sfquinag:

a) Presms.~ S0 tuy importantes utilisar fresss ,018 18 10011
macidn de) acosso & 1a ofmars pulpar, las sas usmales sont 18 —
frosa en foxum de egada, la fxesa de carburo , 1a punta & éin-
aante, la fross estriada en formm de llam ;7 las fresas redcmias
ndoerc 5 y 1.

b) Bn sadore Lay had que estan egpecialuacte
4igefindcs pare cuando courre una fractara de alyth izgtruments,
estos ensanchadorcs gon del tiyc Gatas y el tiyc Peecc.

o) ldntulos.- Botos instrunentos eotan hechos de un alacbre
f£ino y delgado, el curl ee tusroe pam furmATr W Copiral ofmi-
ca fijandola & un tallo de freem.
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8¢n usedos ,aru CHtUILY UD CLLOUCTC Idiculsr cun yasta wecich
®entces ¢ coD un oeliador 40 conuuctes madiculures.

fambidn existe en 6l msroddc actualzente, un instruments -
lhadp Girvmetic y ol cual 8 on,les cuss Gopecie de contafr,
gulc un pooo nfs pequilc quo €ots 7 Dus GAIVE para CLLCCRT oL -
€1 1los instrumentos que Van & llevar el aaterial de cbtumcicn
pare ol camal rediculur.

5) lnstrumentos auxiliares:
a)Dispositivos de eeguridad y cique de hule.- Bl dique de

bule briuda al paciente la »e Jor proteccidn cuutra la inhals-
cidn ¢ ingecticn accidental de lco instrunentcs y OEImBCOs ush
dos en la terdpeutica radicular.
Los preplsitos dedl dique de uule sont

1)Preteger al paciente de la inhalacién o ingsetiCn de ing
trusentcs ¢ medicanenics, restos denturicvs y de cbturscicoss,
Y ,osiblepents beoterias y e jide pulpar nscréticc, a vias res
riratoriae ¢ digestivas, asf conc tamdido libra a lce tejidos
adyacentes de um irritacidn cfustios causadas po= las sustan
cias usadas como el Zonite, AguR Gxigemeda etc.

1 1) PropcrciGoar un can, ¢ 88cé, limpic y esterilisable pe-
™ cperar libre és la contaminacdiCn ealiwval,

114)Pazs impedir que la 1engua’y 10s. cArrilice obstruyan el
canpo opexatorio.

1144) Para imgecir que el paciente bable, 88 enjuRgus y en
el que Do interfiers en 1a eficlencia del opeIador.

B) 4ique de hule oo encusntra dispouible en éiferentes g
ooTes ocmo son: dslgado, mediano, pessdo y extiapesado; y co-
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1¢Tes : Datural, gris. gris ¢oscurC y negru. El que nefs se e
comiends €6 01 CBCUIC 4OXYUS NC refleja la lu. 7 lu absorve
dejando mas campo visual. Este dique de aule PUBGE 88T COLYIB-
do en 10110p 0 cusdrmdcs previamente .cIwces ¢ lz.5 - 15 cm,

Unn perforedomm paru GiQUe 7 UD Jueec G omm,a8 Y »y12209 —
pertagmpas son tambido niotearias, asf cuké un arce de young
el cual pusde ser de pléticc, €o circular, yars glems poateric
Tes; ¢ do metal, es ¢l gue s s¢ Uss J 4a me jorec resultados.
Seds, cufias de madera, tarui€n sun dtiles pama la cclcoacicn -
del dique cuandc nc 80 puede utilizar gmyae.

b)Topes de medicidn, calivradores y rejillus pars calibradc
Tes.. 1os fwdco de mmrcar lo:. instrusentcs & 18 longitud ol
culada del conductc mdiocular ,ars evitar la scbreinstruments-
cién sceni ’

1)%ope de acero Var-fex.- tiene 1a ventaja de que el tcpe ss
ajusta al t@llo con exactitud y .irzemm,

11)Sistema de prusba de mangoc.-consiste en un mango marcedo
en 1dlfmetics, ¢l cusl acepts ensanchadcres y limas especiales
de distintoc tamafics, 01 mango pusde ser ajustado de tal mans-
uthmmnhllmn%uptmcmunﬁﬂ
deterninuda antericrments.

111)%opes colorinox y enicmatic.-su ventaje s Qus UM VO£
£138dc ol tcpe, date Lo restela sumue oe aplique um fuersm,
ou desventajs eo 6l coustc del instrumental y 1a inoomsdidad en
el ajuste.

1444) Toge de lmls.-,am facilitar 1a colecacidn exacta de
los tupes de hule unc comtdma los medidores de los instrumentos
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cun un #txil,

11111) Fucta raroadore.-se uce ums moccla de ctlutine de pe
trdlec y dxidc ée =zing Yy uwa regls do ingenierc, la desventa ja
08 Que la yaota ,usde eer lin isda cen facilidas Y 00 bay un -
verdaderc tope en el instrusentc.

los atriles son elementcs quo sirven parm 1la colocacicn de
los instrument.s de endcéoncie come son las fresas, limas etc.

©)Instrusentcs jare retimmr lus inotrumentes rotcs.—entre -
los inotrunentcs empleados jam esta operacién tenemos: pinzas
fipay en forma de yico y trepansdores especinlments dissfadco-

d)Instrumenws para CHTUTET coDduCtcs MmMéiculares.- eotos -
inctrunentcs estdn destioadus & llegar a ocondenser tantc 1a —
gutapercha, las yuntas de plfatico d plata, la gasta selladcra
de conduetcs al intericr del conducte mmdicular; destocs instru
mentos avni 106 empacadores de  utapercim, condensadoxes, o 6
paciadores y empacadores, asf como tambidn portsamalgamss.

6) BQuipc pars almacomajs y esterilisscidn.-los instrumentcs
usados en endoduncia deben estar esterilisados, limpics y desip
fectados. Hay estuches que sirven pars este fin, ccmo la =js
BAP, la cual tiene un atril pars ensanchadores y limas, charo-
1a do mecicamentos y varios accssorice.Pars la esterilimcidn
de instrumentos mammles tonsmos tubcs ds ensayo Pyrex de 7.5
»o L. 250w,

Boteriiisacicn ds los instrumentos
Tenemos varios mftcdos entre ¢llos estin:

Vagor ds agus & presidn.- Bl sutoclave eo un apamto dentro -
de) cual 6l Yapor d¢ agua & presidn pusds llsgar & temperato—
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TB0 BBYLIes & las alcBLARLAS pLr €1 uyor e & uB 8 la £T83C:
atwmcnférica, En el autoclave yucden viotorilizarpe teca claee -
de instrunentcs QUe nC ¢ GEIGOL ¢ O tINLD CACLL CGL €1l V@
porde agua, €otos inutruentos devendn ge. cuvielive el 8,6l
¢ suselinn, asf uisac yuidon intrcducires, tcallas sl.,lcs, €3
ponjas, torunéas de alscddn y 1fquides. la deswenwmaja del aulo
olave es que cxida 7 desafila 1os instrumentos.

Edtcdo de la estufs seca.-Puede usarse cuslquier ti,¢ de ez
tufa y hornc. Bl instrumental completc de endcéoncia puede ocer
esterilizada en un: horno a 1a tempematums de 160 gradce Centf
6rados, curants 60 a 90 sinutos. Ias egyinjas, los rollco de -
algocdn, las wallitms, las &gujes Yy mmwajitas de ccrtar, pus-
den ser taubidn esturilisadas en la estufa secs, envuelims —
dentro de un papel, un paiic ¢ dentio d8 un reciyicute nftalico.

R€t0dos ds Desinfeccidn,-

s) Agm en ebullicién.-es 6l cistems mfs satisfactoric y ef)
cients pars desinfectar los instrumentoc, se hierven en azus -
durants 10 mizutos.Su desventaja es que lcs instrumsntos ofta
licos piexrden sn drillo ¢ bien oxidarse.

b) Desinfectantes qufdcps.-Su uso es testants comdn, Su —~
aceidn eo seleciiva y su efsctt en esporas y virus es pobre.
Adends 48 qus 10s agentes qufmicos pusden causar corrosidn de
1o; instrumentos oftalicos y Do pusden ser usados pars 1a deg
infeccidn ée matetialeo de algodén y puntas de papel.

c) Mlamadc.-Pam el flamepdo de 1cs instrurenics podencs
usar upa llama abierta, tal ctmc la dsl wechsro de Bunsen ¢ la
de ume lfupara de alochol. Bsto afecta el temple del instyumen

tc.
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EL €1 conedelente ac li LeGlcu aeal (o 1a yiczn, Geode o)

bLoxde inclzul, ¢ cead CcluAl, udeta wedic :1lf4 tic Grteys dc
llegry ol formuwn o,ical,

Cuazdc .6 id 10,2060 ¢l 8ccoa0 al camnl v antcs ¢ eLyu.lr
a intorvendir 61 wibuctc, O intrcduce umd .onéu ligh OB UD-
0,0 80 Lora & 1o nodidn que indique la méic mlfn tuada e
viawonte; § tomandc ccuwo ylanc de referencia ol borde incieal
u cclusal do 1z ,iezn, cn la cdg,ide tas altn,

Se prooedo & tuuar ume 10dic rafYa ccn 1o conde coleomda en
0l canal redicular, cuidandc ée Zar la nizoas angulacicn que os
le diC a 1a miic,mifa antexicr.

Se ancta 1a longitud de 12 sonda que se utilizé, 7 ye reve-
lada la radicgmaftn, se ancta tambidn 12 lcongitud rediclégicn
d¢ 1a ocnda y la longitud 1dicllgion do la mfz, pam asf cal
cular 1a longitud ccrreocta de la mfs uedinnte la siguiente -
£éramlat

leacien b N N IS R e i
ngl C. o =

Ta logrmdo el resultads, s8 colece nuevamente 1a scnda on -
el togo de ;oma ajustado a 1a nuewa medida y oo vuclve & torarx
ot 1edicgraffa con la angulacidn ussda antsricroents, JoIm -
confirar que la conductczetrfa es ta.

2 woductonotrfn oe dobe anctar culdcdceaments, pues oe Ce
bexrd dar cota rium loniitod a todo el inctruoental que se ¢l
9lee cn la bdiorfornica Cel «tplucte mmdicular,
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BIGKECALICA IEL CLADUCTL

Es llomadn taxbidn cone in:trusentaciCu de veuuctos, Cone
8iste en 18 liuple de 108 LDULCIOS ,0: 0d1co woofidcoe y
cLn instruenios adecuaacs y es,e¢cialos, con el figc de olimi-
nur reotos de t6Jjicc yulpar y dentina reblundecioa ¢ yooibles
obturacivnes, y tanbhi€n el ensanchaiiento y limado Ge este <
conductc de tal sanera que ee desinfecte y quede liotc parm -
intrcducir en @) medicuasntos que le sirvan conc cbturantes ,
tantc tenperales cvue defird tivos,

La prepamacidn bicuecdzica de conductos requiere de un ins
truncnto especializadc, el cual debe ger de buema calidad y -
estar siempre en buen estado.

BencaiCn del tejico puipar

On tirancrvics delgado, barbado y del tamafic adecuadc al -
conductc ee introduce lentaments al canal madicular con un tope
a la longltud ccnvenmiente del conducto, tomando siempre en cu
enta 1a conductometrfa de €ste; se extizpa el tejido pulpsr,
rotando el instrumento para AtIApAr couplotacents el filete —
pulpar y retirdndolc despuffs con toéc el nervic pulpar adbexi
do al extArpader; esta sanicbra se debe hacer con firasza perc

s 1a ve: con delicadesa, Nunca debe introduciree en un condug

%o al grado que a0 atore y ve fracture,
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Bazanchamdorto ¢cl comuctc

Una vez ocho el vaclawlouw ,ulyar oo f:dciu lu 1.,.ie -
wofuica, 03t 6z 01 ergancusiients Gel cinducte, «on ¢l fan-
de eliuimnr wie 1a cci.tinn redlundecida ¢ infectuod Quc i€ Cit
cuoutza adaerids en sus Jureut:, v wdic de 1leu eugmncruGlles,
100 cuales eotdfn A1L8UOGLL s~eis 01182 ¢ pullys la. ,arodoc Gon
Wourius, usanuele cun wovintentos leve, de rotaciCa y tuucdCi,

Se inicia 1a yropbauci€n oL le: ensancamdores ¢o uerLr (IC
ecr y s6 progigue en orden ascendente, zie,re cou lgere fw,ul
sidn, oe daxl un cuartc Ge vuslis Lo Vel al fnstrwsentc y cr
cdende tmcecién contia las ,01edec se retimnl del conoducto.

Asf se odgue hacde 61 conductc haota que dste 1o requic
ma, dc manera Que Al ir AuNEnTMWGO TAaGualoentc ol grosce del -

iustrusortc utilizacc, la proiundidaa & la cue @ste 80 lleve -

deberd sexr wada ve. mencr, yarm lo_m; Que el conductc vaya ad
quiriendc upa forsa cfnica cun vértice en el dyice.

limade del conducts

1 limadc se efectia altermanic ccn ¢l enganchado y tiene -
lap nisnas reclas que @ste; asf, el coniucte Geberd enom:c Ay
oe y gor 1c tantc limaree gredumlmente tantc on longitud .0 -

on perfmotxc de su pared, gam loorar un me jor alinea:iento y
torminadc de las yaredec del ccnlucto; T cbtener ouyerficiec 1e

gularcs y licas, sin rugusidades ¢ escalones, que faveresoan la
aplicacidn correcta dol matexial cbturants.



) 32 (

Bl Liace cc Aot o b0t ooy oviiienwr dongdtudiralos -
curtos ¢ 8o VRIVER, ;0IC ,IC. IMnte.Qutc 3¢ LROO LUCTID GO o
trmuecién § Litexalidad,

En cl ensanchedo 7 el liumic 8l Llo.wucuic o le pusder -
dar uovismdentos dc un cumrtc de vuslta cun Lovinicntor de img
¢iln, un cunrtc éo vuslts ovu uCvimientus 6o iopyuleidn y BOVE

nlonto. de lateralidnd ; vaiven,
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MATBHIAIES Y TECKICAS PARA OBTUEAR COMDUC30S RADICULARES

1a obturacidn ocnsiste en 6l reemplasc dol contemido nox
ml o patoldgico de 1los conductos mdioculayes por materiales
que esan bien tolexsdos por 1os te jidos perispiocales y Qque a
1a ves 10 llenen y sellen hermfticaments de tal forma que in
pida la migracidn ds gfrmenss, la pepetracicn ds exudsdo y -
1a libemaidn de toxinas y &ldrgencs.

Bl material ideal que utilizamos psm la obturacidn de los
conductos, casi ;or 10 gensrel, no son, sino ccabimacicnes de
varios materiales a la ves, Bntendiendo pcr materiales de ob
tarecidn a las sustancias inertes o antisdpticas QUs cCloos-
das en el conducto, anulan el espacic ocupads origimarissen
ts por la pulpe mdiocular y el do postexi te por la
prepamuidn quirdrgioa,

Botos materiales 10s podemcs clasificar como sigus:

1) Cementos

2) PMaticon

3) Pastas reabsoriibles
4) Puntas para obtumcién
5) Amalgama

1) Cementos.- Los cementos incluyen el de fosfato de Zinc,
3¢ 00 do Paxfs, cemento de €cido Btoxibensoice (EBA) y 1ss mo
dificacionss del ocemento 40 Cxido de Zino y eugenol.

1a myorfa de los csmentos de Cxido de 2inc y eugesmol es-
tan bassdos en la siguiente férmula:
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POLYVO LIQUITV
Oxido ds Zn... 41.2g Aocsite ds clave.,.78.0ml
Ag precipitada 30.0g Bbfleanc de Cdrada. 22.0ml
Begioa blanca. 16,0g

Yoduro de timol 12,8g

BEote csmento, 00 ha ussdo debido & que tiooe facilidades de
mMne jo y de 0e6llado, pero tiens uma desventaja, y ¢o que la —
Plata precipitada qus le afiaden por sus propiedades bacteriop
tftica, mancha los tdbulos dentimarios,

Por 1o cusl Grossman modificd la f6rmula comc sigust

POLYO LIQUIDO
0xido de 2n... 42 partes Bugencd
Begina de Staybelite.. 27 partss
Subcarbcoatc de Bismutol5 ©
Sulfato de Bario...... 15 *

Anhidro de borato eddico.. 1 parts

Bstos dos cementos estan dispomibles cocmsrcialments, perc
ticnen 1a leve dsowntaje Go Qe ol Do e espatula vigorosmmen
to dumants ol mesclado, ciertas partfculas ds la regine no mes
clada pueden alojarse en las paredes del conducto, impidisndo
Que la punta de »ﬁndmuﬁe’mmponuﬂmo
0.

Un cemento preferidle pusds eer ¢l “"Tubli - seal® qus viens
en 4cs pastas, y ¢s Nfcil ds mezalar, Otros dos cepantos &8 —
uso oomdn son el "Normal E2" y el "Bndamstasomm®; 10s 40s con-
tiensn uma proporcidn de formaldhefdo, el oumml si es socciden-
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talzente doyceitado on el tejidc perisyicel, pusde dar crigen
& upa intensu roaccidn inflamatoris,

2) Plfoticoo.~ Batre 1os yMfsticos tenemos el “AE 26" y el
“Diaket®, el yrinerc fus intxcduaddc por Schroeder y consiste
on um resim epCxicn 00RC bRo® con un €ter 1fquidc de bisfenol
Glglicidile; el segundo tiens una proyorciCn de hexacloxcfeno -
pars aunsntar sus propiedades desinfectantes.Se dice que estos
dos materiales endurecen cub BUy pGoR contyaccidn y que tienen
cdertc gmmdo de adherencis hacia 1a dentina, tambifn eon mzone
blemonte bien tolerados ,or 10s te jidcs periagiomles.

Bl AB 26 fragua auy lentamente, ayroximadaments en 48hre,, mien
tras que ol Diaket fragus en ayroximmdaments 5 minutos en la -
logeta y adn nffs xfpidamente on 1a boom,

3) Pastas reabsortiibles.- Se refiere a aquellas pastas qus -
nunce endurecen al eer i ducidas dentyo del ocnductc mdiou-
lar, y son yemovidas rdpidaments de 1os te jidos pexiapicales —
por los fagocitos.

B1 saterial 10 encontramcs bajo el nombre occmercial de pasta
"Xy -I® y consists en lo sigdents:

Paraclorofenocl 45 partas
Alocanfor o " Polvo de yodoformo 40-609;;.

Nentod 6 *
Bota pasta o0 use wmo revestimiento antisfptico, coms obtu-

acién mdicular final.
Bn 10s dientss con puloa nscrCtica se sugiere que el matery
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8l gea forssdo dentrc de o5 te jlaco perimpicales ccn ol ob-
Joto de "esterilizarlcs”.

Ia pu;h ha gido estudiada por varics autcres, y estan ds -~
acuerdc en que es xfpidaments remcvida de lco tejidus por los
BROcréfagos y que oourre una intensa reaccién inflasstorin ini-
oial, 1a cusl persiste despuss de treg meses.

Badiogndficancnte la pasta dessparece en un perfodo nmcho -
mdo cortc, no 8S1lo del teJido perispicel, sinc tambidn de 1a
porcidn apioal del comducto radicular, e dice que la pasta es
Teemplazada por tejidc del conducto mdicular,

4) Puntas pars Obturecidn.- Para cbtsner un sellado adecus-
do o5 nmecssaric formar el cementc contra las paredes del con-
ducto y estc se lleva a cabc usando puntss de gutaperchs ¢ ds
plata; las punina de pldstico taabien estin dispcmibles, sdlo
qQue ostas ditimas soh Quebmadizas y oo presentan ventaje algu-
na scbre lis punias convencioralss.

- Punt+3 de Plata. Son conts rfgidos y de didmetro pequefic
¥ pucden curvarse fifcilments en los conductos muy delgados, no
e contyaen, son icperveablss, radiopaccs, nc favorecen el cIe
cimiontc microbdano, no oanchan al dients, Do son irritantes -
8l tejido periepical, se pueden esterilisar ffcllmente a la —
flasa, son estandarisados y debido a su madiopacidsd 3 & su xf
gldes, pusden ser colocadas con exactitud en el conducto radi-
ocular.

Se han yeportade casos de oorrosidn ds las puntas de plata
dentro 3 10s conductos, estc 8Clc sucedexd si 1la punta no es-

ta fijs a las saredes del ductc con tc. Si 1a punta hs-
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00 ovntacto con el te jico periapiocsl, cualquier selladcr que
eote oubriendc la punta, se reabsorvers xdyidanents y 18 pun-
ta se oorroerd,

- =Gutsperchs oon solventss.- Esta tfcidos da buenos resulta
dos, pexo es oriticads debido & que los sclventss usados son
voldftiles y 1la obturmcidn 1ediocular se encoge &l OVE,CIAres -
1os solventse.

la gutapercha se use en combimacién oon diferentes solventss
entre los ctinles tenemoss Cloroformo, eucalipto y varios cemen
tos para conductoe,

Gutapercha y cloroforoo.- I8 gutapercua se disuslve oon el
cloroformo foroando uns combinacidn conccida como cloropercha,

Hay que realizar una ocbtumaciin bien ccndensada y compacta
para evitar un canbio dimencionel de la cbturacidn, al evapo-
rarse ol clorcformo.

Gutapercha y eucaliptc.- Ia combimacidn de gutspercha y eu-
calipto nos da 1a eucapercha. Ia gutapercha es msnos scluble
on eucalipto que en el cloroformo y tiene la ventaje de eor —~—
bactericida; el eucalipto mo oe evapors tan {dcilsents como ol
cloroforso. la eucapercha se prepars en el momento de 1a cbtu-
racidn; con eucalipto se cubre un trozo cusdradc de hoja de
gutapercha de 1 cn y casli en sogulda podremos recoger cualqud-
or cantidad de 1a combimacidn resultants.

Gutapercha y cementcs pas oconductos.- Un sellador para ooD-
ductos pars eer usado oon gutapercaa es un polvo de Cxido de
Zinc, 6xido ds circomio, dwido de magnesio y rexima estabilita.
Bl 1fquidc contiens eugenod, bflsano de Cdnada y cloroformc.
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Bn esta coabinacidn, la accién del clorcfomme queda retarda.
da, perc al zisno ticmyc incrozentns la ylusticidua de la guta
percha y 16 da movilidad adicivnael.

1a proparaciCn de 1la gutsporchs y el ccmentc eo co=o sl uet
8o colcoan dus ¢otas de Lfquido scbre umn 1c.etm estoril de -
vidric y oe afiade polvo cuficients pars fcrssr uns mescle crs
®0sa y fluida. Ia primers punta de gutapcrcha s pass por el
cemento, colocandcla sobre la superficie linyia del vidric,

80 hace ivdar ida y vuelts hesta quo cubm coz une fina ospa
de ocemento. Ia punta ya reculderta soxa intrcducida bhasta su
posicidn predetersicada, en el conducto.

5) Amlgms.- 1a obtumacidn radicular da un busn oceliado
y ol ndmero de {Incascs ¢s BUY pequefic cuandc utilimsos ls
asflgama; si 6l conduotc obturedc cOn aNAlgana LIRCRSR @8 DO-
sible sslvar al dients sediants la spiosctomia.

Abora bien, pars lograr umk correcta obturacidn, es nscess
ric que tonemos en cusnta también las caracterfsticas que de-
be remnir nuestrc material de obturacidn, como sons
a)Ser do ffcil manipulacidn
b)Ser mdiopaco
o)Besistents a l0os canbios dimenciczmalss
d)No irritants pama los tejidos periapicales
e)ko apta pars el dssarrollo miorobiamo
£)kc ser conduotor t¥rmico
6)1nsolubls a los lfquidos tisulares
h)Tensr ffcil accesc a todos los conductos, adn 1los estrechos
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1)%enor plasticidad pam adsptarse a las pareces
J)Ser antiofptioo
k)Tener P B noutro
1)lo ser porcreo, ol absorver humedad
®)N¥o produsca camiiocs de colomoiCn del dients
n)NO o8 reabscrve con ol tiempo
o) PMail de colecour y retizes
P)Que s0a ecteril antes de cu cclooucidn
Q)Ser eemisclido ern el monentc d¢ la inserciCn y endurecer deg
puss de un determinado themyc.

Tanbidr ¢ necesaric Gue nmuestre conductc mdicular redm
clertos requisitos, pars que podamcs cbtumrlc y logmr acf un
mo jor €xito, estos requisitos acni
8)Bl conductc dede estar suficientsments ensanchedo, tener so-

ocoec amplic, ffcil ; directc basts el dyice, tener forsa of-

nmca G acorcarse a clla, .ob paredes lisas y regnlares.

b) Bl conducto debe estar libre de tudo ts jido y exudado,

©) Debe tambidn estar occmpletaments seco.

4)Bl exanén bacteriocldgioco del conductc debe darmos resultados
negativcs.

e) Bl conductc debe ser irrigedo cogiceaments para lcgrar su

uifxime estexilimcidn.
£) Qus no presexte ssnsitilidad a 1a percusidn.
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Idccicas de ubtumaida o Cobsuctis

las tfcnicas de cbtureciCn ecb tuy weriadac juo que nc todoo
1os conductes radiculaies procenton las uismms camcterfeticas
ol oon igZuales, y or 10 tanto nc o yusden cbtusur yor wsdic
ds uma :ioma tdcnicn; entre las distintao Wonicae las ofs TS
comendables soni

1. ?onmica Biclégica de precdiaicn

2.~ %dcnioca de 1a punta principal de plata

3 Tonioca del conc invertidc

1~ Tdcnios Bicldgios de precisidn

Se escoge uma punta principal de gutapercha dosinfectada cu
yo didaetxc 0oa sounejante o &lgo mencr al del fltinc inotrunen
t0 Que llegd & la umidn cenunto Gectimaria y se ajusta medic -
milfmetrc autes de estl unicn, comprobandc este ajuste de ls -
punta do gutaperche por medic de uma mdicgraffa,

Con umn ldus de pdas con tope a 1a longitud adecunds, & me-
410 oilfbetro de la wmidn cemeuto dentimaria se lima la yared
del conductv para recoger limalla dentimria,

Bl extrenc apical &8 1a punta de gutapercha ee sunerge por
2 epgundos en clorofornc y deepufs sc joos esta punta humedec)
da on 1a limalls parm que o0 adhiera, una ves hecho esto, o0 -
intyoduce 1a punta ya prepamds al conduoto con ligera presidn
pars quo 1la gutaperchs se &dapts & 1a pared y llegue a 1a unidn
cemento dentinaria y logre ssllar ccmplstaments, debido & que
1a limalla dontioaria aotdh estimulanio a los cementoblastos
& obliterar 1a porcidn cemsnfaria oon meocementc,
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8o mescla ¢l cOESNtO, POIC QUS NC 88 BUY 0SPESC Y 86 intrp
dace en el ccnducto msdiante uma oinda 1ioa y fipa, complotanio
1o cbturzncdCu con puntas accoierins de Tutaycrcia ¢ ylata, lag
Que 80 COLOOOL OUR UL cuniongEueT del.ads Que prexiuou gunveaen
to y latornluents pam haoor 0spdcli¢ 8 1o yunta O puntis &coS-
80riAs QUe 9881 NOCOSRTIiAS,

Oon una oucharilla calients o8 recorta el excsdeuts de lag
vuntao de jutapercha & 1a entmda del oonductc, oo licpis s -
cavidad del dievts y 86 colccs wa cbturacién temporel, ekoar
und jsdicgraffa ;ar cercicrarse si esta correctc el eupaque del
conductc y cbturer en dofinitiva,

2.~ 9dcnica e la purta princiyal de ylota

Esta tfcniom eotn indioRda cuBric 108 coDGUCECS 80D O@tICe
ces y curves,

Se seleccicna 1a punta princigal de plata de tammfio Seme Jan
te al del Altiuc inotruento que se llegd a la unidn cementc
dentinaria y se introduce sl conductc yars ajustaria y destes
mioar su longl tud.

8¢ obtiens limslls dentimria del conducto, se prepars el -
osmento y o8 introduce al conducto , s intrcduce 1a punta —
principal de ylata qus seleccicnamos y Que esta ispregoads de
1a limalla dentivaria en ¢l exiremo delgado, so complements la
obturacidn con puntas acoescrias ya sea de plata ¢ de gutaper
cha, perc mfs pequafias Que la principal, ayudiniose ds un ccn
dengador para podex introducirlas &l conducto.

Postexricrwente eul una cucharilla caliente se ocrtan las —
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»untas de Juta,ercha scbrantss o la cutiuus del conducto 7 -
90 cbtura yrevia verificacidn del ocrrectc oellsdo méicular.

3 2€omica del conc invertidc
Bsta Weuics ootf indiceda en yiezas (entarins qQue ¢ se On-
cuentran enteraments ¢ a9 y Qus el ¢ ayical €5 LUG ——
asplic,
Paceo de 1o Wonioa del ove dnico de cutapercim:
l.- Secscc del conbucto

2.~ Medida del conc

%e= Prusba del cono

4.- Balcgratin

5.~ Preparacidn del usdicamentc (ZUE)
6.~ Introduccidn del nedicazento

7.~ Introduccién del conc

8.~ Badicgrarfa
9.~ Corte

Pasos de la tfcnica del cono inVertico 6T cvidensacicn lats
ml: 1.~ Secado del conduote

2.~ Kedida del conducts

3~ Prusbta del cono

4.~ Bedicgratia

5. Prepamaaidn del cemento

6. Intxcduccidn del cemento

7~ Intrcduccidn del oomo

8.~ Intyoduccidn de puntss sccescrias

3.~ Bdicgxatin
10.- Corte
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CONMTROL  MICBULBIOLUGICC

Ia realizacidn de cultives bacteriold.icos en el consulto-
ri0 dental ha resultado de oran utilided par: el Dontista.

Bl fin primcrdial del trstaxdentc de conductcs rediculares os

el de determimar sl 1l¢s wonductcs eotn infectaius ¢ DO; 6D -

¢l caso do que 1c estén, eexf necesaric desinfectarlos y ponex
los en cunéiciones tales qus en un futurc oc vuslva & produciyp
o8 el proceso afptico.

Un pedic de cultivo es un substrato ¢ sclucico de nutrimen
108 ¢b QU 88 cultivan lcs micIoGrganisscs en 6l labcrmtoric.
Los microcrganisacs necesitan distintos astsriales nutxitivos,

Ia edeccidn del wedic de cultive ayro,iadc es 48 suma impop
tancia, debe elegires un medic de cultivo que pusds alimentar
a los gfrmenss patdsenos y & 10s que nc 10 son, proporcicudn-
doles todas sus exigencias, sean fstas serctions o anserdhi--
cas, ol PH correcto y muchas veces, 10s nsutializadcres de 1a
terspfutioa utilisada en 1cs conductos.

Necics de cultive adecundos.- Se usan comdmments opldos de
infugidn ds carnes de verduras ocn enriquecimiento agregado —
como 0.1 X 100 & 0.5 X 100 s Gaxtross, slmiddn soludble ¢ ox-
tractc de lovadura 5 X 1u0 & 10 X 100 ds suero, sangre tctal, ¢
1fquido ds ascitis; y 0.1 X 100 a 0.2 X 100 sagar. Entre 108 —
pedios mfs usadcs estfn el caldo de ceredrc - coxasin o caldo
4 soya tripticasa, que occntiene 0.1X100 de agar, caldc ds tio
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slicolato, medic de carmo ocvcidn ; medic 60 luccen necitis.

Cuandc se emplean antiuiCtioss en la tersydutica, pueden prO
ducires fMaleos cultivos megatives, por 1¢ que e debe aGIOGRT -
8l medio de cultivo inactiwedcres, que son agentss qufnicos que
oeutmlizan o insctivan el efectc antibacteriano del do.infec-
tante o antibidtioc y permite el dessrrcllc bacterianc. Se pus
de agregar penicilinees en conoentiscicnes suficientes pars in
activar cumlquier pemicilira residusl useds ez admimistracicnes
ontre las visitas.

Asf wiono los medics de culuve amicroblancs debersn tener -
acides ¢ aloalinidad qus facilite el cultivo de oo micIuirgn-
nienos;

Ndtcdo para la toma de cultive
1a limpiess previa de 1a pulps el aients .sfectado con pag
ta profilfotioa durzants minuto y medic procduce wm importants
diexinucién en el ndwerc de musstias contaminades.
Se coluom en posicidn el dique de hule estéril y se aplica ume
solucicn antiedptica en todas las superficies del dients aisla
do. Podemos emplear tintura ds yodo ds 2.5 X 100, timerosal ©
cloxuro de bensalcomio. Dejaremos que 1a solucidn antisdptica
ests on contacto con éstas superficies cuandc msnos tres minu-
tos.
Asf oe 1llega al copductc ¢e lu pulpa ds manezs sofptics, y
e tma el cultive con puntas e papel eotdril.
Iao auastan que se tooen deapuss o8 hacen ccn el campc ya eotd
ril. Se retire Ol campc y o8 enjusgh el conducto con agum des=
t11lnda. Se seca el ccnductc con puntas ds papel estéril lmsta
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1o dltius puots; la cusl s&le MG IR0 6u DU yunta & WA Gistan
ods 8yruxiuecaments ao 1 adlfmetrc. Botorcto cvleoAnos Wm pun
ta estril en 0l conducto tan coerces Gel foIRzen 81081 CULO —-
oea pogible, e daja por espacic ds tres mioutws, ouvh cbjeto -
de ques abeorve tcdc lc que encusntre en el cGDGUCTC, SRAOD
despues €3ta punts, QuUe coloommoo en el conductc, y oo intrc-
duce al tubc que conilens el cultivo, de manera que 12 punta -
o0 bhaga cuntactc con las yaredes del tube al intrcducirla, y
debs quedar cubderts po¢: el cultivo, s oCloom ¢l tapcn &l tu
bo y 30 flanea ot ves el tapdn., Al tubo ss le clocm cints
adhesiva con el rombre del pacients, fecha y yiesa de tmtamien
.

Se incuba en 1a estufk por un perfudc mfmime de 46 homs 8
una temperstura de 37 gIados centigmdics.
5n plesas sultirmdiculazes ¢ tcEe umn cultivo por onds unc de
1cs conductos y se introducen en un wissc medio.

Estos cultivos pusden darncs dos resultados, que sea posi-
tivo ¢ bien negative,
Bs positive cuando ha habddo dssarrollc bacteriano en ol medic
de cultivo y e0 precenta turtdo, ¥y lay uns nesbulcsidad alrede-
dor del extremo ée la punta de papel, En casbic en el negativo
eextf claro y sin mevalosidades,
&1 el coltivo fusss positivo o volvexf & ensanchar y lmz el
conducto y 58 wedlcanf oon PATANGDG alcanforsdo y & 1s sigrien

% oita se bace otxc cultivo,
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PULPOTOMIA Y PULPECTONIA

Pulpotomis

So le llaza tambid: asmyutscidn vital ovrvmaria. Isa Cimalidad
de este tmtaxdentc 6s conserver la vitalided de miicnes mdiocu
lareo, ¢ lu regensracién de 1co ccnductos de la wism, pedian.
to 1la formmcién de necdentina.

Indicacionss.-Esto tratamientc e epplea en dientes jCvenss
ccn conductos amplics, asf cooc tambiép en dientes en lce Que -
0o ha torminadc la formacicn syical,en caries yrofundas de dien
tes jCvenes con procescs pulpares reversibles.

Contraindicacicnes.-Bn dientss adulice que precexten conduo-
tos estrechos y dpices calaificados, asf oconc tumbidn en dien.
tes primarics que presenten l¢ aiguiente:

- Bvidencia de pulga purulents o mecrética

- lHemorragia excesiva

- Complicacicn periodontal u Csea

-Bsaboorcidn cacl tcial de las mices

Bxisten diferentss tizcs de pulpotomia:
e) Pulpctomia Tempfutica ¢ d¢ Pormocrescl
b) Pulpotomia con Bidrcxido de caldlo

¢) Becropulpctoxia

a) Pulpctomia con Pormccresol
Botf indicads en Aientes d¢ la primera denticidn con expo
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sicidn pulyar yor caries ¢ cuusas nfou.icas olb auteccdcniles

de doler, vitiicad pul,ar, oln Lucan .4viliGnd y sin patolo-
618 beriapicnl,

1dcnico de pulpotczis oon foraccrescl

l.- Badicgreifa precyermtoria

2.~ Bloquec de la ;desa

J~lavado do tuda ol £rea Go tralejo

4.~ Alslar el ocampc operatoric por msdic de dique de hule

S5~Butmur & 1la cavidad, bhaocsr diseiic y reucver caries

6.-Penstrar & la ofmara cun frees de bols ndeyo 6 u 8 com -
baja velocidad, ccn frees ¢e fisura delinear las paredes de la
cdsara pam elininar cualquier scomvadc, hasts que quede liea,
Con una cucharilla ndeerc 17, filcea, o8 retira tcdo 6l te jido
pulpar cameral. Con la frese de bola niherc 6 penstiar en la.-
eoma de 108 conductos, bacer un micho & 45 gmdios, milfmetrc y
®0di0 por abajo de la enirads del conducto.

7~ Cokitir la hemorragia con suero glucossdo, aguma bideeti-
da, 0 con torundae de alguddn €steriles pressicoandclas, ¢ uien
atilizando un anestfsioo ocon wasoconstricior.

8.-Colooar upa torunda de algoddn humedecida con formccruool
en ¢l fondo de la ofmara pulper

9. 8¢ cubye la scoa cameral con lo. medicamentos (pasw txic
Gysi, pasta oxpars, pasts Kxi-I,pusds ser cualquiems de éstas)
despuls o0 oloce Cxido 4e xinc y fosfato de Einc.

10 Bestauracidn firel con coxona de Gcero cromo o de  yoli
carbonato.

b) Pulpotomia con RMidrdxido de omlcio
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Botf indicuda en iientss yersanentss.
la Wonioa de hidrdxice de calcio o8 llswa & cabc i.aml o la an
terior, o6le que hay que llsvar uma mmdivsIafia postiycratorin
ocada tres ¢ oeic meses, dependiendo del caeo, y 60 lugar de -
usar formocrescl, pondremcs uma cepe de hidxcxido de oslaic.

c) Necropulpoilomis

Desvitalizar ¢l Crgano pulyar cameral estf indicsda cuandc -
el pacients eo 8l€rzico & los anestdsicvs, © bien no haga efeg
tc; en pacientes nuy rebeldes que no se oa pPudidc splicar el -
ansstdaico; estd indicada en ambas denticicnss, pe 10 se haos -
ook mayor frecusncia en 1os yrimarics. Se haoe con pasta gue -
ccntiens cristales ds dreenioc.

Técnica de Neorcpulpoctonia

l.- Bdiogmffa precpermatoria

2.~ lawdo de toda el £rea de tmbajo

3~ Alslar el campc opexatorio

4.~ Bemcver la dentina reblandecids, en fcrma suawe y sin -
presidn bacia apicel

5. Hacer comumicacidn pulpar

6.~ Con una cucharilla se tcma poquizimes pasta y se colces
en 1a lesidn ¢ sobxe la cfmaxa pulpar. Se coloca éxido de sinc
3 ougenol basta gngulo cabc superficial.

Bn 24 boras o produce la desvitalisacidn, &l ye hubo con—
ta0to oon 1a chars gulpar. Si quedc dentina redlandecida debe
eotar 48 heres. Se cita al pacients y se hace 1a pulpotomis te
mpfutica 0 la de hidrdxido de calcdo.

7.~ Badlogmifa postopematoria
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Pulpectosis
Se le 4a ol noobre tanbi€a de bticpulpectoufa total. la 1i-

palidad de cote tratamicnto ec guitar el Crgonc camerml y I0-
dioular seguido de la esterilimaciin de 10s misuce y 18 oclo-
oscidn do cementos reabsorvibles.

Indicacionso.-Cuandc exista fmoturs coromsria, edeoa, oelu
litis, pulpitio, abecescs, quistes, grarmlomas.

Contraindicacicnes.-

- Dientss ocn mcvilidad severa, mayor de 2

- Dientss oon curvas dilacerndas

« Dientes con mices beorvidas ( dc bay mercs de 1

altad),
- Bn infeocicnes coveras Que bayan destruidc hussc
- Cuando 1la coroma clfnios estf muy destrufés
onioa de Pulpectenfa

1.~ Badiogaffa precperatoria

2.~ Amsstesia de la pieza en cusstidn

3~ lawado de toda el dxea de tiabajo

4.~ Alplar ol cmmpo operatorio

5.~ Blininaci¢n de la caries

6.~ Aocooc a la cftars pulpar

7. Blizminaci¢n de 1 drgano pulpar

8.~ Acceso & los conductos

9.~ Tosar conductomstrin y arotar medidas

10.- Sacar te $ido mecxdtico

81 oo pusde 98 obtura, si Nc =8 da un antisdptico y e ob-
tura en la siguients cita.
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Bdcubriidenw yulpar lirectc

Ec 1a intervencidn emuiCoticd quc towe por b jot an_
toner 1a fuancidn ds 13 yulya que accidental ¢ intencicmolicn
te ba oldo exyuceta y logmr su cloatrizncicn veciante tcji-
4o omlcifiomdc.

Indicacionss:

- Cuanéo 1a expuiunailo ec ,0r mccidente y oo ,ir caries

- En fracuuss en 1a: cmalec 0o bay ox,csiddén pulgar

- En diectes ten,orales ¢ permanectes de idiks Quo por su
rioa vasonlarisaciCn ¢frecen mss ,Caibilidades pamm la
reparacidn

Contyaindlcacione s3

- Bn esiadcs de pul,itis, abscesos

- Cuandc la excmicidn es cuy awplis y afocta a 1a pulpa

*oioa del Becubricientc ,ulgar Directo

1.
2~
3
4~

Se=

T

Bdicgrafta precyexmtoria

Anostogia Ge la piesa en cuestidn

Alslamientc y desinfeocicn del canpc opexmtorio

Cchibir 1a henorzagia ccn we torunda de algoddn ectéril
sin ¢ jorcer presich, i ¢ata we cede, utilizar unmn cClu-
cidn dc cyipefrion ¢ noreginefrine al 1%

lovar oo n suerc fisiclCsioo preforentemsnte tildc, pam
armstiar 108 pequescs ccasulcs y astillas dentimariec
Sscar con turundes ds algoddn ostérilec

Colcoar ovbre la ccouriomcdidn pulgar y el tejide centi_
mric circunvecinc hidrcxido ds calcio en sugyencidn,
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OgyeImr & que yemetre o coleonr ctrm cupa &¢ hidi¢xide de
lcic; cubxr con Cabco do Zins ; Bu_inel ¢ obre ez,
cvlocnz caifcofatc de Ziac .ecn el dr_ulc GALC gugorfi-
alal
8~ Blivgmtla yoatoyemtoria
8¢ doja en cbsorweciln la ,lexm, smeando mméicanffs ul o
8 10y t1os LEBes ¥y & o5 813 :000s,TeBlisAT ,ruebac eldotri—
omg do vitalidau y bc habiends sfnwiac clfaices Destves oo
Gbtuzard Gefinitivamecte,

Becubrimients ,ul,ar lnddirecto
Be 1a intervencidn encucdnidlcs que tienc ,Cr vbjetk »18203—
var la mluv de la ,ul,a cublozts ,(r une ca,& ¢o ccrntirn samm,
doucalciiicaus ¢ conty:imsda,
Tdcmin cel Recubaiidents ,ul,ar lriixecte
1l Budicgrafia yrec,orm¥iian
2.~ Anoatsczia deo la ,iem e cussti‘n
Je- Alalaxientc y decinfcociCu el oxmpe Gpemtoric
4 Pregaracidn de caviémi
Se- Bliuinacidn cocn cuclarillas, ée la dentime reblandecids
hasta Llegar & 1a osrcania pulpar gin ezycneria
6~ Iavadc 2 presiC:. de la cavidad, utiliszanic suerc fisio-
16100 ¢ agum bidestilada preferentenente tibics
T~ Secadc con torundas de al oddn estériles
8.~ Cubrir el yisc de lao cavidad con hidrCxiéo de caldc y
egperar quo oeque; culocar otz capa del wisnc mstorial
cudrdr con Gxidc de Sinc y Bugenol y scbre eata cclooar
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wifoofote de dinc hasta cl dngale cabe smypcrficial
9.~ Bdivgmatia ,ootoycmtorio

Dejar en cbasaveciin la i€z yor 1o icneo CGuaecte und Bcs
Y o Do pregenta sintuoms clfniovs neativec w2 chturmnl defy

nmitivan ente.



CUNCLUSICONES

Es neceseric llevul & wabe wn Lucn Cia pCuti

U LOID LUCOT 0Btullectr ub ,lun e tmtauicntc adocusde.

Parm llevar & cabc un tmtaxiento endcdlnty
c¢ tant en cientes prisarics con en lcs dientes permancntes
ne eclo basta con toner habiliéad ¢,emtoria, =inc Que eo in-
diapcnoable tener los cunccimientcs neceserice de tcdas las
ramo cécntoldgioms, ya que puede haber civerscs fRotores —
qQue imyidan ls yealizaciin Go diche tmtamdento.

Be importants llevar a cabo el cultivo bac-
tericldsico porque cobe hemos visto, nocs brinda mayor seguri
dad de quo no bay microorgAnismos pressntes en el conducto,
0 qus en ou defecto, 10 estdn en uma cantidad fnfimm que les
es imposible roproducirse, y por 1o tantc el resultado Gel -
tratamientc sea eatiafactorio.
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