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IlffRODUCCIOII 

L.l lndodoncia H Odontol09h Conaorvadora y c<DO tal -­

ooa auHtra otra alternativa al evl o::...- la el1alnac16n de loa --­

dlentn con afeccione• pulpar•• y aua ccapUcaclonH, 

Al coneiderar el eatwUo de la Bndodoncla, podeaoa dH­
tacar la nec:H1dad de apllc:ar un c:orrec:to 11etodo y orden en la­

aelallac:16n de loa conoc:laientoa, que poc:o a poco no• llevan -­
dHde loa conc:eptoa blaic:01 haata la pdc:tlca ala c:cmpleta, en­

nueatro atan de c:on•ervar la1 pieza• dentaloa, que abandonada•-­
• au propia 1uert.e deben 1er el1a1nada1 a corto plazo. 

El Cirujano D11nt1ata debe tener una idoa c:lara y prec:1-

u en lo que al trataaiento de conductoa ao refiere, no porque-' 
w prlc:tlc:a Ha dífic:11, a1no por el c:u1dado que debe obaarvar­

H durante todaa laa etapaa del tratuiento. 

Para relizar un buen tratamiento de col\ducto1 ea nec••! 
r1o tener ciertos conocimientos eapect!'tco1 c:01110: el do !a ana­
tcala radic:ular pa~a poder dete:minar ol nelaero de conducto• en 

ca.da caao, laa diferente• 1olucionoa y medicamontoa utilizado•, 

material•• de obturac16n, etc~ 

Todu lH etapas del tratamionto endod6ntico aon de au­

ma t.aportancia, ya que •• ccapl•entan unaa con ocraa, no de--­
b!ondo deac:uidar por oato ninguna de ella1, atta cual fuero .. 

Pod.8110a encontrar divereao t.kinicaa, tanto para ine-­
tamentar, .,.... para irrigar y obturar. Aal c:cmo diverao• :iat!. 
rialH que H apUc:arln c:ada uno de ello• de acue- con lH -

nec:eaidadH del caao. 

El Cirujano Oent1ata debar& evaluar, anua de iniciar­

el trat•iento, el eatado 9eneral del paciente, el diente a -
tratar, al tlpo de 1H16n pulpar o periapical, la !oraa y t"'"!. 
i\o del conducto, etc. 

Baaando•• en eato podra determinar la• tfcnicaa a uaar 
daranto laa difarentH etapa• del trataaiento. 



C ~ P I T U L O I 

DESARROLLO DE Lo\$ ESTRUCTURA& DINTAL!S E HISTOLOGIA 

DB LA IIAII 

C\lando el oabr10n tiene aprox111ad...,.te de H1a a H1a­

Y aed1a naanaa de edad, laa ctlulaa ectode.niicaa de la capa b!_ 
eal dal aatceodeo anterior, ap1eaa a dividirae, produciendo un 

eDl¡lroaaa1ento pr011inente, ol epitelio crece dentro del -•lnqu1 
aa adyacente )" aproxi.aadamoote en una amana 1e han eatablecido 

do• banda• ancllaa y aoltdaa de epitelio que aon la• U..ina• De~ 

taloa, en el aa••nquiaa f'onundo dos arco•, uno en el maxilar y 

otro en la -1bula. 
La lb1na dentd original proporciona tejido 9e.niinat1-

vo para loa •,e1nte d1entaa dec1daoa y taabi6n para 101 botonea­

o priao!'dioa dental•• para loa diente• peraanentea que no tie-­
nera predeceaorea deciduoa .. 

El deaarrollo de 101 diento• •• ha dividido en cinco e• 
tapa.a, de laa cu.aloa brevemente y a c:ontinuac16n har•o• aenc1-
&n: 

I. Priaordio Dental 

Poco deapula dal eatablecl..miento de laa lbinaa denta-­
lea, •• forman diez botonea en cada arco, eatan localizado• en­

loa ladoa de la •lilla y el labio de la lbina dental. Loa bo­

tonoa aaxilarea inferiores, aparecen pr1aero en la. aeptiaa •em:! 
na y loa botonea mu1larea auperiorea poco despala. 

En la octava amana, •• han formado todoa loa priaor-­

dioa de -• lbinaa. 

n. Etapa del Deearrollo de Caaquete 

En -• etapaa laa ctlulao del primordio H aultipU-­
can, agrandhdolo, el ••lnqu111a de la parte inferior del pri-­
.,rdio ae incluya profund-nte en al 9eraen dental, formando -
un ceotro c6nico, llamado papila dental, qua ea la futura pulpa 
dental. Lao fuenao da crac:iaianto tranaforman el bot6n en un -



C'llerpo con Hpecto de cuq11ete. LH cllulu no tlanon el mluo­

t.aaafto ni f'oraa y podaoe encontrar cuatro 1ona• di fe rento• 1 11 

Una capa de ctlulH clUndrlcu bAJH que revlaten la papUa -­

d•ntal. 21 Una capa de ctlulu cubo1dea que forman la cublerta­

lnterna del caaq11eta. Jl Muchu cllulH pollmorfu que forman­

el centro. O Varlu capa• de cllulaa pol19onaloa, que qu•dan -

por encl.aa de lu ctlulu de revHtlmiento de la papila dental. 

A medida que el caaqu•t• ae deaarrolla, produce una pr2 

tuberancia t6mporal llamada nl!dulo de AhHrn o Nl!dulo da 0..,..1-

te. La d1v1816n rlpida de lu c'1ulu forma un rollo llamado -­

cord6n del e-lta. 

III. !tapa del Deaarrollo de Campana 

En eat.a etapa deaaparec:en ol n6dulo y el cord6n. La ac .. 

t1v1cLad a1t:6tica continua. y el c:aaquete •• agranda haata for- .. 
aar un 6r9ano del eau.lte, con forma do campana, que con1ta de­
cuatro capa1. La capa aiaple de cllulaa adyacente• a la pap1 la­

dental aellmaa capa de laa c:flulaa interna• del esmalto o prea­

•loblaatoar eataa c:6lulaa •• diterenc:ian rapiduaento y c:onat.1-
tuyen loa -loblutoa. 

Laa cllulu qae qaedan por encima de Htaa forman el -

eatrato int:U'IIOdio. 
!ncont:raaoa el ret:lculo eatrellado en el centro dol or-

9ano del eaalte, qae contiene c6lulu eatrelladu y fuaHormoa. 

La auperccficie externa cont:Jene c:,lulaa extorna• del­
H .. lte.El extremo mis profundo del 6r9ano del eaalte ae lla­

ma au car-t1cal, qaa H el futuro C'llello del dienta. 

Al principio de Hta etapa lH c6lulaa del eaalte aon­

cuboidalH y .aa tarde aon aplanadaa. 

Dl>rante la evol,r.16n da Hta etapa lH c6lulu ae vuel­

ven polimorfaa y por lo tanto hay un aumanto de volumen en el­

rettculo eat.rellado y •• croo qu.e eate auaento proporciona ••­
¡>,aeio en la corona que oata apunto de dtlaarrollarae., La• c61u-­
laa del eat.rat.o 1nt.ermod1o aon :-~onda• y plana•. Laa c6lula•­
internu dal ..... ita aon cilindricu y baju y por dlteronciac! 
ci6n •• vuelven poco a poco .aa lar9aa. La• ctlula• de la crea-



ta. d.,l e-..lte 110n laa pr1aerH que u diferencian y por tan­

to aon lao rp1aerae en producir e-..lte y corrHponden al fu• 
turo borde inciul o ruturao puntaa de laa c:1!1pide1, Y laa Q.!, 

tlaae en f01114r •-lto aon la• del ••• cervical o futuro cu! 
llo del diente. 

lito•• por que laa pr1"'era1 ctlula1 que•• vuelven -

act.1va1 tienen un par16do foraador de .... ite -• lo.r,o, •• -
por eao que el e1111Alt• aaa 9rueao eatarl en el &rea 1nc1a1va­
o en 111 c:1!apide1 y el úa delgado en el cuello del diente y­

en la baee de laa c:1!apidH. 

IV. Btapa del Dearrollo Apoaicionel 

Eate peri6do •• la rpoducci6n da e-..lte o ._logtne­
aia, eap1ez4 poco doapa6a de que M hA fonudo la prillera de~ 
tina, de la ~•1 hablareaoa un poco aaa adelante. 

LA producc16n de matriz del eaalte ocurre en tr~• e­
tapaa que aon laa a1gu1entea: 

1) La au.batancta intercelular ae depoa1ta en loa eapa--­

c1oa 1ntercelularea lateral•• do loa eztreaoa de loa uaelo--­

bl•atoa. Esto bace que la c6lula •• ccaprtaa, •• t:ranafonae y 

caab1a de nombre: ahora •• 11811a Proceso de Thc:aea .. 

2) Loa ._loblaeto1 y lH demi1 cUulaa ae aueven hacia­

atraa, cuando eato sucede dejan traa de ai depreaionea en 

foJ:111 de panal que llenan de 111>batancia intercelular a -ida 

que regreaan º 
J) !ate H la faoe inicial de caldf1caci6n. Se depoai-­

tan criatalH de apatita, a lo largo del ar•aa6n de Ubrillaa 
fo.raada por loa -lolllaatoa. 

!ataa trea faua N repiten cada veJ.nt.tcuatro horaa,­
de modo que u depoaite diari-nte WI • .....,to de e-..lce de­

caatro 111cru de 9roaor, por tanto" cada -loblaato produco­

nn pr1-.. de e-..lte. 
Deaputa de qae M depoaita la cantidad adecuada de •! 

.. 1te, loa -loblutoa caapletan la corona depoaitando una -

-•n• or9lnica no llineralizada que ea la cuttcula pri&aria 
ponerto.,..nta loa -lolllaatoa N acortan y jWICO con laa c! 



l11lea reald11alH del &zfeno del eaelta conaUtuyen el epltel~ 

Uo reducido del eaelte. 

v. Per16do de PoraaclGn de Dentina o Dentinoc¡enula 

laten lleva e cabo por elqunoa cubioa an loa c011po-­
nentu de la pulpa dentaria que llevan al aatableclaianto de -

""ª capa dentin09antca. Por aatar tan int1aalunte li9adaa en -
au foraaclGn, la pulpa y la dentina, laa ducribiré conjunuaa~ 
t81 

Loa prlaeroa lndlcloe de le pulpa oe preoentan con la -
foraacl&l de una Cmlcavldad en la auparficle inferior del prl-­
:,ordlo, la pulpa n profandlu en la etapa de caaquete. 

Lea flbroblaatoa y lea tlbraa cola9enu que rodean la -
pulpa H locall•an • cierta diatancia de loe pre..,.loblaetoe. -
Cllando loe flbroblutoe ee colocan an fonaa perpend1 OJlar y ex­
tienden sua prolongactonea hacia loa pr•••loblaatoa, el lrea -

u llena de fibras cola9eua. Bata11 tibraa forman •••• que •• -

extienden c:oao abanico en poeici&l perpendicular, cuando esto -

sucede eu.b1an de ncabre y •• llaman Fibra• de Van Xorte' y aon­

laa que ~oDU.a. la altriz para la primera dentina, eata •• llua 
collqena, N produce una MCrec16n de aubatancia !und.uNntal, -

c:o::i eato laa fibras ao abacurecen y ahora t01114 el nom.re de pre­
dentina. La ei911iente etapa u la celc1f1caciGn y con uta H -

caapleta la fomaciGn de la deneina. 
La dentina circuapulpar n forme dupu6e de la capa eu­

per!icial de dentina, •• diferencian uba• aolo en la claae de• 

flbrillee que coneiana 1A útri•. 

Cuando •• suspende la forau.c16n de e_.lte, la corona -

uta coapla-te formada y coaianu le foraaciGn da la ralz.­
COD ••~o .. 1a1c1a el creciaiento del diente hacia la cavidad. -

bucal, H decir la arupc1Gn del diente. 
El tejido conectivo de la rah, ••ta rodeado por la d~ 



t1na y el ..-nto que oon doo tej1doo calcificadoo, La denun .. 

conotltuye la pon:1fln mlo grande. 

C...ndo loo ueloblaatoa cen:anoa al aH cervical depo•! 

tan ou pequei\a cantidad de eaalte para el cuello del diente, -

lH ctlulao de Hta asa cervical antran en actividad a1t6t1ca y 

Hto hace que el tejido ae alar9"8. Ba entoncH cuando el Ha -

cervical ceavia de ncabze y oe le conoce CCIIO Vaina BpiteUal -

-iCGlar de llllrtving, 

La Va1.na Bpitelial Radicular de Bertving mlxlela la tor­

u y taaaño de lu raicea, 

Bata vaina eata foruda por loa epitelioo dentario• mc­
t.e.rno • interno, ain ••trato 1ntermed.1o ni ret.1'.c:ulo oatrell&do~ 

Cl>Andc laa ctlulao de la capa interna deJan da producir 

--.alte y ban inducido la d1ferenciac16n del tejido conecuvo • 

baeia odont.oblaato• y depoaitado la prtaera capa do dentina, la. 

vaina pierde au i:catinu.idad y su t'nt.iaa relac16n con la auper!! 

cie dental. 

Loa reaiduo1 de eata peraiaten ccao reatoa opitel1a.lea­
de llalaanz, di-raoo en el Uguento periodontal. 

Ante• de iniciar la foruc16n de la ralz, la vaina rad! 

CGlar toma un ~1'fraCJIU epitelial. El plano del diifragaa per­

manece ~ijo durant.e el de.arrollo y creciaiento de la ra:lz. L&­

prol1feraci6n de laa ctlalaa del d16fragu n ac:<apai\an de i. -

¡,rol1feraci6n de las cllulu del tejido co11jant1vo de la pulpa. 

La difernc1ac16n de loo odontoblutoa ,y la foruci6n de 

la dentina c:<aianza a partir del alargaaiento de la 'l'Oina radi­

CGlaz. Bl apitelio da la vaine n aleja de la dentina da tal -­

foru qaa laa ctlalaa del tejido conjant1vo n ponen en conuc­

'tO con la dentina y n difemcian en ..-ntoblutoa, loo cua~eo 

dapoeiun la pr1-r capa de - aobre la dentina. 
La fo:mac16n de la corona ea cont1naa de la corona hu­

ta la rala. Bl proceso H muy -janta en -a parteo excepto 

por tres :lifuenciAa: 

al 11D la rala la útrio da la dentina n depoaita contra -

la vaina radi=lar y ao contra loa -loblaatoa c:<ao en la cor!!_ 

na. 



bl In la rah, el careo da loa tlibuloa dantinarioa H dif! 
rente. 

el La dant1na radicular aata cubierta por c-ento. 

La eaaantOIJ,nH1a o foraac16n de c•anto •• puada d1v1-

d1r en tre• f••••s 

11 Poraac16n da P1br1llaa. 

21 lladurac16n da la aátrlz por aecracidn de aubatancia tu!! 
d-ntal. 

ll Minaral1zaci6n. 

El crac1111anto difarancial del di&tr&IJIU epitelial que­

forma la vaina radicular an loa dientea aultirradicularH t.rae­

ccac conaecuencia la d1via16n del tronco radicular en do1 o --­
tr.,• raicea. Se de1arrollan larga.a prolon9acione1 lingui!orm••­

o partir del diitralJIU, y enu aon laa que con1tit1>yen laa ra! 

ee1, encontraao• doa en molar•• interior•• y trea en molare• •!:!. 
per1orea. 

Antes de qua •• divida el tronco radicular I' laa extr-!. 
dadea librea de laa prnlonqac1one1 epiteliales horizontalea, ae 

aproxiaan entre ai y•• fuaionan. La abertura cervical del 6rq~ 
no coronal del emalte N divide en doa o tre1 abertura•, depe2, 

diendo del diente en cueat.16n~ 

Sobre la auperticie pulpar de 101 puent.aa epitelialH -

en d1ns16n principia la foraacidn de la dentina y alrededor de 

cada a.ber:.u.ar, contin6a la !or.uc16n de la ratz, de la misma 11!, 

nera qae en lo• diente• de ralz Gnica. 



HIS'l'OLOGlA DB LA RAll 

La dantina •• un tajido conectivo duro que cubre la pul­

pa de la corona y de la rala. La dantina ee •-j• al hueao en­
la coapoaici6n da la .. tri., puea Hta conatituida por fibrillH 
col&gonaa y glucoprotelnu, an el Up1 da criatalH qua aon de ! 
pat1ta y en que au. capa 9enainat1va tiene su 0ri9en también en -
al .. a,nquiaa. 

La dentina de la corona •• continua con la de la ralz y­
excepto por loa conducto• radiculares oa 1ninterruap1da. 

Bn loa dient.ea permanentes la dentina •• da color mur1-
llopal ido y un poco tranaparenta, eate color ea aan ala pálido -

en loa diente dec1duoa. La dentina eata -noa c:alcificada que el 

a ... lt.o y por eato •• .aa facilaent.e penetrada por 101 RX. 
La dentina eata cc:apueata aproailladaaente de 141 de agua 

201 da substancia organica y 701 de aineral. 

Ccmponentea Bat.ructuralea da la Dentina. 

La dentina esta conatituL!a por doa casponentoa blaicoo 
que aonz las prolon9ac10naa odo11tablaaticaa con na reapeet.ivos 

tÚl>uloa dentinarioa y la útria calcificada. 

Seq"ún alguno• autorea la dentina•• divide en doa lreaa; 

al La que rodea lH prolongacion•• odontobl..aaticaa y foraa 
la pared de loa t6buloa, llaaeda dentina perit6balar. 

b) Y 1A que llana lo• espacio• entre la• Ar••• peritúbula­
rea que H la dentina 1ntert6bular. 

La dentina intortlÍbular Hta ala calcificada que la de!!, 

tina peritllbular. 

La Útr1a organica de la dentina peri t6bular esta c<a-­

pueau de fil-ntoa auy fino• ain eatruct~ra, ésto•• ha podi­
do obeervar ..Siante el aicroacopio electrónico, ••t• no• au••­
tra tallbi"' que la apatita t ... forma de criatalea, ya ••• .,_,, 
aguja• o placa• que hacen que el ArH perit<íbular aparezca era-



n11loaa y H~ra. 

La 11.hru intartl\blllar conatit11yo la uyor paru da la­
dentlna, ••ta coapu,eata por una malla de fibraa collgenaa, a .. 

au vea aataa r1braa aatan incluídaa en la aubatancia rundaaen-­
tal U10rfa. 

La ÚtrU de la dentina contiene mucho• t4nelH de dtr! 
rente• tuailoa, ll&a1do1 t.G.buloa dent1nar1oa y contienen laa •!. 
tenc1onea protopla ... ticaa de loa cuerpo• celularea do loa odo!!, 
toblaato•~ 

Loa t6buloa aayorea •• encuentran 9oneralmente cerca de 
el cuerpo del odontoblHto y loa ala pequeilo• corca da la un16n 

eaalte y dentina. Se cree que en cada ailÚDetro de dentina ••­

puedan encontrar bUta 75 000 tóbllloa. t.a dentina ~r1t6r1ca -
contiene aproxl.11&-nte 80\ 11eno• tübuloa que la dentina pul-­
par. 

S. han encontrado ali¡unoa ~atronea eatructurales de im­

portancia en la dentina, de 101 euale1 hablaremoa a c:ontlnuac:1-

6n brev-nt.01 

L!neaa de Von lbner ~ 

son lH 11naaa o auca• auy deUc:adu que .. r991atran­
debido a loa ~r16doa de rapoao entre loa incr•entoa d1ar1oa­

de dentina1 ya que el procaao de dentin09ene11a no ea continuo. 

LineH da contorno de o...a. 

Laa llnua de c:ont.omo do oven 100 unaa bandaa curva• -
que e1.,,..,. el contorno del patr6n de c:reciaiento da la dentina­
da la corona o da la rata. 

LH faMa da c:alc:1Uc:ac:16n de la dentina auHtran un r! 
cruo de vario• diaa y eataa bandas repreaentan cada fa••~ 

Dentina Intarglobular. 

La danUna intarglobular ••ta foruda por lraas que lo­
calizan WI retraso en la funa16n de calcaafer1ta• o traatorno1-
an a c:alc:1f1eac16n. 
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En lroaa adyac:entoa puede Uovarao a cebo noma1-nto -

la •1nar&l1Z&ci6n. La dentina que po- e1ta1 var1ac1one1 de •E. 
t1v1dad pre1enta una .. zcla de banda• l~nul•• y c1lco1f1rJtaa. 

So dencaina c:alcoaferita a loa pr1Mroa criataloa que -

ae depoaitan aobn, la• fibrillaa coll9onaa o aobre coaponontea­

orc¡¡antco1, ••ta• son laa lru.a de calc1flcac16n inicial, 11ta1-

ae expanden por crocl.aionto per1f6r1co y cuando han crecido ha! 
ta. obtener diaancionea lo auf1c1ent-.nto 9rande1 para aer ob­
Nrvadoa al aicroacopio de luz, N lea 11 ... calcoater1taa. 

t.a dentina 1nterqlobular H local1•a con frecuencia, en 

la corona, baJo la capa auporUcial do dentina; y en la rah -

baJo la capa 9ranuloaa de tbcaoa. 
Bate tipo de dentina ao caracteriza por tenor regionoa­

de dentina manchada. E.ata• zona• .ropreaantan 1111 zonas ala cal­
citicadaa. 

capa Granuloaa do T<Daa. 

Se conoce e0110 capa granuloaa de Tcaea a loa priaeroa -
dapoaitoa de dentina rádicular. eat.01 N localizan cerca de! C!. 
mento y coao su ncabre lo dice •• 1rregulaZJHnt.o 9ranuloaa., 

Al<JW'O• autorea opinan que oato Upo de dentina ae for­

aa por incorporacidn de eafer1Uaa aialadaa de dentina calcifi­

cada coeploi:-nte en una útriz que funaiona como au!lat.ancia -

fundaaent.al ~nta•e En cuanto eata útr11: N clacif1ca, ae -

produce la ,:atura 9ranuloaa. 

la una capa vidrioaa do aapecto fibroao, ao encuentra -

ont.re el .,_,,to y la capa qranuloaa do Tcaea. la la prl.aer e~ 

tructura que aparece en la un16n _,.to-dontinaria. Alguno• ª!! 
torea creen que •• prod11cida por loa odontoblaotoa. 

Dllrante la vida del diente encontr..aa vario• t.1po• de­

dentina, que N claaifican do alCQOrdo a la etioloq!a do a11 for­
Mcidn y_, 
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l. Denttna en Deearrollo, 

la la denttna de la c:orona y la rala producida duranto­

laa etapa• de deearrollo y erupc1Cn. Cuando el diante encuentra 

•u anta9on1ata del arco opuHto y adqu1ere au poaic1Cn tuna10-­
nal, loa odontoblaatoa dejan da dapoa1tar dentina. 

2. Dentina Prl.a&ria. 

la la producida daapuae de que al diente adquiere au P2 
aici6n funcional en la cavidad bucal. Eata dent1na cont1nua ---
11endo producid• por loa odontoblaatoa entre per1Ódo1 do repoao 
durante la vida del dienta. 

Bato •• debido a loa de19a1tea ocluaal••, la dentina H. 
dapoaita en la anpertici• pulpar da manara muy lenta, de IIOdo -
qua la c&mara palpar, H hace 9radualaante úa pe<¡uai\a. 

l. Dent1"'• 5ecandar1a. 

Ea la que M produce durante loa pcri6c!01 de e1c1mulac!. 

6n aguda, Genera.laante •• toraa porque 101 odontoblaatoa •• a~ 
anlan en un eapacio muy pequeño por reducc16n de la c&mara pul­

par o porque el eat:!lllulo •• d1111a11ado brusco, loa cuerpo• colu­
larea de loa odant.oblaat.01 •• desplazan ligeruae:nce y sufrJ:n un 
cabto en au or1encac16n. 

Pod-.a 10Dcontrar doa tipoa de Dentina secundar1a: 

aJ DL>tina Sec:andaria Regular. 

b talbian llamada Dentina Funaiond, porque ao toma -
debido a aat!mnloa funaionalea muy intanaoa. La cantidad dad~ 

U:MI que •• produce depende del grado da intenaidad del eatfau­
lo, Hta dentina no H diatribuye regularmente aobre la auper(! 
cie palpar, aino que ae depoaita en mayor cantidad aobre la1 z2, 
nui que rupoDdan I eat111uloa de desgaate fuerte. Por lo canto 
puede eccoatrarN en el techo y en el p1ao de la caaara pulpar º 

bl Dentina 5ec:andaria Irregular. 
Sa forma cuando el eatfaulo agudo H proporcionado por­

ataqne de caria• o por la acc16n de deagaate durante la prepar! 
c16D da una cávidad. En eata tipo de dentina caai no ancontra-­

-• túbuloa dentin&rioa, ya que loa Htfauloa puedlOD Hr tan 1!!. 
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ten- q,111 deatruyen loa odontol>lutoa y ha cll11lH vec1naa -­

- laa que ae activan para prodac1r aátrl&, 

PULPA DmrAL 

La palpa dental H 11no de loa tejldoa conec:Uvoa blan· 

doa ala prlaltlvoa del Cllerpo, ea de or19en aeaénqulllatoao, Fo~ 

aa la parte central de la c6rona y de la rata, y eata rodeada -

e<aplet-te por =• capa odontobluUca y dentina, 

Punclonea de la Pulpa, 

11 l"omativa 

La aorfolog!a de la c6ror,a y de la rah H eatablec:e 

por foraac16n de depooltoa inlclalea de dentina, eat!aulada por 

laa cll11lu de Korff durante la !oraac16n del diente y poate--­

r1ontent.e por loe odontoblaatoa que !onaan la dentina aecunda-­

r1ac Por lo tanto loa odontoblaat.oa cont.inuan produciendo dent,:. 
,.. unto u- c:cao baya pulpa, 

21 lllltr1t1va 

La pulpa poaee numeroso• vaaoa aanc¡u:lneoa, loa cua lea ! 
yadan a la autrlcl61l y la reallzac16n de laa neceaidadaa •••lb!! 

Ucaa de la dent1n&, ya que eata no poHe au propio aporte un-

gaiDeo. 

31 Sena1b111cl&d 

Zn la palpa podeaoa encontrar nérvloa alelinlzadoa y r,o 

111eliniz:adoa, •l9Ufto• de eatoa eat.an aaociadoa con vaaoa aanc;u.! 
...,. r,aoa y otroa a1gll8n SIi C\lrao lndepandlente. Todo eate te)! 

do nervloao tranaaite aanlibllldad ante C11alq11ler exltante, ya­

- calor !rio a otro, todo eat.o N interpreta de la ai- .. n! 
ra y ppr unto produce la •1- aanaac16nz dolor, 

O Protectora 
11:ata hncl6n eata a cargo aclualv-nte de loa odonto­

blaatoa qae fcm1&11 la dentina aac:und&rla o reparadora y loa aa-
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llarfol09la de la Pulpa. 

La foraa y la eatnactura de la p11lpa caabia en foraa n! 
tural, ya Ha por la adad o anoraalJHnter o ua1>1,n por eaU11u­

loe utraoe. Loa caabioa 111frido1 aon viaiblH y rápido1, 

El tel icSo conectivo de le pulpa ea galat1no10, la porc! 
On apb grande eata en la cOrona. Bl perfil de la pulpa ae ua­
_,a 9eneralaent• al de la auperficie externa. 

La• mr::tenc1on•• d• la aaaa central de le pulpa dentro -
d" lu c:dapidH H llaan e11erno1 pulparH. Bl reato de la pul­

pa H encuentra alojada en la• raic•• que tienen una forma m.la­
o •no1 cOnica y Ht.an incluida• en loa alveolo• dentalH, 

La parad interna Hta foraada de dentina y la 1uperf1-

c:ie de c.aento, Ulboa aon cont.inuoa desde el borde cervical de­
la cdrona ha.ata la punta, excepto por al9W\oa conduct.01 a vecea 
preHntea, que van dHde el tal ido periodOntico h&ata la pulpe­

rádic:ular, llaaadoa conductos aecesorioa o conduct01 latera lea e 

111 telido contenido en loa conducto, acceaorio1 H identico al­
de la pulpa ddie11lar. 

El vol,_n de la pulpa r,dic11lar al igual que el de la­

córona H -yor uacU-nte deapu6a de la enapciOn del diente.-

La pulpa r'4ie11lar difiere de la pulpa c-ral en que -
eata coapaeat.a pr1nc1pal.allnte por arteriaa, vena• y norvioa, y­
en qae lu cflulaa del tejido conectivo aon ncho .. norea en n! 

-=· 
La abertura por donde entran al diente y u len de el -

laa arteria• vena• y nérvioa, •• conoce c:cJIIO agujero apical. 
111 taaallo y la local1zaci0n de la• abert11ra1 no ai-re 

110n loa lliaoa, en alCJWlo• diente a encontruoa loa aqujaroa •P! 
calH en la punte de la rab,pero ali a •nudo que ae preaenten 

hacia loa lado• de eate. 

B1atol09la de la Pulpa. 
Dabido a loa cambio1 que aufre la pulpa darante au de•! 
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rrollo y para au Mjor eatudlo, b-,a determinado doa Upoa ... 

pectrlcoa da pulpa eon •u• Htrueturaa bien deUnidu, y aon, 

11 Papila Dental. 

se le llua ul a la pulpa en deHrrollo y uta foraada 

por una eapa periflrlea de odontoblutoa, un centro de e6lulaa 

•Hnquiaatoaaa, fibroblaatoa y una red de Ubrillu preeol19e­

naa. Loa v•ao• 1angutneoa H !onaan • poca diatanc1a de la capa 
odontobl&atica, y el na.ero de eatoa aU1111nta rap1d-nt.e cuando 

M lnlela la foraac16n de la den Una. 

ll Pulpa• Maduraa. 

t.aa pulpa• jovenea ecaplet...,,te deHrrolladaa preHn-­

t.an cuatro r9910nea pr1ne1palea, y eon la1 a19g,1entu: 

al capa Odontobllatiea 

C'onatituye el l.laite externo de la pulpa~ Tiene de una­

• cinco capaa celular•• de grosor. Laa c6lulaa que forman eataa 
capaa aoa cilindricaa y cubo.!dea .. Laa cllulaa alua eatan c:on -
flrecuencia aaociadaa a la foraac1'1n de dentina, ea por eao quo 

aucboa cientificoa concideran laa cllulaa alargada• c:aDO acti-­

vaa y laa cuboidea ccao en reposo. Laa ctlalaa cilindr1caa CO!!, 
tienen organeloa nuaeroaoa y la uyor parte de ellaa cont.ionen­
eparato de Goll y retleulo endopla-uco. Por el contrario laa 

clllllaa eul>oidea, tienen poco• or9aneloa y el ntlcleo oegpa la· 

-:ror parte del cuerpo c:ellllar. 

bl lona de W.11. 

bta r99i6n aide aproxiaa.S-te co Diera• y •e encuen­
tra debajo de la capa odontoblhtica. se eonoee tubien e<DO •2 
na de lleil Libre de Cllulaa, ya que c:ontiene relativ-nte po-­
eaa c11 .. 1aa. 

L4a poca• cllulaa que ucontraaoa en ••t.• zona inclu-­
yen fibroblaatoa, que produc:en y aantienen fibrillur y laa cl­
lulaa -•nquiaatoaaa, eat.aa •• encuanuan 9eneralllente cerca -
de loa eapilarH. Mboa tipo• de cllulaa H puede diferenciar -

en odontobLaatoa al H neeeaario. Tubiln podemoa encontrar --
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crof&toa para protacc10n. 

Loll narv1oa y loa vaaoa Nft9lllnao• cna1an eata 1ona pa­

ra l199ar a loa odont.oblutoe y a la predent1na. 

el lona Rica en Cllulaa. 

&ata tercera capa contiene n1a11ro••• cllulaa, por eata­
raz6n H eapecia1-nte prcainante, paro contrad1ctor1 ... nte H­
t.a prca1nenc1a no u unifo.- a t.ravla de toda la pulpa, a1no -
que M localiza en ait1oa eapecialea, e-., areaa de depoa1to de 

den Una 6 de inflaaaci6n. 

llate cepa puede obllCllrecerM debido al 9ran ndaero de -
cll11laa defenaorae o productoraa de f1brillaa. Y en general 1111• 

.,_nantH aon aia1lar•• a loa de laa r991onH vecinae. 

41 Centro de la Pulpa. 

Eat.a ao •• un.a capa propi-nte dicha, •1no que con1ti­

t.11ye la aaaa central del tejido conectivo dental. Ea por HO -­
qae la u.yor ~rte de loa el-.entoa c:elularea, eat:ructuraa aan­

qulneaa, lin!lticaa y nervtoaaa, aal CCDO una az,uzdn do f1br1-

llaa y aubatanciu func:L.2ont.al H encuentra ahi r 

LH cll11laa que encontraoa en el centro de la pulpa -­
aon en aa aayor parte f1broblaatoa, hay tubi4n cllulaa me110n-­
quiaatoau, cllalaa de defenaa e-., biat1oaitoa, cllalaa pla~ 

t.1caa, lii.toattoa, poliblaat.oa, eoatnofiloa, aunque aon e11eaaaa 
en condicione• no ... lea eataa Gltimaa. Y por el contrario ca.an­

do H requiere de una protecci6n, la cantidad de HtH "'lulu­
aCMftta, ye Ha porque -i9ran de otro• tejidoa o por diferen-­
ciaci6n da cllulaa meMnqui&atoaaa. 

Pr1nc1palaante enpulpaa en deaarrollo encontraao• f1br! 
llaa reticular•• o precoU9enaa1 taabi4n hay fibrillaa de oxit! 
lan, pero eataa da tarde 4aaapa:eecen. 

Otra eat1:11cture iaportante H la que conaUtuyen loa v! 
aoa 1angutneoa, que c:allO ya -ncionaaoa entran y aalen del --­

dienta a trevl• clal agujero apical. 
Laa arteriola• que M int.rodac:en a la cúara pulpar de! 

da la rab M r-1f1can rap1d-te. 
La• ftnulaa 1rr19an loa pluoa cap1larea aubodontoblaa-
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tlcoa, y del centro da la pulpa a au vn daaabocan an vanulu 

ala 9rand•• qua llovan la aa1>9ra a la clllara pulpar por al con­
ducto radicular 

lbcUtan taab1dn vuoa Unflt1coa aw,qua •• díf1c11 d1f! 
ranctarloa da loa vaaoa HR911!naoa, porque no aon Up1co• aorf2 

logtc .. nta. Ganaralaanta H ancua11tran en la par1far1a de la -
pulpa y at911an al curao da loa vuoa aan911lnaoa y nervioa. 

Bncontraoa taab1dn nirvloa no ll1al1niaadoa y m1al1n1a! 

cloa, loa prl•ro• aatlmulan a loa mGaculoa da fibra l1aa da los 
vaaoa ••J1911lneoa para que N contra19an y de oate aanera contr~ 
lan el tamai\o del paquete vaac:ular. Loa ll1al1n1aadoa aon loa -­

ala n-roaoa en la pu~pa y M locaUzan en la per1far1a de H­

ta. 

Caab1oa PGlpar•• por Envejecimlanto. 

11 Caabloa D1menc1ona1aa 

t.aa dimenc1onaa de la cúura pulpar del diente maduro -
IIOD aayarea cUAndo aate ocupa au poa1c16n funcional en la cavi­
dad bucal. La !'oraac16n de dent.1na •• W\ proceao continuo. y -

ae acelera durante periodo• de aatlmulo a-ntando. t.a dentina­

.. vuelve poco a poco Ida 9rueaa, •• por eso que el tejido co-­

nect1vo de la cúar pulpar c!iainuya, eato puede cont1naar ha! 
ta que la cámar pulpar H oblitere caai ccmplet-..te. Ea por­

eato - la pulpa ae bace mis pequai\a. 

21 Caabioa Batructuralaa 

Loa caab1oa eatructa.ralea generalaen~• N produc.n con 
la edad y afectan principalaa11te lu ai911ientea aatructuraa, 

Odontoblaatoa. 

Diainuyan en nGmero a medida que la cúara pulpar ae -
reduce, dabido a qua loa odontoblaatoa debilitado• puedan aor1r 
por la ac:,aulac16n da cllalae en un eapac1o muy pequello. 

Cllalaa. 
Bl nGmero da c:6lulaa dal centro da la pulpa diai11uya -
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durante el dHarrollo de la pulpa y en la maduru ao utab1 J I H 

y peraanec:e 114• o unoa c:onetante durante toda la vida dol d1o!!. 

""· 
Plbr111H. 

Laa tlbr111H da oxltalan utan preHntH unic:uente en 
pu.lpaa en deaarrollo, t•rminando eataa daaaparecon. 

Por el contrario lH flbrH reUc:ularee a\1118ntan eu ng_ 
•ro c:on la edad y en forsa lll• ac:entdada en la ra1z, 

El C'lllltlnto •• una foraa do to]1do conectivo calcificado­

que cubre todaa laa raicea dentaria•~ Tiene también au origon en 
el tejido 1Uaoder11ic:o. 

Funcionea. 

S1rve c:0110 camponento dental del epa.rato de f1jacic5n~ 
.-Proteje la dentina que queda por dob4jo de '1 . 
• Puede p=uervar la longitud del diente, dopoaitando 111,b­

c::eaento en la punta de la ratz, eate depoa!to de cemento c;enera! 

Mnte •• igual a la cantidad do e...,lte gaatado do los bordaa 1~ 
ciaalee y lae c:depidea de dientea poeterioree. 

Eatllmla la !ormacidn del huoao alveolar .. 
• Ayuda a mantener la anchura del U9....,nt0 per16dont1c:o • 
• Puede Hllar loe ac¡ujeroa apicaleo, eapocial11onte ai la­

pulpa Hta necroaada • 
. Puede reparar pequeña• fractura, y desqaatea horizonta-­

lea en la ralz y llenar conduct.oa accaaorioa pequoftoa .. 
• Y cOllO Gltiaa tu.nc16n, el cC!IDttnto puodo agre9ar1e a la -

rat:z para coapenur la ero1i6n dol hueso alveolar. 

P~oplededea !1a1c:oqula1cea. 

Bl cNento ee ol tejido lll• parocldo al huoao de todo• -
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loa 01:.roa tel ldoe a.lneraUaadoe del cn,erpo. 

11 -nto contiene 461 de .. terlal lno1"9enico 221 de -

•atarla 01"9anlca y 321 de a9>1a. 

DII au color podeaoa decir que ea -rillento, ale claro 

y ala tranapareute que la dentina, y ale obacuro y Mnoa trane­

parente que el •-lte. 

Loa e<apc>NntH prlnclpalH de la porc16n or<¡anica eon: 

col&geno, aucopoUaacarldoay la wbatancia fund-ntal. 

Bn la parte a.lnaral del tejido encontraaoa principal.men­

te criatal•• de b1drox1apAtit.&, calcio, aagnecio 'i f6eforo, y -

en cantidad•• ala peque~•• cobre, hierro, fluorina, pldllo, pot~ 
ala, allic6n, eodio y cinc. 

Bl 9roaor del c ... nto oa variable, en la punta de lar~ 
tz puede eer de a.le de 700 Diera• y en la b1furcac16n puede eer 

1Dcluao ala grueso .. Por el contrario cerca de la corona •• we.!, 
ve progrea1v-nte .aa delgado, y en la Wl16n e...,lte-ceaanto -
puede tener an grosor de 10 llicraa ~ 

Estructura del Caae.nto, 

La foz:D&ci6u de e-to principia en el cuello de la c2 

ron.a debido a la disc::ontinuidad, por peque!aa fractura• de la -

Vaina lpitelial Ridicular de Bertving. 

La deaor9anizaci6n de laa c6lulaa de la vaina y au reo!_ 

9aulzaci6n en grupos 11 ... doa reaiduoa epitelial•• de Malaaaez, 

activllft el progreeo de la fonoc,aci6n dD dentlne. Ni• tarde lo•­

Ubroblaatoa, c6lulaa -•6nqulaetoaaa y Ubrillu collgenu, H 

aaeven entre loa rea toa epi t.elialea y cu.bren la dentina a todo­

lo largo. Porman c-ntoide y capaa ..-ntobllatlcaa. 

Loa c-toblutoa producen UbrillH collgenaa para la 

.. tria del camanto. T eatoa cmponent•• int.ercelularea eatan 
di•paeatc1 en capa• o l•inillaa parecidaa a laa del bueeo. 

Podeaoa encontrar doa tlpoa de e-to: 

11 c:-nto -lQlar. 
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late H fonu cuando el procHo de c•ent09enea1e oa -­
lento y loa -ntoblutoa tienen t1•po para retiran• del te­
jido par16dont1co, dejando datrla al caentoide en calc1Ucac1-
6n. 

El -,ito acelular no contiene c6lulaa. r.o podaoa en­
contrar en la Wli&n emalt•-c-nto y pueda axtanderae haata la 

aited da la l0119itud da la rata, pero en al9W1aa ocaci&nea en -
la parte inferior da la rata H una capa tan delgada que pueda­

l'.IO adverttrn. Se local1H i,_cUata a la dentina. 

El _,,to acelular eata aólo ccapueato por fibrillaa -
collgenu-y aubatancia tund-ntal aorta que n aineraliza -­
por criatalu de apatita. 

Loa cuatro caaponente1 blaicoa del c-nto celular aon: 

c:-ntoblaatoa. son lu c'1ulu tonMldoru da aatr1Z, -
estan colocad•• en una capa continua y tenúo: tiene ccao lta1~­
tea en ,m lado el tejido paric5dont1co y por el otro el c-..to! 
de. Loa ,._toblaatoa pueden fonur capas de una aola c,lula o 

mil.ticelularaa. El cuerpo celular tiene da o aenoa 10 micraa -
de diáaatro y a partir de eate •• extienden nuaaraua prolon9a­
cionea. Loa .,_..toblutoa utan Hparadoa de lu c'1ulaa adya­
centH por Ubraa collgenu, 

c-ntoide. Ea 11-do también pre..-nto, porque le -­

talta el ccapo11ente mineral o ••• criatalea de apa.tita. Forma -
una capa acid&Ula brillante teftida intenaaaenta en roaado, ai­

tuade entre loa ceaentoblaatoa y la Útriz calcificada. Nide a­
proxtaa-.ite ocbo mtcraa. Su tunci&n ea proteger contr11 la e­
roal&n del c-nto. Se compone de Ubraa collgenaa o de Sharpey, 
Ubrillaa collgenaa, prolongacionu de cementoblaato• y auba-­

tancia f~ntal. 

C-tocltoa. Loa c-nttleitoa aon laminillaa de matriz 
mineralizada debido al apriaionaiento da loa c-ntoblaatoa. 

Eato aucade cuando en pari&doa de Hfuerzo o de alanu 
la -togenHia ocurre IIIIY rapid-nte y loa _,.toblaatoa -



no t tonen t1•po de r09reaar••• ee declr que quedan atrapado• -

en territorio• ye aineralitadoa. 

Loa ceaentocitoa puoden aer planoa, redondo• u ovale• y 

ª" dlmtro vorl• de 8 alS aicraa. Le foraa, cantidad y orient! 

ci6n de ª"ª prolon9ec1onea protopla .. ucaa taabien varia, p\le­
de diri9irn hacia la dentina, pero le aayoda de ellaa ven ha­
cia el tejido peri6dont1co. 

Kltriz del Caaento. Tiene 1•• •1 ... • caracteriaticaa º! 
truct.uralea on aaboa t1po1 de tejido. o Ha en ol c-nto acel!! 
lar y an el c-nto cel.,ler, Le aatria del cmento se depoa1ta­

an doa pleno•, l) En la boH, a partir de la un16n ., .. 1 te-ce-­
Mnto haata el fondo del alveolo y 2) )' a loa ladoa dude la -­
dentina huta el tejido per16dont1co. 



CAPITULO II 

IIOllPOLOGIA 01 LA 1A II Y DB LOS CONDUCTOS 

IWIIC:UI.AllES 

GIIIIIIALIDMIIS 

!!!!!.. 
LA rah del diente ea la parte que le 1irvo de ,aporte.­

lota colocada u.-nt1 d1ntro de la cavidad alveolar de loo -­

hw110a aaxilar y aandilllllar. LA ralz 1ata conotitu{da por denti­

t!na y cubierta por ceaento en el que •• insertan la1 fibra• co­
lA9enaad1l 119-nto parodontal, que la aoatieno y fija al alv!o 
lo. 

Loa dientea tienen UnA aola rat1 o btea pueden tenerla -

dividid .. en doa o trea cuerpo, radicularaa, o 10a doa o trea -­

raicaa unida& por u.n solo tronco. 
Bl lw¡ar de la d1v1a10n de una ratz en do1 raa.a1 o cuer­

- ae 11-.. bifurcacidn, y tr1furcacidn a la divi1idn do eata -
en trea .. El naabre de la• raicea eata. en rel4ct6n respecto a 101 
plano• aagital y tranav1raal del organiomo. 

La ralz tiene foma alargada que puede comparano con -

wia pir-id1 euadzangular, con la buo dirigida hacia al euolln. 

La• cara• da eata pirmide aon 909\,ln au oriontact6n1 me­
aial, diatal, VHtibular o labial y lingual o palatina. 

Para 1111 eatw!io •• divide en tercios, c:orreapondiondo al 

tercio apical el extreao de la ra!z: el tercio medio •• el cuer­
po y el tercio cervical H el que •• halla próxillo al cuello y -

•• el tronco de la aimaa. 
Genera1-nte laa raiceo tienen diúiotro vHtibulolingllal 

aayor y aeeiodiotal -'• reducido. Loo doprooioneo o canalad1>rao­

qge preaentan ext:or1oraent.e la• raice•, aon ránula• o eaeot.adu-­

raa de la c6rona qao •• proyectan oobre ella. 
El taaaño da la rah ea variable en todo• 101 dientH. 
lll drtcie do la rah tien1 1>n agujero notable por donde 

paaa el paqaeto vaoc1>lonervioao quo_ n1>t.ro la p1>lpa, ao conoce 02 

ao agujero apieel. A caalqaier elt1>ra do la ralz ~· anean--



trar &9ujoroa aocundartoa o &ccoaor1oa, que tienen el atmo ftn 

pero 110n de Mnor d1éaetro y•• 11 ... n fonoan1na,. 11 19u]ero -

apteal ao conoe1t tUlbten ccao foraMn apical .. A au ves •• cono­
ce coeo delta apical 4 laa foraa1naa que circundan el for ... n. 

La ratz e, la Olt111a parte del diente que•• calcifica,­

teraina ,u a1neral1zac1Cln deapule de la erupc1Cln del dienu. 
Noraal .. nte, ol agujero apical u orienta en direccien­

del •:I• loDCJitucUnal de la ratz, aunque U9er ... nu curvado ha­
cia dietal, ID el diente cuya rala ya tera1no de fonoar,e, el -

ai¡ujero apical ee localiza con toda exactitud en el lu9ar donde 
el c-nto -ioza a cubrir la dentina, en la terainaciCln dol­

c:onducto radicular. 
lataa caractertat1caa 101\ auy iaportantea para obturar­

•l conducto radicular, •• deben de temar en cuenta oaua re!e-­
rem:iaa ccao punto clave y neceearioa para el exito de la obt!! 
rac16n. 

~ IWIICDLAR, 

!l c:onducto radicular forma parte de la Di ... ral: y u 
auy importante conocer 1u1 relacione• con1tantea do tU1&1\o, lo!!. 
91 tud y dcah diaenc1onoa entre Dboa. cuando de intervencione, 

endod6nticaa •• trata, ol conoc1111ento de eatas relacione• •• de 
wia iaportancia determinante para cualquier acierto •n el trDt! 

atento. 
Por lo aiao no podeaoa dejar de bal>lar de el en au ea-­

pecto 9eneral. 
Ocupa el centro 9oca6trico del diente y eata rodeada en au 

parte coronaria cc::ao en la nfz por dentina. Se divide en caaa­
n pulpar y pulpa rádicular, esta Glti&I ea la que ocupa loa 

conducto• radicular••· 
Debajo de cada c11apide •• encuentra una prolonqaciCln 

ala o aenoa aguda que H conoce c:oao cuerno pul par, la aorfolo­
g!a de este puede caal:tiar, debido a la edad o por proceaoa de­
abraai&n, cartea u obturaciones. 

!n loadientea dll 11n 11010 conducto, el auelo o pi110 pul-
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""r no tiene WIA deUaltaciOn preclaa y la pulpa ao va Htro--­

chando haata el foraaen apical. 

Sn loa dient•• que presentan var101 conductoe, encontra­
aoa que en el auelo o piao pulpar •• 1n1c1an eatoa con una to1>2 
9rafta auy parecld• a la de lo• vaoo• arterialH cuando ao dlV! 

den en r ... , tenainalea ~ 

A cont1nuac16n 11enc1onare al9unoa de loa tipoa de con-­

dueto• que pueden preaentar1e en la ra[z, ya aea an fonu nor--

1141 o C'ODO -ro accidanta1 

conducto Principal. Ea el conducto da iaport.anto quo -

paaa por el •Je dentario y 9enaralllente alcanza el 6p1ce. 

Conducto Bifurcado o Bilatoral. Ea un conducto que rec:5? 

rro la ralz o parte, ='• o menos paralelo al conducto principal 

y tamblln eate pueda alcanzar el lplce. 

· Co:iducto Lateral o Adventicio e Ea el conducto que coau­

nic:a el conducto principal o bifurcado con el periÓdonto a n!-­

vel de 101 tercios :aecUo o cervical de la ralz, y puode aor ?O!. 
pendicular u oblicuo. 

Conducto Secundario~ Eato comunica taabté:, el conducto· 

principal con el per1Ódonto, pero eata lo hace en el tercio •P! 
cal de la ra!z. 

Conducto Accesorio~ Ea un pequeño conducto que comunica 
entre ai doa o ala conductos principaloa o de otro tipo, ain a! 
canzar el ceaento o pericSdonto. 

conducto Recurrenteª Es ol que parte dol conducto prin­
cipal, recorre una trayectoria variable y doaemboca nuavuontc­

en el conducto principal anteo de llegar a, lplce. 

Delta Aplcal. lleta conaHtu!da por lao múltlplea teral­

nacionea de loa diatintoa conductos quo alcanzan ol foramen ap! 
cal llUltlple. 

la muy importante tener un amplio conocimiento anat&ai­
co, para poder conocer correct-nte loa di•tintoa accidontaa • 
de nG:mero, forma, direccten, etc. 
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111 c:11&11to a 1u rora. poc1...,, d1clr qua aucho1 conducto, 

aon da IOC'Cllln eaal circular, c:cao 101 de 1nc111vo1 c1ntral11 -

1upor1or11 Ma1al11 de molare, 1nrarlor11, palatlno1 y d11tove! 

Ubul1r11 de aolar11 auporlore1 y 91nera1Mnte 101 de preaola-­

na auperlor•• de doa conductoa. 
111 otro, dlente1 101 conducto, 1u1l1n 11r aplan1do1 en­

Hntido ••to-..:1atal en .,.yor o -nor 9rado, coao en loa 1nc1•! 
voa y canteo• 1nfer1or••• premolar•• 1nferiorea, conducto d1a-­
tal en aolarea inferior••• conducto Gnico en premolar•• auper1~ 

"ª• ••1oveat1bular en aolarea aupartorea y en foraa muy lt9e­
ra canino• • 1nc1a1voa lateral•• superior••• 

Generalae:ate todoa loa conductos tienden a ••r de aecc!_ 
&n circular en el tercio apical, pero en ocaa1onea loa aplana-­
doa paeden tener ucc:16n eltpt.ica, o incluso laminar o en fo.na.a 

de ocbo en loa tercio• IIOdio y cervical o coronal. 

Loa conductos pueden 1er rectoa, pero •• c:onaidera c0110 
nonul cierta tendencia a curvarse dlbilaente hacia diatal ~ En 

ocaatonea la curva•• ala lntenaa y puede llegar a formar enC0t 
vadu.raa. acodaa1entoa y d1lacerac1onea: ai la curva ea doble, -
l• ralz y por lo tanto el conducto, pueden tOIUlr forma de bayo­
neta. 

Respecto a 1u d1spos1c16n podmo1 decir que cuando en la­

ca.ara palpar ae orl91na un conducto, 1at6 11 conUnGa por lo-

9eneral haata el ap1ce uniforaeaente, pero al9unae vecea pu.Re­

presentar loa a1CJU10nt.ea accidente a 

11 Blfurcarae. 
2) Btfurcarae, para luego fuatonarae. 

31 81furcar1e, para lu190 rualonarae y volvar11 a blfurcar. 

Bn c:aab1o en la claara pulpar •• orl9lnan dos conducto• 

y eato• pueden Hri:: 

11 lndepoodlont11 y paral1lo1. 

21 Paralelos, pero 1nter..-.n1c1doa. 

31 Doa conducto• ru11onldo1, 1 partir dol tercio aadlo da­

la ralz. 



In H9111da deacribireaoa brev-nte y en forma particu­

lar la rala y el cond11c:to r,d1cular de cada uno de loa diontH­
pemanentH. 

IIIC1S1VO CIINTIIAL SIJPBRIOR 

!!!!!• 
Bl lnc1Uvo Central S11perior poaee una aola rah, recta 

y de foma conoide. Bl e11ello o llnea c:erviac:l H la bue del -
cono y en la punta ae halla el Spica donde ae encuentra el for! 

•n apical. 
t.a lon9itud ea aproxilllld&Mnta da uno y cuarto en rela­

e!.5..-. con el t._llo de la c6rona, 9eneralaente entra 1i y 16 -· 
Al 1911al que en la cdrona encontraaoa cuatro cara• qua­

podeaoa dHcribir1 Labial, Lift',lual, Meaial y Diatal. 

t.a cara labial H .aa an9oata que la de la c6rona, pero 

.a. larga y convexa ••1odiatal.mente. 
t.a cara lingual H de menor auper!ic:ie que la cara la­

bial y prHenta un borde o lcao en cui toda la longitud. 

t.a cara •atal eo do fon:ia triangular al igual qua lu­

do• anterior••• con be.a• cervical, •• maa convexo que la cara -
labial, acentuada eata convexidad a nivel del lpice. 

t.a cara distal tiene mucha aimiUtud con la meaial, y -

puede conaiderarae que au Gnica variante ea que preaonta una •!. 
nor auperficieo 

La claara Pulper del IncUivo Central Superior H am--­

plia en aentido ••iodiatal, con aua cuerno• pulpero• bien del! 
mitadoa, éato en el diento joven y toe&n la direccidn do loa a!!. 
911loa inciaalea, aon unto maa largo• y dolgadoa como maa jo-­
ven H el diente. Al llegar la calcificacidn da la pulpa con la 
edad., ae •1nera11s&n eatoa cuerno• y dejan en la dentina noofo!, 
auda aeilalH de au poaicidn, se loa 11._ Un"aa de recoa16n de 

loa cuerno• de la pulpa. 

Bl Conducto Radicular principia a n!vel del cuollo don­
ul donde la ca.ara pulper aufre un Htrachaaiento que ao cont! 

nua gradualaente baau llegar al for .. n apical. 
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El conducto con frecuencia •• recto y c6n1coo en un cor 
te tranavenal ª" forma H 0Upt1c-atodt1tal-nte y redonda -
en el 4p1ce. V• e1tr@chando10 .1 aedid1 que •• acerca al extremo 

ap1c•l. en alguna• oca11onea el &pice •• de1via y el conducto -

•c,apaila la dHvtact6n do la rala para terainar lateralaento. 
Puede preeentar taabion concluctoa lateralea y ruúf1ca­

ctonea lnoralH al llegar al &plce. 

El 1cce10 a eate conducto no ofreco dificultad••~ an •! 
CJIIIIO• caaoe debtdo a la edad del paciente, a tra\laaa ocluHleo­

o de otro tipo y cariea do evoluc16n lenta, auele preaent.arae -
un Mrcado eatrechaaie~to de la luz del conducto, o podemoa en­
contrar ca.ara• pulp,area calcific&d11 que a medudo ori9inan e~ 
plicacionoa on el tratmaiento. 

Inciaivo Central Superior 

Longitud del D1ente 
Longitud de la RAlz 

NG:aero de Conductos 

Porcentaje de Raa1ficac1onea 
Apicales 

Porcentaje de R.u111 Lateralea 

Incisivo central 
SUperior 

22.5 -

12.0 -

251 

211 

Incisivo Lateral 
S\lperior 



UICISIVO LATBRAL SUHRIOR 

1.1 rah H 1c¡ua1Mnte recta coao la dol lnci1ivo Con-­

tral, con el ap1ce U9er ... nte inclinado hacia di1tal, ea da 

foraa cono{de y ba1tante eatrecha en Hnt1do aHiodiltaL 

Tiene 9eneralaente la lliaa lon91t11d que ol 1nc111vo 

central, ••to hace que el 1nc1a1co lateral ap&rente 1er alarga­
do en au conjunto de rala y corona, lo que conacltuye una de -­
laa d1fernc1aa notablH entre aaboa dientH. 

Su cara labial •• triangular, ala an901ta y m&a convexa 
que la del 1nc1a1vo central, el tercio cervical y el tercio ••­

diocUo en eau cara tienen la •1 ... or1entac1c5n, a diferncia -
del tercio apical que •• orienta bacla diatal. 

1.1 cara 11n9"lll •• .a, an901ta -•1od11talaonte que la­
cara labial. 

La cara -•1al H .aa aapha qua la labial y prHenta­

una can.aladura. 
La cara d1atal puede con11derarae de 1911al foma que la 

Mlial, con la Clnica diterencia de au menor tuaño. 
La ca.ara pulpar del 1nc111vo lateral superior tiene 

las 11.1..,.a caracceriaticaa quo la del 1nc111vo central, 1clo 

que proporc:1onal.Aente mi• pequeña .. 

También con la• aismaa caracter1aticaa y de t&C1.año pro­

porcional.menee ida pequei\o •• preaenta el conducto radicular 
del 1nciaivo lateral. 

La preaeneia de curvatura en loa S .. apicalaa hacia 

diatal •• ccaGn. por eso •• qu.e el eondu.eto auole terminar lat! 
ralaente. 

Inciaivo Lateral Superior 

Longitud Total Prceéclio 

Longitud de la Ralz 

Hmilllro-de Conducto• 
PoreentAje de kalif1c•c1one1 

Ap1calH 
Porcentaje de Ramal Lateral•• 

22.0 -
13.2-

1 

Jll 

221 
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CANINO SUPIIIUOR 

La rah dal Canino Superior H Recta y Clnica, H la ... 

podaroaa da la dant1c16n pemananta por au lon9ltud, <¡roaor y -

anchura. Lleva a tanar haata l. 8 vaca• al t-.lo da la corona -

'i an rara• ocuionH aa anc:uantra bifurcada. 
la da foraa conold• y tamlna au calc1Ucac16n con la -

foraac16n dal lpica antra loa 12 y 15 alloa. 
Lle,¡a a tenar la foraa da ba'fOneta, diatorcionando al -

tercio apical, hacia di atal 'i a vaeea hacia lingual. 
Ea .. a 9rande an au dla..tro lab1ol1n9ual c¡ua meaiodia­

tal. 
La cara labial da la rah tiene foraa trianqular, cuy.­

be•• Hta an al cuello y al v,rtlco en al ap1ce. 

Su cara 11nqual •• ._,ante a la labial, pero a.6• red!! 
clda au auparflcla. 

SU• c:arao -•1al y dUtal se, •-jan al 19ual que la -
labial a un trilnqulo 1a6acelea, pero 10n .aa aapli••· Presentan 

una depr••16n o canaladuraa lo largo de toda la ra!z mucho úa­
uñalada q,,1e en otro• dientea 1uperiorean La diferncia entre ~ 
baa ea que la meaial ea .aa grandd y la dlatal tiene a veces -­
una cavidad o concavidad en el tercio apical, provocada por la­

lnc:Unacllln de la ralz bacla diatal. 

La clu.ra pulpar del canino superior •• eatrecha en ••!l 
Udo -•iodiatal y por el contrario vlata veat1bulol109ualaente 
aparece con la foraa t!pica de un tr1'119ulo, con una punta d1-

9ida hacia al borde cortante. 
PreHDta teab1,n eate diente u.n conducto radicular On1-

co, pero bastante ala largo que el de loa 1nc1a1voa, en la por­

c16n coronaria de la raS:z •• presenta achatado me•iodiatalmente 
pero al alcanzar el lpic:e va taaando foraa e6nic:a, ••ejante al 
del conducto de loa inc1a1voa. 

Canino superior 

LoncJ1tud Total Prcaiclio 
LoncJl tud de la Rah 

IICIINro da conducta• 

Porc:antaje de -· Lateral•• 

26.8 -

17.] -
l 

181 
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PRINIIR PIIIMOLAR SUPIRIOR 

Aw,qu• loa preaolarH ae conaideun d len too un1rad1cul~ 

ree, el prl.Mr premolar auper1or u el Qn1co que tlene rala bl­

Hda en .aa de SO\ de loa caaoa. 

La bUurcac16n puede tener var101 upecto1, dHde una -

pequ.efta 1ne1nuac16n en el &pie•, con tendenc 1a ha ata aepararae­
haata toraar doa cuerpoa de rat:z, que abarcan todo el tercio a­
pical y a vecH un poco .a,. In ocaalonu la blturcaci6n lleqa-

1\aata •l tercio apical. Bl cuerpo radicular mayor eata colocado 

hacia el lado extreao o vutibular y el otro llacla Un9u&l o P! 
latino, eu a&a lntlaa relac16n la tiene con la ap6f1111 palati­

"~ del lluuo aullar. 

La1 caraa VHtibular y Un9ual de aabaa ralcu tienen -

aapecto trian9ular, concordando con la tonaa. c:ono(1e do la ras::.. 
RacUoqrÁf1c-nte la auperpoa1c16n de planoa no panaite ver da 

que una r ... de la ralz, porque una cubre a la otra. La con-­

vexidad de eataa cara• 01 fuerte en 1entido aeaiocUatal y puo-· 

den aer recta• c:ervicoapicalaente. Alll..baa auparficiea presentan­

ciortaa atnuoaidadea, y en general tienen doav!oa hacia meatal 

o diaul, aobro todo en el tercio apical, ain q\le oato cu.ble -

el concepto da la forma conoide~ 

Bn laa cara• proxillalea de ULba• raic:ea •• aprecia una­

aarc:ada cana.ladura que en ocaaionea l l119a haata el tronco o CU! 
llo. 

cuando la rafz no •• bifurca, •• ve c0110 l•inada o a-­
planada aeaiodiatal.mente y poca• vaca• no ae encuentra aiquiera 
una leve 1na1nuac16n de eata b1furcaci6nª Y aun c:uando eato •u.­
ceda conaorva aua doa cuerpo• de ralz ain aeparar1e, y eato aa­

confiraa con mayor trecuencia porque loa conducto• radicular•• 
ai91111n aiendo doa, aei\alando do ••te modo la oxiatencia do doa­
unidadea en la ralz. 

La cbara pulpar del primer premolar ea u,plla en Hnti­

do veatibulolin9ual, con un mareado achataaionto Maiodiatal. -

Loa cuerno• pulparu eatan bien lialtado1 y el veat1balar ea 9~ 
neralllante .a, lar90 quo el 11119Ual. leta ca.ara pulpar auele -

tar ubicada aoa1od1et4laente con reapecto &l d1 ... tro -elal de 
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la córona. 

ce.o ya d1j1atoa antar1ontent• el pr111er premolar t lano 

cloa cond1.1cto1 rad1culare1 perfectU1Gnt• 1ep1radoa y .a, o meno• 

c6n1eoa, El conducto palatino ea generalaente ah aapUo y acc! 

aible. 

Con frecuencia cuando la ratz no eata bifurcada, 101 -­
conducto• H fuai0<>an • dUtlnta altura de la rah, o lue,¡o de­

ccaanaar fuaionadoa •• dividan cc:,aplicando el acceso a loa &pi­

cea r&d.1C'\ll&rea. 

Priaer Premolar Superior 

Longitud Total Pr~io 

Lon91tud de · la Rdz 

-ro de Conductos 

Porcenu)e de RAD1ficac1onoa 
Apicales 

Porc:enuje de Raaaa Latera lea 

21.0 -
13.0 ,.. 

- 201 

l - 801 

41 

18 ' 

Priaer Pruiolar Superior 
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$11G1111DO PRBMOLAR SUPBRIOR 

La rah dal aeqwulo premolar aa a&a lar9a q11a la del 

prlaar preaolar, a11 aplaataaiento .. uod1atal ae acentúa da a­

Qn, HI coao a11 inclinaci6n hacia diatal, 

la 11nirradic11lar a11nq11e puede haber caaoa de rah bi-­

furcada. 
La ca.ara pulpar u alargada veat1blllol1ngualaente, co­

_, paaa en el priaer premolar. La• c:uernoa pul parea aon caal de 
la a1 ... l01191t.ud entre ai, a •-l•naa de laa cGapidea que ti! 

nen la •1..,. altura. 
El cond11cto aád1c11lar H Gnico y a11y aaplio en nntido­

veat1blllol1119ual, taab1'11 podemoa encontrar caaoa de bit11rcaci-

6n 481 c:ondacto, pero que vuelve a unirse en el apice, para te!,_ 

ainar en un aolo foraaen. 
El aq,:]ero apical u ligar-,,te inainuado bacia di atal. 

5eq11ndo ~remolar S11parior 

Longitud Total Praaédio 21. 5 -Longitud de la llah 14,0 -N-ro de conducto• - ªº' 
- 20\ 

Porcentaje de Raaiticacionea so, 
Apicalea 

Poccentaje de Raaaa Lat.eralea 19\ 

5eqwldo Pr..,lar Superior 
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PRDID IIOLIIII SUPIRIOR 

11 Priaer llclar Superior u un dl•nt• aultlrradlcular,• 

M trata d• 1111 ca.o d• trlfurcac16n. Loa tr•• cuerpo• de la ra• 
h utan wiidoa e11 1111 101<" tronco, el cual u 1111 priaa de ben 

cuadr&J19'1l&r1 au dlaenc16n -yor ea la watibulolingual. 

In la Wli6n del tercio ...Slo radicular y el terclo cer­

vical M lnicia la Hparc16n de laa trea ralee•, alelldo cada •• 
una de ellao plr-ldal y l-1nada. PreMnta doa cuerpo, radleu• 

larea en ve•tibular, una rata .. atal y u.na d1•tal, y un tercer 
cuerpo en lingual o palatino. 

La ra!z lleato-Veatibular •• de foraa ptraaidal, aplana­

da -•todtatalaente, en ocaatonea ••-:i• un qancho o una 9arra 
cuya ponte o l;iee •• auy aCJQdo y•• dlrlge liger-nte haela -
dUtal. 

La ralz D1ato-Veat1bular ca la ala pequeñ.a do 1•• trea 
en longitud y en dta..tro, non:aalaante ea recta, pero en oca­

atonea •• encuentra ltgeraaente C"Urvada on el tercio aedto y -
IIObre todo en el tercio apical, hacia ••tal en fonua de gan-­

cbo, ecao su volmaen •• pequeño, laa auperftc1ea aon ch1caa -­

tallbtb, conaervando en pequeño la mi.., proporc16n que la ra­

lz -alal. 
La ratz ¡,Ala Una •• la al• larga da lao tru. Se puede 

c:anatderar recu, aunque con frecuencia t011a la toma de gan-­
cbo o cuerno aon el Aplee 1na1nuado hacla veatlbular. Su diae!!, 

c16n -yor •• -alod11tal, a dlfernela d• laa doa ralee• vea11 
bularu, que aon -yoru wat1bulol1ngualaente. la de be•• u­
plla y de utreao e6nico y aiaetrico. La poa1e16n de eata rah 

a1rve de tirante de aoporte a la• otra• doa y•• puede decir­
que actua en foma de trlpode. 

La c1-ra palpar del Priaer Nolar Superior Uen• forma 
cubolde, baatante aapUa en aenUdo veaUbulollngual y eatre-­

cba -•iodlatalaente. Bn el techo tlene cuatro prolongaelonea­
que aon loa eueruoa palpar•• y aa orientan bacla cada una de -
las eGapid••, ....,len preaantarM poco deflnldoa, alelldo loa -­

vutlbularea al• largo• que loa Ungualea, aparent-nt• el ~ 
al..,,.aUbular ea el da largo. 
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ID •l fondo de la cavidad pulp1r puede verH clar ... nt• 
c..t. 1111a de lu entradaa de loa trH conductoa radicular••· 

La que correaponde al conducto p1laun0 ea circular o -
de fome eltptlca 9eneralaente, eata toma •• conunua • travea 
del conducto y tiene 1111 -yor d1""9tro ••1odiatal, Bn ocaaio-­
nea el conducto en el terc1 apical de la rata .. encurva hacia· 
veatibular. 

La enu..t. del conducto diatal, baatante ala peque~&, -

u tub1in circular y naca diNCt:-nt:e en el piao de la ca.ara 
i'Qlp1r, ••t• conducto en 9eneral H recto y de toma c1Undr1ca. 

Flnalaante la rah maa1oveaUbo.llar prHenta aucbaa va-­
r1ac1on.a debido • n anatcal.a ccaplicada, ae1 puea el conduc­

to ••tovaattbolar puede ••r recto y circular, puede ••r UD CO!!, 
dueto dn1eo y 11n,1y anc:bo, puede tener do1 orific:101 aeparadoa -

a la claara palpar, C'On conducto• uniendoae en for.:aa d• •y•, -

antu de teminar an 1111 aquJero Gnico. o bien puede per,oanecer, 
C0110 4oa candactoa radicular•• 1eparado1, terminando en doa ag~ 
Jeroa apical•• tUlbien aeparadoa. En ocaaionea ea toa d1entea -

paeder:i preMntar ha.ata cuatro raic:ea d1at1nta•~ 

PRIIIZR MOLAR StJPBRIOR 
Longit...S Total Proa6d1o 
Lon91tad de la Rah 

IIGaero de Condactaa 3-46\ 

Porcentaje -• Apical•• 
Porcencaje de -• Lateral•• 

P:f.Mr IIOlar S11per1or 

22.0 -

14.0 -
4-541 

67\ 

161 
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SEGUNDO 1101.AR SUPBRJOR. 

In la aayorta Je loa caaoa la raf1 del aegundo molar -
••ta trlfurc.ada, coao on al prt .. r molar, y 101 cuerpo• de la­

rata 9llardan la mlUIA pco1c111n, pero da luinadoo lo• vHtibll­

larea MalocU•talaente )' ala Juntoa. Pero pueden encontrar•• -
segundo• aolare1 con doa raicea, una rai:1 y h.aat• cuatro raicea. 

11 eapacio 1ntarrad1cular •• muy reducido y con frecu•!!. 
eta no u::iato., porque laa raicea eatan 110ldadaa entre ai. La -­

convergencia del t"rcto apical h.\c1a dtatal •• tUlbtén una ca-­
racterlattc• noraal en eate diente~ 

La ca.ara P"lpar dal ae,;¡llndo molar tiene caracter1ot1-­

caa •-Jantea a laa del prJ.aero, pero c:on diJNna1onea da pe-­
queñaa, au.nqu.e en oc:aaionea laa dialnatonea del techo al fondo­
aon aayorea en el segundo que an el priaero, encontrando•• a -

•nudo la entra4a del eoadacto diatoveatibalar mi• cerca a la -

dal conducto -•1oveat1hu.lar, aa1 c:amo loa conductos en cmapar! 
c16a con el priaer molar. 

Encontraaoa frecucmtmente tre• conductos radlcularea, -

ar;mque no •• rara la faa16n de loa do• veat1bularea, conatitu-­
yendo un conducto baatante upl1o. 

5eCJundo llolar Superior 

LotlCJi tad Total Prcáclio 
L<mCJ1t11d de la 11&1a 
ll1laero da Conductoa J - 461 

Apical•• 
LateralH 

Porcm,t.aje de -· Porcentaje de -. 

20.7 -
13.5 -

4 - 541 
671 
16\ 
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INCISIVO CIIITIIAL IIIJl'IIRIOR 

La rah de Hte diente H llnic:a, rec:ta y da fonu plro­

aJ.dalo la reducc16n Ma1od11tal •• tan marcada que en ocaa1o-­

naa puede ..Sir la aitad del di&aetro labiolingual. 

La ba .. de la piruida eata en al cuello y la c:ilapida -

an el lpice, al cual H diri9a diac:retuante llac:ia dUtal c:oao­

lo bacan nonu.laente tod•• laa raicea, tubien en c1erto1 ca10a 

tienen una ligera 1na1cuacidn hacia veatibular~ 

Sua cara• labial y lin9Ual aon convexa• en Ulboa aenti­

doa paro an fonu ala acentúada an Hntido aeaiodiatal ya quo -

au di ... tro ea ala c:orto. 

Laa cara• proxiaalea aon auy .... jant.ea entre ai, do -­

foraa t.rianc¡ular, aunque do auperf1c1e aaayor que laa otra• doa. 

PreNntan una deprea16n en foEDA de canaladura longitudinal en 
Cfl&i toda au .ztenci&n. 

La ca.ara pulpar tiene la toma oztorior dol diente, en 

la porc16n C'Oronaria o tacho cata aplaatada lab1ol1nqu&l.ment.e, -

atondo ancha en Hntido •aiodiataL. Ea la ca.ara pulpar ala P!. 
quaña da todo• loa diantea. 

Bata ca.ara H continua 9radualaente con el conductor! 
d1c:ular, ain podar Htablacar un limite prac:iao. 

Inciaivo Central 

Lon91 tud Total Práaedi 

Interior 

Longitud de la Rah 
!1111Nro da Conducto• 
Porcentaje da-.. 
Porcentaje de -.. 

l - 601 
Apic:alea 
Lateral•• 

20.7 -
11.9 -

2 - 'º' 21.61 
10 1 
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INCISIVO LATERAL INFERIOR 

La ut: del lnclalvo lateral inferior ea de fo.,.. y po­

a1c16n 1gualoa • 14 del inc11ivo central, con la d1fernc1a que­

tlena doa 101l!aetro1 m.11 de lon9itud. 

Puede preHntar mayor lncUnaci!ln del tercio apical ha· 

cla diltal y taabién oxlaten raro, CHOI de bifurcacl!ln. 

La cllu.ra pulpar taablen •• da la ala.a forma exterior­
del diente, pi.ro de mayor volumen en el lateral que on al con-­

u-al. 
Presenta un conducto achatado en sentido me11odiatal, -

pero en oca1ones baat.anta 4D1pl1o labiolingual.Dente y debido • -

esto al9una1 veces •• llegan a encontrar doa conductos radic:ul! 

rea, W\O ~ablal y otro lingual, loa cuales ae unen en el lp1ce, 

cuando no hay bifurcaci!lr.. 

E1to1 doa conducto• suelen calc1f1carae a aedido que a­

vanza la .c!ad del paciente, 1.Jlpidiendo debido a eato el acceao­

basta el tercio apical 

Inci11vo Lateral Inferior 

!.on9itud Proaédio del Diente 
l.o"9itud de la Ralz 
Nl!:,e~o de Cond.,ctoa l - 601 
Porcenta]e de Rama• Apl<-alea 
l'orcentaje de Ramas LateralH 

lnc1•1vo Lateral 
Inferior 

22.l am 
12.~ am 

2 - 401 
21.61 
10 \ 
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CAIIINO IIIPBRIOR 

Noraalaente el Cenino Inferior H b1f11rca o tr1f11rc•, -

prH•ntando verdadero• probl•u en cuo• de trata,uonto endo-­

d6nt1co o d• exodonci•. 

La rala de eate diente ea de aayor d1a..tro labiolin9"41 
11 tercio c:ervical u cui tan apllo COIIO la córon•, el tercio­

-io o c:uerpo de la rala e• del aioao dia-tro que el tronco.­

El lplce ee 1na1nua en aucba• ocuionu hacia diatal y un poco­
lwlcia lingual . 

La cara labial de la rah tiene foraa de tr1'nc¡ulo U6! 

c:al••, auy convexa -•1od1•talaente y aeno• en Nntido cervico­
aplc&l. Alquna• vece• podao• encontrar una peq11eila depru16n­

a todo lo larc¡o de eata cara que puede atribuir•• a un princi-­
plo de bifurcaciOn de la ralz. 

La cara Unqual ea iqual que la labial pero =la an901-
t.a. Laa cara• proxtaalea aon de auperficie mayor que la1 ante-­
riorea, No tiene foma tri&Jl9Ular aino de flama, c:onaecuenteme!l 
te en alqunaa ocaaionea el di&motro mayor n o eata en el cue­
llo del diente, aino en pleno cuero de la ralz, o ••• en el ter 
cio -io de hta. 

La cbara pulpar •e caracteriza por 111 aarcada u¡,Utud 

ve1t1bulol1nqual, •-jante a la del canino 111perior, y •• pre­
Hnta estrecha ~e11od11talaente. 

Tiene tub16n un aolo conducto, pero 111 !>1furcaci6n u­
.a1 frecuente y 911 rah al 1qual que la del canino S11perior, P! 
ro 811 b1furcac16n u =la frecuente y 111 ralz al iqual quo la -­
del canino 911perior H .a, larq• que 14 de lo• 1nc1aivo•. Pue-­
den uiatir ca90a de doa conducto• c011pletaente ae~adoa, au~ 
que par lo 9eneral la b1f11rcaci6n •• produce a la a1ted de la -
rah. 

Canino Inferior 

Lon91tud Total PraÑdio 
Lonq1tlld de 14 Ralz 
IIIIMro de COnd11cto1 l - 601 
Porcentaje de RDaa ApicalH 
Porc:entaje de RDaa Lateral•• 

35.6 -
15.3 -

2 - 401 
)91 
12, 
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PRIMER PRDIOLAA INPIRIOR 

El Priaer Pr•olar •• un1rradlcular en la mayorta de -­

loa co.aoa. Su rala noraalaente •• do forma apl4nada en 1ontido­

mea1ochatal. en au tercio medio~ El tercio apical •• r~ulanaan. 

te conolde c:on una pequeña 1n11nuac16n hacia diatal. 

Cu4ndo 1e bifurca lo hace de tal m.anera que •• coloca -

una raaa en el lado vestibular y otra mi• corta on lingual. 

La Cimar& Pulpar •• auy aeae)ante a la del canino, •• -
tan aolo una uapliaclen del conducto rid1cular .. Solo oraaent.a -

un cuerno pulpar, el vestibular ya que el lingual ea étimero, -

a11 C"CDO el techo pulpar. 

Bl Conducto en un corte tranavoraal ~ ea radando o hel1-

c:o1dal de veatibular a lingual: lon91tud1nalmente ea de forma -

conoide y recto como corresponde a la ralz ~ 

Prt.aer Premolar Inferior 
La191tud Total Promedio 
Long 1 tud de la Ra!z 
N&lctro de conductos 

Porcentaje de Ramas Apicalea 
Porcentaje de Rulas Lateraloe 

22.4 
14.6 

l -
2 -

441 
17\ 

--97' 
31 

Canino Interior Priller Premolar Interior 
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SIIGUMDO PREMOLAR INFERIOR 

LA ra!z de eate da.onto pod.rl• decir•• que •• una ropeti• 
c1&n de la del primer praolar, con ala dilaetro en el tronco y­

..., poco ala de lontitud, 

N11y rara vez exiat• bif11rcac10n de la rah, 

Ea l.aportante tener preHnte la cercanh del 8pice de •! 
te d1ent• con el a9ujero Mnton.tano, que caau.naente M encuent.ra 
a do• o tree ailiaetroa, lln poco hacia abajo del 8p1ce, eeto pa­

ra evitar Accidentee o poaiblea c011pltcac1onea .. 

!.a ca.ara p11lpar tiene la forma externa del diente y ••· 

a:uy parecida a la del prlllttr pr•olar: oata perfect-nt.e bien -
Uauada ea lo que reapecta a loa cuernos p11lparea veatlbuar y­

liaqual. 

Bl conducto Radicular u uplio en el tercio aedlo de la 

ralz y N reduce en el tercio ap1c•l. Puede canatderarae que en­

prcaed!o n luz o contorno interior •• circ:alar. El foruen eat.a 
colocado nora.al.mente hacia cUaul y en ocaaionaa exiaten fora11• ..... 

Segindo Praolar Inferior 

Long1 t11d Total Praoidio 
l.oft91tlld de la Ralz 
RG:oero de Conducto• 

Porcentaje de -· Apical•• 
Porcentaje de -• Lateralu 

Segundo Preaoral Inferior 

23.0 -15.0 -l - 901 
2 - 101 

491 
201 
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HDIIR NOLAR INPBRIOR 

La rala del Pr1Mr Molar Inferior Hta coepuHta por un 

tronco que M bifurca en do• cuerpo• radicular••· El tronco 1n! 
cia au b1furcac16n caai iraadiat-nt• del tronco cervival y la 

coapleta a unoe tr•• o cuatro •11 Úletro• de '1, 
Loa cu•rpo• rad1cv.laraa •• colocan eno en uaial y otro 

en diatal. 11 Maial ea .aa vol-inoao y de .. yor lon91tud, a1-

de aproa1-d-nte 8 • en aentido veat1bulol1n9Ual, ••porta~ 
to de foraa 1•1nada, ea curvada en fonu re,¡ular hacia diatal, 

conaerva la a1 ... d1aenc16n ••1od1atal dude el tronco haata -

-y cerca del lpice. La uplitud veatibulolin9Ual de ••ta ra1z­

fac111ta la u1atencia de doa conductoa radicularea noraalaente. 
L.a ralz diatal dol priaer molar interior ea aenoa volu-

11.1.nou en todo& loa nnt1doa que la meaial, puede aer recta o -

1Dcl1nada hacia diatal, de cervical a apical, pero •• le eneue!!. 

traen ocaaionea en foma de gancho, con una curvatur~ ha.eta -­
di.atal, en la a1-.. fol'1U que lo hace la ratz aeaial ~ A vece, -
puede tener una 11qera convergencia, acercando•• loa doa terci­
oa apicalea, ain ll~ar a tocaratto 

Rara vez, M encuentra una tercera ralz, y cuando eato­
sucede •• preaenta en diatolir19Ual y ain una d1recc16n preciaa. 

Y nomalalnte la ralz diatal presenta un aolo conducto. 

L4 ca.ara pulpar •• preaenta bien limitada, con aua pa­

red•• veatibular y lingual frecuent•ente paralela•. Loa cuer-­

no• palpare• en el techo de la cavidad pu.lpar correaponden uno­
por cada cdapide, a:c:eptundo loa do• veatibularoa, el central­

Y el distal que con frecuencia eatan unidoa. 
En el piao de la cavidad pulpar Hta la entrada de loa­

conductoa radicularea, que correaponden doa p&ra la raf.z aeaial 

y ano para la di atal. 

Reapecto a loa conducto• radiculerH pode1101 decir que­

la ratz Maial preNnta doa cond.uctoa, aunque con al9W1a tre--­
cuencia M obHrvan todaa laa veriantH de fua16n y blfurcaci6n 

conoc:idaa .. 
Generalaente el conducto Maiolingual •• .aa recto. en-
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tanto qu.e el conducto maeioveatibular tiene una curvatura veat~ 
bular ala pronunciada. En ocaaionea puede uiatir en la ratz •! 
alal un 1010 conducto on lugar de d01~ 

La rala diatal ae proaenta con un conducto Gnico, caa1-

1t•pre 01 ancho en aontido veatibu.lolin911al y qeneralaento con 
~i\o doble al de loa Maialoa, 

Prl.aer Nolar Inferior 

Longitud Total Proaedio 

Longitud do la Rah 

NGaero de Conducto• 

Porcentaje de Ramas Apical•• 

Porcentaje de R.ulaa L&t.erale1 

Prl.aer Nolar Inferior 

21.0 

13.l 

2 -

l -
4 -

73' 

131 

--201 

761 

" 
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SIGOIIDO 1101.M INFERIOR 

LA rah del Se<¡\lndo Molar N puede decir que H \lna re­

dac:c:U!n da la fome del prl.Mro, pero al hacerlo ua9era laa -­

curvaa, concavidad•• y convu1dadea. 
El aapac1o 1ntrarrad1cular •• .aa pequefto. LA• ra1cea -

uab1in una -•1al y una diatal, aon .a, deaviadaa o inain\ladH 

hacia di atal~ con frecuencia M encuentran un1daaen un aolo --­
tronco ricUcular y conMrvan el aurco que aarca au b1furcac16n~ 

En ca110 de ra!z Qnica, 9eneralaente •• recta y c6nica. 

LA c ... ra p\llpar H •-jante a la del priaer 110lar, de 

aenor dl.Mnci(ln lateral, pero de -yor lo1191tu4 entre piao y •! 
cbo, aon cuatro 101 cuernoa pulparea eon direcc16n a cada una -
de lH cGspw!H. 

Cada cuerpo r.Ídtcular tiene un conducto, pero •• encuen. 
tran caaoa en que la ratz Ma1al tiene do•~ Cuando el conducto 

ea Gnico Hta ea "'"Y aapUo y en fonaa de -do. 51 hay f\lai­

&n de loa cuerpo• radicular•• ¡Nade uiatir proporcionalmu~to,­

un conducto solamente bastante •plio. La proa1c16n del lpic~ -

an -· raicea H •1-pre hacia diatal. 

Se<¡w,do Molar 

L01191tl1d Total PZ'CIÑdio 
LOngitud de la Rah 
NGaero de Cond\lctoa 
Porcentaje de -• 
Porcentaje de -• 

Inferior 

2-201 
Apical•• 
Lateral•• 

3-761 

a.v,md0 IIOlar Inferior 

19.8 -
12.9 -

4-41 
731 
131 
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CAP I TOLO 111 

11 inecnaental ocupa 11n lugar muy J.aportant• para la -

reaUaaclOn da tlcnica ainucioaa y adacuada en el tratDlanto -

endodOntlco. TUlbian H da J.aportancla Mncionar que en OCHlo­

n•• la habilidad del operador r-i,laza con hito la falta da -

alqun inatruaento, pero en 9aneral la t6cn1ca operatorio •• de­

ea.rrolla con aayor rapidez y prac1e16n cuando ae tienen al al-­

canee de la aano todo• lo• 1natnaentoa o el ... ntoa aecuarioL 
Cada paeo de la 1ntarvanci6n andod6nUca nacaeita da -

lne~tal deteralnado, HterllUado y dlatrlbuldo a,rpeclal-­

-nte para su Mjo.r c:onaervac14n y uao. 
11 lnaCrlllNntal uaado en lndodoncla n puede claalf!c,ar 

tcaando en C'\lenta su uao eapeclfico dentro del tra.t.uiento. A-­

clararl que alguno• de eat.01 inatrumentoa •• utilizan en otraa­
r ... a de la Odontol09!a, pero •• aencionan CCDO inatruaental -­

-...S&ntlco porque H 1.mpoalble proaclndlr de ello• y real1zar­

WI buen trataúento de conducto•. 

IBSf..-TAL PUA DIAGIIOSTICO 

Dentro de aacl Mncionar6 an Hpajo, pinza para al9odon, 

aplorador y cucllarilla1 ene lnetr,aental •• uaado pare la ln! 

pacci&n da cuelquiar Upo de atecci&n bucal. In lndodoncia •• -
laportanca que durante la axploraci&n de una cavidad con ca-­

riH profUDde,· la• cucbarillaa Han lo auHclent-nte Uloaaa­

para r...,,,er la danelna dHorganiaada o rel>landeclda. 

Para al diagnoeCico pulpar o pariapical, H ocllizan e­

l-toe para la apllcaci&n de trto o calor y el Pulp6ntro 1-­

lictrico o Vitaloaecro. 

11 palp(aat.ro 11fc:cr1co aida le reacc16n aanaielva a -­

una corriente ellctrica que puede prt.aer-nte pasar a t.r.,,.a -

da ona capa da aaalta reaiacnca, •• por aeo qua ancre ala --
9rueaa aaa la capa da eaalca, uyor Hrl la corrianca nace-



rla para producir una rHccl6n, . 

In el Mrcado hay actualMnte clneo o eeie P\llpaaetroa­

Bleetrlcoa, pero el que alrve de utinder y ea con el que H 

coaparan otro• aparato• ea el Vltalcaetro de Burton. 

Entre loa el-ntoa para la apUcaci6n de fr1o o de ca­

lor ten...,• el hlelo·y la 911tapercha caliente, loa eatlauloa -­
tlraicoa aon unica..nte eficacu para ••bor ai hay 1nfluac16n 

pulpar, debido a quo no H puede aNCJurar que loa dientea no""! 

l•• con v1tal1dad no van a reaccionar a laa pruobaa tlnaicaa, y 
por otro lado aolo ae obtendrln reapuut.aa poait1va1 y ne,¡¡ati-­

vaa a loa eatllluloa. 

Y f 1nalaent• un e 1 ... nto que •• de gran 1aportanc1a, P! 
ra detenainar el ndmero de raice1, lon91tud aproxiaada, eatado­
probable del perilpice, etc., ea h1 rad1oqratla 1ntraoral. 

INSTIIIIIIEIITAL PARA AHESTESIA 

El 1natruaental que •• utiliza para aneate11ar en Endo­
doncia ea igual que en toda• laa ruaa de la Oclontologia y•• -
compone de: 

11 Jerin9u Netilicu 
21 SolucionH Anaathicu de diterentu tipo• que .. deben 

elegir de acuerdo con laa neceaidadea y caracter11ticaa del ca­

ao. 

rea. 
ll Agujaa corta• o Largu Deaecllablea de diforentu e-•2 

41 Plllverizadorea y Pcaadu de Aneatuia T6pica. 

INSTmMINTAL PARA AISLAR BL CNIPO OPBRATORIO 

Portadigaa. 

S. le llua t.aabién arco o baaUdor. Paraite ajuat.ar el 

dique de 9 ... o diqua da caucbo, peraiUendo un trabajo c:6aodo­
y un punto de apoyo al operador. Bn el Mrcado hay diferente• -
tipo• de arcoa, y loa qaa Mncionarl en NCJUida ann loa ... u•! 



la da nU6n radiolucido, .. n-­

tiane el dique alejado de la cara,•• .aa traaco, aaco y como­

do1 no nacaaita un pafto abaorventa, Dabido a que•• radiolucido 

puede quedar•• pueato cuando ae teman radiograflaa del diente -
ain utorbar la i.aa9en radiogr&Hca, Una de aua ventaju .aa 1!. 
portantu H que ale]a al aire naaal del caapo operatorio y re­

duce con Hto al •lniao poaibl• la contaainaci6n por utatUoc2 
coa n•aalea. B•t• arco •• cerrado y eata indicado en cualquier 
trataaiento de c:ond.uctoa, aunque au indicacidn especial ea en -

dientu poatarioru. 

Arco de Yoan9.. Ba un arco 1Nta11co en forma de •o•, ! 
bierto en au parte aupuior y con paquai\aa eapi9H aoldadu • -
au alrededor para ajuatar la 9cma en tenai6o. Se manipula con -
facilidad paro u radiopaco y pueda anular una parta importante 

de la rad19ratla, 

Arco Viaifrani. b muy parecido al arco de Younq, ~ 

bien tiene fonaa. de •u•, aolo que este •• de pliatico radioluc! 
do. 

!!!!e!!!.!!!!!!..:. 
El dique •• preaenta en diferntea tamaños, eapeaorea, y 

coloru. Bn qeneral al dique que •• reccaienda, ya que •• pueda 
uaar en cualquier diente •• al de qroaor mediano. Bate Upo de­
dique proporciona un nllado hez:úUco ain tener que usar Uqa­

duru de hilo alrededor del diente, no ae dHqarra con facili-­
dad y protege may bien loa tejido• blando• cercanoa. 

11 tono claro u obacuro del dique H c:uuti6n de quato, 
aunque la mayor parta da loa dantiataa prefiere al obacuro, ya­
que brinda un fondo contraatante con el diento claro. 

El dique n pueda adquirir en rollo• da 12 a 15 co. de­
ancho,. para Hr cortado al t.aaafto deaeado; y taabtan en trozoa 
precortadoa y eavaaadoa de 12 X 12 co., do 12 X 15 co. y de -
15 X 15 aa. 

Laa ventajH del aao del dique da hule ao1>, 
11 CJ:'H un capo operatorio aaco, Uapio y eatar111aabla. 



21 ftoteve al paciente de la upiracidn de rHid110• d• -­
dientH II obturacionea, bacteriu, roatoa pulparH necrdtico•­

e inat~to• o uteri&lea. 
31 Prcteje al paciente de inat.rullantoa rctatorioa o de -

...,.. que pueden cauaar alv,1n tra ... t1aao durante la unipula-­
cidn en loa tejido• blandoa. 

41 Bl1111na lu aoleat1aa que ocaalona Htar caabiando co!!. 
tinu-nte loa rclloa da al9oddn. 

51 Bl1aina lu aolHtiaa y el entorpec1aiento da la vlai­
en, prodac1daa por la le09ua y carrillos. 

Bl dique M encuentra an el .. rcado -quetado y Ht! 
riUzado, o taabi,n •in eatar1liaar. 

Perforador. 
Ba al inst.r1aento que M utiliza para hacer agujeres -

circular•• en el dique. Se ••••l• • un alicate: \ino ele aua -­
braaoa termina en un pun:16n, y el otro en un diaco con p1:rto-­
rac1on•• da d1at1nto tauaño. Al juntar o cerrar loa brazo• del 
perforador, al panzdn opriae el dique contra el agujero el991-
do, perforlndolo, el taaallo de la perforacidn Hrl en funaidn­

con •l diente que •• va intervenir, y ao h.arln tanua pertor•­
cionea c:cao diente• •• vayan a a1alar. 

Portag.rapaa. 

La• pinzu porta9rapaa o Portaclaapa, •• un inat:ruaen­
to qae airva para detener laa 9rapaa y ajuatarlaa a loa cua-­
Uoa de loa diantH. Loa brazo• tienen una pequeila prolo:19aci­
dn perpendicular a au eje aayor, con una levo deproaidn donde­

calza lar ... horizontal de la 9rapa. 
Podeaoa encontrar en el coaarcio diatintoa a6deloa, -

con algunH variante• en la forma y dispoeicidn de loa brazos. 
Laa .aa conocll!aa y que c:,aplen .aa aatiafactori ... nte 

au ccaetldo aon lude tipo llllh y laa de tipo IYory. 
Laa de Tipo Ivory preaentan en loa utraoa unaa pro-­

lOD9acionea en forma de pie, que peralten ejercer fuerza en d! 
reccidn 9ln9iv&l para hacer pasar la 9rapa ala all& del ecuador 
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al diente hacia lH retencionea proxialllH. 

La• pinua de Tipo Aah preaenun en loa utnaoe de aue 
braaoa una curvatura que peralte Hlvar al borda inciHl, ade-­

.aa proporciona u.n punto da apoyo para la rotaciC!n anterior y -

poaterior de la qrapa. 

~ 
Lu qrapaa aon -•ilo• inatr,mentoa de diaUntaa for­

aae y tuañoa, qua eirve para ajl18tar al dique en el cuello de­

lo• diant•• y aantaaerlo an poaiciC!n. 
Batan foraadadaa da u.n arco -uuco, con doa paquai\aa­

r-• horizontal•• de foraa -:,anta• lo• bocado• da la• pin­
zaa par a exodoncia, ••t:a• rcua pueden prolon9arae lateralaen­
te C:OD aletaa. que paaan por laa córonaa de loa diente• y•• a­
daptaan en al =•llo de loe aiao• det>ido a la accidn del arco -

ellaticoc La.a aletaa •• apoyan aobre la 9caa1 caai toda• las -
9rapa1 preNatan una perforac10n en cada una de aua raaaa donde 
ae introdocan loe atremoa del portaqrapaa. 

Un ju990 b6a1co de cinco o Hia grapa• penaite, a la -­
aayor parte da loa operadorH colocar qrapa y dique en la aayo­

ria de loa diente a, aunque loa odont.610901 -'• experiaentadoa -

reunen una colecc16n ala n1111ero:a y 9eneralaente utilizan un t1 
po da qrapa para cada diente. 

Bn al coadro a19uiente ff propone 1111 surtido afoÚIO de­
qrapaa para cada dienta. 

D1entea Superior•• 

I. c:antral 
L Lateral 
C&nino 

Praaolarea 
Molare& 

Uiantaa Inferior•• 
Inciaivoa 

e&ninoa 
Praolarea 

Ivory 0 C! 2, Aah 811 y 9 
Ivc,c,y 00 y Aab 9 
Ivory 2 6 2A 

Ivory 2 6 211, s.s. llbite 27,20 

Ivory 3 6 4, U 6 UA, Aab 8A 

Ivory 0 6 00, Aab 9 

Ivory 2 6 2A 

Ivory 2 6 2A, S.S. llhita 20 
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Ivory U, 13, 14 y 14A, Aah --

8~, s. 8. llhit• 18 

Loa diento• con g1roverc16n, parcialmente erupc1onadoa, 
ul alineadoa, ul fonaadoa, fractu.radoa, heaiaaccionadoa, ex•­

cepcionalaont• 9r&nd•• o pequoi\oa o bien con cariea 9randea PU! 
den plantur probl•aa, 

En cualquier caao, aeqO.n el tipo de grapa, con aletea o 

ein ell&a, el diente por tratar y loa problaaa que pueda pre-­

sentar al colocar la grapa, o la t6cn1ca acoatuabrada1 la colo­

cac:i6n de 9rapa y dique, podrln hacerH Hgdn loo treo altodoo­

que a cont1nuac16n -ncionar61 

ll Colocar la 9rapa y el dique al laiao U•po. 

2) Colocar pr!Jlero el dique y luego la 9rapa. 

3) InHrtar la grapa para hacer deoUzar el dique bien 1~ 

bricado por el arco poat.erior y por debajo de cada aleta late-­

ral, haata ajuatarla cen•icalaente. 

Rilo Dental. 

se util1aa para bacer la l19adura de lo• d1enteo aUla­

doa por la 9ma, 1.apidiend.o que eata •• deaplace aobre la coro­

na del diente, pero •• uaa eapecialaente, para verificar loa -­
cont.act:oa ante a do colocar el dique 4 , 

Eyec:tor de Saliva. 

cualquier eyector de aalive eeteril1zable , duechable­

•• Útil, debe colocarae aieapre debajo del dique, eato e,.•ita la 

poeible contaa1naci&i del cupo operatorio. 

DISTIIUIIDft'AL PARA REALIIAJl BL ACCESO Y LOCALIUCION DB-

1.08 calDOcro& 

In lndodonc1a H uea la aayor parte del 1natnmental u­

tilizado en la preparac16n de cavidadee, tanto rotatorio coao -
aanaal, pero aiat.en otro tipo de 1na~too d1Nftadoo anica­

MDt.e para la preparec16n y obtllraci6n de loe condac:too. 
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!!!!!!.:. 
Podeao• encontrar flre••• redonda• de tallo lal'90, alden 

28 -. eatu aon auy taportantea en Endoclonc1a, porque peralten 
una v1a1b111dad Optiaa y plladan penetrar en ca.ara• pulpan,a -­
profundu con facilidad. 

Lu freau piriforaH o freua de llau da diferentaa -
cal1braa o taulloa, Htan 1nd1cadaa para la rect1f1cac16n y .. -

pl1ac16n de loa conducto• en au tercio coronarloº 

Lea freau o Taladro• de GatH tienen un tallo largo y­

flexible, taab1,n aon ... y utilH en la roct1f1caci6n de la en­
trada de loa conducto• .. 

Sondea Llua. 

Se lea conoce tu.b16n CCDO explorador•• de conductoa, -

H fabrican de dlatintoa callbrH y IIU funa16n .. , al hallazgo y 

recorrido de loa conductos. 
Son utilH para comprobar la peraeabi Udad de 1 conduetQ. 

loa escalonea, hOllbro1 u otraa d!ficultadea que puedan preaen-­

tarH, y tambien para e1r:,lorar laa perforacionea~ 

INSTIWIIEIITAL PARA LA PREPARACION DE LOS CONDUCTOS 

La finalidad de Htoa inau.ment01 H 11.mpiar, enaan--­
cbar y allaar las paredH de loa conductoa, por medio de el li­

udo de Htos y utilizando movim1entoa de ia¡Nlai6n, rotaei6n ,­

vaiven y t.racc16n. 

Loa inat~ntoa da uaadoa aon1 li&aa, enaanchadorea o 
eacariadorea, t1ranerv1oa, 11.aaa Beldatr011 o eacofiadaa y U.11&1 
de p6u o de cola de rat6n. T .. bien ae utilizan inetnmentoa a~ 
cionadoa por 110tor, ajuatablea a un contrángulo. 

Loa in1tr111Nntos .. nualea H fabrican de acero caaCln o­

acero inoxidable y prHentan doa tipoa de unqo que aon 1 

al Nanqoa COrtoa o Tipo 8, que pueden aer de pllatico o de 

•tal. 
bl Nanqoa Largo• o Tipo D, un1c-nte de !letal. 
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Ant19..-nte loa inat...-ntoa endod6nt1coa no tenlen t! 
MIio ni fonia utandaruadoa, el aiat-.. de n-rae16n era ar~ 

bitrario, no habla unifol'llidad de pr09rea16n de un inatrumento• 

al ai9uiente y no habla una rolaei6n confiable entre loa inatr!! 
aentoa y loa aaterialoa de obturae16n on tlrminoa de foraa y t! 

MIio, a eate inatruaental M le conoce eoao inatnmental Upo -
•1.• o convencional .. 

Fue debido a loa probl...,a -que oeaoionaba eata aituac1-

6n que en 1955, M introdujo una nueva Unea de inatrullentoa y• 

aaterialea de obturae16n utendar1Hdoa. 

Eato •• q\101 

1l se UeqÓ a un acuerdo aobre el di ... tro y la conieidad­

para cada tamaño de inac.nmanto y a.iterial d~ obturac16n. 
2) Se ideó una f6r=ula para el auaento c¡raduado de un ina­

tr>aento al aic¡uionte. 
l) se e1tablec1ó un nuevo •iat ... de au:morac16n de los 1n! 

t...-..ento1 ba1.1do en el d1úatro de loa m1moa. 

El aiatema de nua•=•c16n va dol 10 al 100. 

Para determinar el d14:Nt.ro •• baaaron en el dilaetro -

del extr-, de 13 parto activa, denominada dibetro l (D1>, -­
que aide decilllaa do aillmet.ro, y cor=iendo doade cate punto a -

todo lo lar90 de la hoja de trabajo, haata alcanzar au parto -­

poaterior o D2, que u al Uoc¡ar a loa 16 - a partir do o1 , • 
a .... ntando 0,02 ,.. por aillaetro de lonc¡itud de la boja. 

La longitud eatándar de loa inatruaentoa •• de 25 -. -
deade la panta Mata el u.n90, aunque podaaoa encontrar taabion 
inetruaentoa de 21 y 31 aillaetro•. 

Loa requ.1a1toa para loa inat.ruaentoa eatandarizadoa ae­
eatablecieron con relac16n a: di&aetro, lo119itud, reaistencia a 

laa fractura•, ri9idez y roaiatctncia • la c:orroa16n. Eato• re-­
qulaitoa M aplican unic ... nte a loa lnatruaontoa de tipo "lt" y 

no aa1 a la1 1111.aa Bedatrom, t1ranerv101 y materialea de obt.ur!. 
c16n. 

T-ién exlate un 6dic¡o de eoloru para identificar el· 



51 

t_llo, 

10 • Violeta 50 - MAr11lo 120 - Aaul 
15 - Blanco 55 - Rojo 130 - Verde 
20 - llllarlllo 60 - Aaul 140 - NA9ro 
25 - Rojo 70 ·Yarda 
JO • Azul 80 - Na,¡ro 
]5 - Yarda 90 - Blanco 
40 - lla,¡ro 100 - MArillo 
45 - Blanco 110 - Rojo 

A cont1nuac1en llllblart en forma particular da cada uno­
da loa inat.--ntoa uaadoa en le preparacien del conducto radi­
cular: 

Tiranervioa. 
Son instru:aentoa de acero cCIIGn, •• !abrican en var1oa­

eal1bres'l extr.1!!noa, t1n01, medianos y grueao1, encontramoa mé, 
deloa cortoa do 21 = y largo• do 28 -· 

Loa tiranervioa son 1natruaento1 c6nicoa, con pGaa afi­

lad.a• triangular••, que aalen hacia atuere y ab4Jo del tallo -­
pr!ncipaL 

Se lea conoce ta.b16n ccao aondas barbada.a, y ao usan -
principalmente para extirpar la pulpa vital, o HCH taabi,n H 

•plea para aflojar residuo• de conducto• nocr6ticoa o para re­
tirar conoa de papel o bolitu de algod6n dan co:1ducto. 

latoa 1natruaento1 deben aer de excelente calidad y te­
ner cierta flex1b1Uded, para adaptar•• a l•• diferentea curva­
tura• del conducto. Se reCCDienda uaar WI tiranervio para cada• 
-urpac16n, ya que au• pllaa pierdan rapid ... nte au filo y co-­

rren. el rie1190 de !racturarsee 

EnAncbadorH • 

Bate inatr,monto poeea. auperficia activa de corte a lo­
lar90 del bordo da la oapiral, te .. inando en fon,a de lanza 

tri&nc;ular. 
Aaplia • l conducto, actuando en trH tlapoa, illpulai&I. 



PreMnta uno• Hpiraa que lea liaaa y por lo tanto ea­
a&a flaible, debido a eato y junto con lu aondaa barbadu,aon 

loa ujorea inatruaentoa para deacaabrar y el1a1nar, loa reatoa 

de polvo o barro dent1nar1o que pudieran baber dejado lea liaa~ 
11 enaancbador eata indicado pr1nc1palunte an conduc-­

toa y de acc16n o luaen cirC1>lar. 

~ 

Son inatruaentoa deatinadoa eapecialaellte para el ali~ 
do da lu paredea del conducto, aunque contribuyen taabiln a au 
enaanclullliento. Se fabrican doblando un vbtago cuadrangular en 

toma de aap1ral, ala cerrada que la d• loa enaancbador••, con­
llU extremo tera1nado en punta lquda y c:ortant.e. 

Su trabajo activo da •pl1ac16n y aliaado •• logra en -
doa ti-po•z uno auave de 111pula16n y otro da tracc16n o retro­
ceao da fuerte, apoyando el inatnaento aobr• laa paredea des­
conducto, procurando en eate aoviaiento de va1ven ir panetrando 

paco a poco en el c:ondu.cto Mata alcanzar la un16n c-ntodent! 

a.aria. 
En la actualidad la• 11118• de bajo calibra han deaplu! 

do a laa aondaa 11Ha en el hllllaz90 de loa oriUcioa de condu!c 
toa eatreclloa y la exploraci6n de loa aiaoa. 

L1118a de Cola de Rat:6n. 

Eate inetnmento •• hecho en SU1&a, •• de ac:éro templa­
do, blando, au tallo va reduciendo poco a poco an di'-t:ro hila­
ta tenainar en una punta exploradora redonda, en contraate con­
la punta triangular del anaanchlldor y de la 11118 ccaGn. PreHn­
t.a unaa saliente• activa• en foraa de eapolonea, colocadas de -
-o alternado y auy pr6oc111aa una a otra, y prodl,een una acci6n 
da raapado cortante. 

Ba muy util para enuncbar condactoa mu.y eatrecboa, en­
foraa ah dpida, ain -bargo no debe aar Dt111u&!o al no H hll 
creado una vS:a para él. &l 1n•t.nmento no debe •ar 91rado, aino 
-jado, jala&!o y retirado d•apu•• da cada 1ntrodacc16n, •• a-
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connja ut111Hr de preferencia una eubetancla Uquida para fa· 
cU1tar la acc16n del 1net~nto. 

L1aa Bllclet..-. 

Se le 11- tub1én llaa eacof1ada. lata forucla por u­
na Hr1a 4• conoa que a-ntan de taai'lo da la punta al aan90 -
.., to ... de eap1ral. La punta del 1n•t~ento H rllclonda y p11n­

tla9"da. La nperUc1• activa ••ta reprHantada por la bHa da­
cada cono y ••ta dieai\ada para aUaar la• paredH del conducto 
preparado para qua a ata a queden b1an unHo ... •. 

Se lH ut111Za pr1nc1palaa11te en conducto• aapUoa, de­

e,c11 penetraci6n y en 4iant•• con lpice ain forma. 
Acua principal.menta al Hr rot1rado, pueato que trabaja 

contra e&da auperf1c1e .. 

Inatrv:aentoa Movidoa P?r Magutnaa. 

Lo• taladro• de Gatea-Gliddan aon inatrwMntos eortan-­
tH rotatorio• pequoñoa en forma parecida a la da la 11 .... , DO!!. 
U.dos aobre tallo• largoa, delgados, no cortantes, que per:alten 
au colocac16n en contrlngu.101 ~ Su objeto ea cortar ain prea16n­
y HUD diHi\adoe para fracturarae cerca dol contl'&ngulo ai H­

aplicarl una fuerza damediaa durante el uao. Si eato ocurriar~ 
al inet,:,mento podrl retirarH facilmento del die:1te utilizando 
el tallo largo ccao aango, 

Bato• taladro, u fabrican en taaañoa del 1 al 6 y ae -
-lean pa:a aapUar loa orificios de loa conductoa radicularee 
cerca del piao de la claara pulpar. Loa taladro• de Gatea-CU-­
den nunca deberan in1ortar1e en 101 conductos que no loa puedan 

contener con l 1bertad, y nunca doberan •plea.rae para buacar -­
conducto• que no han aido previaaente &9randadoa con liaaa y •!!. 
aanchadorea apropiadoa. 

M..aa de lo• Taladro• de Gatoa-Cliden y otra• freaaa • 
para abrir loa orSfictoa de loa conducto•, ae han perfeccionado 
inatr,mentoa para la preparación ce.plata de loa conductoa con­
inat~ntoa rotatorio• en contdnguloa diaai'ladoa Hpecialaante. 



Betoa 1natnmentoa aon 1ncap.acea de proporcionar la r1-
na aonaac16n de loa 1natruaentoa manualea, Ad..aa, tianden a o~ 
turar•• y fracturar•• en loa conductos curvo•~ No ao recom1en-­
dan para la lU1pieza y tallado. 

INSTRDNBNTAL PARA LA 08Tll!IACI011 

El inatnuoental que •• utiliza para la obturacil!n de -­
c:onductoa radiculares var!a de acuerdo con el material y tGcn1-
ca operatoria que ae apliquen. 

cuando ae deahidratan laa paredea del conducto antea de 

la obturacil!n, ae utUiu la jeringa de aire eoapriaid! de la !! 
nid&d o el secador de conducto•. Bate inatrua.ento conata de una 

aguja de plata tlbible, unida por una eafera de cobre a un vi! 
taqo, que termina en un pequeño aan90 do uter1al atalanto~ Ca­

lentando a la llama la eatera de cobre, el calor •• tranmite -
a la punta o al&1Dbro de plata que, introducido on el conducto,­
dellhidrata la1 pared•• dentinariae. 

Pinna Portaconoa. 

son 1imilare1 a las utili:adaa para el algodl!n, con la­

diferencia d. que en su.a bocado• tienen u.na canaleta interna P! 
re alojar la parte ab gruoaa del cono de gutapercha, con la -­
cual aa facilita 1u tran1porte balta la entrada del conducto. -

Alguno• m6dolo• con reaorte en aua brazo• perm1ten mantener t1-
jo1 101 cono, entre 101 bocado, de la pin:a, 

Alicate• o Pinzas para Canoa de Plata. 

Eataa pinzaa aon excluaivaaento para conoa de plata, t2 
loran aayor preail!n y aju1te en la unil!n de 1ue bocadoa. Son de 
con1truccil!~ da 11!Uda que la1 pinzu para conoa de gutapercha 

y ae fabrican en varioa IDÓdeloa .. Se uaan taab1C-n para retirar -
del conducto cono• de plata o inatnmentoa fracturadoa, cuando­

eatoa pueden Nr aprehendido• por au extremo~ 
Son de manejo • .....,ente aencillo al igual que la, ante-
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Lentuloa. 

Son 1natruaantoa rotator101 en forma de e1pirale1 1nvot 
tldu quo, 91r11ndo a baja velocidad, depoa1tan la puta obtura­

dor.i dontro del conducto. 

Atacadoroa y EapaciAdoroa. 

Son 1n1tnmento1 que •• utilizan para camprimir 101 co­

nos da 9utaperch11 dentro del conducto, 101 atacadorea. Son va1-

ta9oa liaoa do corte tranaveraal circular, Únidoa a un manc¡o~ -

Su oxtreao tenaina en una superficie tallbi6n Haa que forma ln­

gu lo recto con ol vlato.90. Se obtienen rectoa y ac:odadoa on d1! 
tintos eapeaoreat para las necaaidadoa de cada caao .. 

Los oapaeiadorea aon vbt119oa l1so1 y 11c:odado1 do forma 
c6nlca, tomin11d01 en wul punta aguda que, al aer introducida -

enero loa conos de 9utaporcha colocadoa en ol conducto y laa -­
paroc!ea dol mismo" peralte tener espacio para nuevo, conos. Ea­

tan unidos a un aan90, en forma 11.milar a loa atacadores de ca~ 
duetos. 



CAPITULO IV 

PIW'AIUICIOII DE LOS COIIIIUCT08 IWIICULARIII 

11 ACCESOS 

La apertura del diente y el acceao a au c ... ra pulpar • 

para iniciar un trat•i•nto de conducto• H una neceaidad qui-­

rGr,;lca qua no •• puede paau por alto. 
Ea por aato qua •• daban tcaar en cuanta laa ai91>ientH 

noma•• 
al se eliainarl el aaalt• y dantina eatrict-nta neceaa­

rioa para llegar ha ata la pulpa, pero wficiante para alcanzar­

todoa loa cuerno• pulparea y poder aaniobrar libr-t• en loa­

coodactoa. 

bl Debido a que le 11,minaciOn, la viata del profaaional y 

l• entrada nata.ral de la boca, aon trea faetona que ••tan o--­
rient.adoa en aentido anteropo1terior, •• conveniente -•1al1nr 

todaa laa apertura• y acceaoa ocluulea da loa diente• poater1!2_ 

rea, par• obtenor aejor 1lma1n.ac16n, 6pt:1ao cupo de obHrvaci­
a,, directa y facilitar el empleo d{gital da loa inatr,mentoa. 

e) E:n diente• anterioroa ae hara la apertura y el acceso -­
¡,ulpar por Ungw, 1, lo que pera! tirl WI obHrvaciOD caai direc­

ta y axial del conducto, aajor preparaciOn quirGrg~ca y una ob­
turaci011 po~ont-nte Htltica al Hr inv1a111le. 

di se elillinar& la totalidad del tedio pulpar, incluyendo­

todoa loa cuerno• pulparaa, para evitar la decoloraci011 del ··­
dimn:e por loa reato• da ungra. 

al se rHpetara todo al auelo pulpar para evitar Hcalonaa 
e-ralos y facilitar el deaUzaaiento de loa inau-ntoa ha·• 

eta loa condactoa. 

Dieatea Anterioraa. 

En Jnc1a1voa o C&Dinoa, ya Man nperiorea o inferiorea.. 
la apertura H har& partiondo del c!D9Ulo y extendiendola de 2-
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a l aUlaetro• hacia inciHl, para poder alcanaar y •H•inar el 

cuerno pulpar. IU diHllo de Hte accoao ••r& circular o U9era­

•nt• ovalado en Hnt1do cervical • inclaal, pero en dientH -­

.. y jovenH •• l• puede dar foraa tr1&n9ular de bue 1nc1aal. -
11 accHo •• bar& en aent1do perpendicular ya Ha can una freaa 

de diamante o una de carburo, y al Ue,¡er a la Unea aaelodent! 
nar1a, cUlbla la direcciOn da la frHa para bllecar en Hntido -
axial el acceeo pulpar. Por Gltillo ae rectifica el acceeo a la­

pulpa r,d1cular, eUainando can una fr•aa de Uaaa el muro 11!!,­
~al y ·.·erificando la foraa de abudo que debe tener el conduc­
to, ya que Hto facilita la viaibUidad, ui ccao que loo ino-­
truaento• puedan d••liz.arce dentro dol conducto ain nada que -­

obatruya au c•tno .. 

Praolarea Superiorea. 

El acceao aera 11-pre en forma ovalada o elipt.tca, al­
caezando caoi la• c:Gapid•• en oentldo YHt1bulo-l1n9ual. Tam--­
btln el acce10 puede bacera• un poco meaializado. La apertura -

ae inicia con una trua :!e diamante o carburo, diri9ida porpen­
dicularaente a la cera ocluaal y en oonUdo centripfto • la H­

trecba cimar& pulpar de oatoa diente•º Con una flreaa nGaoro c12, 

co •• el.iainat'l el techo pulpar, eato con un 110vU1ionto de V&! 

'11n, procu ... ando no extenderse hacia mestal ni distal, para no -

debilitar eatao pared••· Poaterioraente con ayuda de cucharilla 
y u:cavadcr oe localiza la entrada de loa conductoa. Y por Glt! 

110 can una frHa piriforme o de llaaa muy delgada ae rect1f1ca­
rl la !onu de cabudo en la entrada del conducto. 

Praolar•• Inferiorea. 

La apertura ae harS on la cara ocluaal, de forma circu­
lar o liger-nte ovalada, abarcando deado la cGopido voatibll-­

lar haata el aurco 1ntorc:Gapideo,. eato ea para el 9ran t.aaafto­
de la c:Gopido veaUbular. Al igual que en loo pre110lareo oupe-­

riorH el acceeo •• puado hacer lig•r-enta aeaializado. 
Con una panta de dt ... nte o con una freu de carburo, -
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Ur191dH porpond1cula.,..nte a la cara ocluaal, llqando a la -

llnoa ... 1odant1nar1a, para 1q111r con uno freo• na.ero M1a -­
baata eUa1nar el techo pulpar y poater1omente rect1f1car el -
-.So rad1culer en aont1do YHtilNloUngual. 

Molara• Super1orea. 

El acceao Hr& tr 1'11911lar con lado• y 6"9uloa Uger ... !!. 
te curvo,. La baH dol tr16ngulo ••r• en veat1bular y abarcara­

la a1tad -al•l de la cara ocluHl, ocupando la lllyor parte da­
la• cdapid•• aea1aloe, roapetando el aurco 1ntercdap1deo d1ataL 

La apertura •• inicia cOIIO en loa caaoa ancer1orea con­
una freaa de d1aaante o de carburo, haata llegar a la un16n 1111!. 
lodonttnarla. poateriormente •• continúa con una freaa de nGae:o 
r!) ocho o di11 hacia el contro g,u:attrico del diente haata lle­

gar al tacho pulpar, eUa1nandolo, trabajando da dentro hacia -

afuora tratando da extirpar 11 tejido pulpar c ... ral, dando al­

DiSllO Uoapo toma tr16ngular qua abarque loa tru condactoa. 
El conducto palatino e1 el &111 .. p11o, y a61 fac11 de -

reconocer y de rocorror. El moaioveatibular •• encuentra debajo 
do la cdapide del miao ncabr1, ao localiza facUmanto con 1n1-

tnmentoa de bajo calibre, aunql:e en oc:aaionoa •• nocoaario ln­
cltnar el inatruaento 5 o 10 grados en aentido d1atcaea1al, o -

aea de atrae hacia adolante, para lograr que penetre en el con­
ducto. !l d11toveat1bular tiene su entrada en el centro del --­
diente o li9eraaonto hacia veatibular, pero •1•pre 8'a cerca -
del conducto meai0>1eat1bular que del palatino, el coadacto d11-

tove1tibular, •• al que con mayor frecuencia ofrece dificulta-­
deo para su locaUzac16n. 

NOlaroa Inferiorea .. 

El accoao an lo• mola.roa inf'oriorea tiene una foraa de­
trapoc1o cuya baeo 10 oxuende deode la cd1p1de -•1ovoot1balar, 
a1gu1•ndo hacia Ungaal hHta el eurco intercuapldeo -•181 c~ 
zandola 11,;rer .. onte un m1Uaotro, ol otro lado paralelo corto,­

cortar& ol .,.reo eantral en la m1ted do la cara ocluoal o un P2 
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co ala alla. 

8a ruli1an todo• lo• paaoa Mncionadoa en el acceao do 

loa -lar•• auperiorea. Se •plean priaero puntu y frHaa ci-­
llndricaa a alta velocidad, para una vea alcanuda la uni6n ~ 

lodentinaria, continuar con frHaa del nCIIHro 8 al 10, traba:!•!!. 
do a baja velocidad, Hnt1r la penetraci6n y c&tda en la c...,ra 

palpar de la treaa, cuando en Hnt1do centr!peto trepana la pu.!, 
pa. con la 111aa treM y de dentro hacia atuera, ae eUainara -
el techo palpar al aiao u .. po que el aaaaijo de pulpa uface­

lada, procurando dar una 1111ave continuidad geomttrica a loa doa 

trapec1oa1 utemo o de aperti.ara • interno donte a ve:cea, deada 
el principio, H aprecia viaualaonte la entrada de loa trea CO!!, 
ductoa. 

lle 1111y 1aportante que el an9Ulo meaioveat1bular, alcan­

ce bien la parte donde •• encuentra la entrada del conducto del 
111ao nombre. 

Bl conducto MaioUngual H onc:-uantra caai debajo del -

aurco medio intercuap!deo o a vecea O. 5 a l - do el hacia la -
vertiente de la cGapide Un9ual y puede aer abordado y recorri· 
do con una U.aa do bajo calibre en sentido vertical o axiaL 

Bl conducto aeaiovutibular CODO ya dij 11110a ae ancuon-­

tra en el vert1ce del "19ulo tiedro aeaioveatibulu del acceao­
Y debajo uact.,..nte de la cdapide del aismo noabrer cote no -­

prHent.a probl ... a en au loca11zaci6n. 
CUenclo el conducto diatal •• dnieo ae haya con fac111-­

dad en el centro clol lado paralelo corto del trapecio de la a-­
pertura, y •• puode recorrer libremente con un inatn.monto de -
enc¡ulaci6n de 30 9radoa, con el eje del diente en aantido meai2_ 

cliatal o antaropoaterior. 
Bn oceaionH el conducto diatal puede dividireo en doa­

a nível del tercio medio o apical. 

ClÍnic.,..nto hay trH hochoa que caracterizan lo. poaib! 
Udad de la oxiatenc1a de doa conducto• y en cualquiera do oa­
toa una uploraci6n detallada y con ayvda de la• radioc¡raf!aa,­
podr...,• ain duda ballar el aegundo co...Sucto. 

Loa detalle• caracteriaticoa aon, 
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•> LA fonu en la entrada de loa conducto•, ya aean d01 -
blon d1f•rnctadoa o una arr1aonada o •n forma de reloj de arena. 

bl cuando un inatruaento de calibre aediano tiene dificu,! 

tad en ponetrar y recorrer el conducto .. 

c) Y cuando la pr l.mera penotraci6n queda muy hacia voati­

bular o hacia Un9ual. 

Finallllante podemoa agregar que no ae iniciar& la labor 

de apertura ain antea verificar que el aialaatento •• correcto, 
que no bey Ultraci6n de aal1va y que la anestea1a H ha produ­

cido. 
Tanto la apertgra. ecao el acceso a la pulpa ae hara con 

pauaaa, ¡,ara aai poder examinar el trabajo hecho y aa1 evaluar­
ai 01 correcto o ai por el contrario necesita aer correqido~ 
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21 LINPlBIA Y TALLADO DB LOS CONDUCTOS RAIIICULAllll8 

S1aapre M ba reconocido la neceaidad de hacer al9Cln U 

po de preparac:16n del conducto r,dicular ante• da la obturac16~ 

e-. un peao indiapenaable en el trataaiento endod6ntico. Sin -

abaZ"90 lo• concepto• que H refieren al -uvo y funci6n de •!. 
ta preperac16n han variado notabl-,,te, en laa diveraaa etapaa 
del daaarrollo de la Bndodoncia, Hl cceo en la• aanoa da loa -
di-raoa tacultativoa y aaaatroa. 

Al principio loa conducto• radicular•• eran preparadoa­
pr1nc1palaante para pera1t1r la colocaci6n de aedi.,.,....toa den­

tro de loa aiaaoa, ain intentar extirpar ccapletaaente el con­

tenido or9&nlco del conducto ddlc,ular, no obatante lH ccapl1-
cadaa 11ocUficacionea a tra.v61 de loa ai\oa, mucho• m6todoa para­

la preparac16n de loa conducto• ra.dicularea en forma aeclnica -
adn no 10n capacea de limpiar el alateaa de conducto• radicu-­

lare1 efieazaenteo 

Con al u-po al concepto de ~Hlcar la preparac16n -
de loa conducto• radicularoa para facilitar la colocac16n de --

1•• o~turactonea fol'IDO parte do la practica endod6nt1ca, aunque 
101 Dftodoa e:mploadoa para eatoa procadiaient.oa peraiatteron, -

sin auc.'la relaci6n con la verdadera anatca1a de loa aiat-.aa de 

conducto• radicularea, ni con la naturale:a tS:atca de loa mate­

rial•• con que•• pensaba h.1.eer la obturac16n de loa •11110• C:O! 
duct.oa. 

Durante 1111cba1 d•c:adaa peralat16 la idea de que ae bab! 
an aceptado caai u.nivoraalaent.e loa concepto• de preparac16n de 

cavidadoa en Odontol09la, poro loa concepto• para la praparaci­

tln de loa conducto• radlcularea aagulan alendo -lrlcoa, i9n2_ 
ranc!o pr1nc1pa1-nte lH exl9enciu flalcaa y blol6qicaa lndla­
penublea para tenor bit.o on Bndodonc1a. 

A travb do loa aaoa, la preparaci6n de loa conducto• -
radiCDlaraa ba aido doacrlta da varia• foraaa, incluyendo 1na-­
t.--ntac16n, 1natruaentac16n bicaac&nic:a a 1natnmantac16n qa! 
a1caac6nica. Cada t6ralno endod6ntlco ofreda algo reapacto a -
loa adelanto• en el panaaaianto y le practica endodtlntica y te~ 
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dta a incl111r el pr09re110 realiaado, cada vea q110 ao proeanta -; , 
1111& aocU f1cac16n, 

La 1nat~ntac16n del conducto rádic11lar !aplica qua -
cierto• inatr ... ntoa diaelladoa para ••r un1p11ladoa oapactf1ca­

aonta en el eapac1o lt.1tado de loa conducto• radic11laraa, qua­

.. eaplean de 11na forma eapecial para la colocac16n da loa 11ed! 
c-ntoa y para la obturac16n poaterior del cond11cto radicular, 

La 1natr,..ntac16n Biaaecan1ca exi9 ta que el procoao .. 
baaara en cierto• principioa biol691coa rupocto a la extanc16n 

de la ponetraci6n en loa conducto• radicular•• y en la acepta­

ci6n de que la utirpaci6n do loa reato• pulparH ~natituta 
un factor importante para H&9Urar al bito end6d6ntico. 

LA 1natruaontac16n Ou.1ai011oclnica raconocta que eato• 7 

proceclllúentoa podlan aer facilitado• conaiderableaenta median­
te el uso de c1artaa aoluciono• para 1rr19ar. A.si· podemoa docir 
qae todo• e atoa concepto• han adquirido una de1~acada i.aportan­
c1a en la practica endod6nt1ca aoderna. 

La U•pieza y tallado H roHoro a la el1"'1nac16n de t!!_­
doa au1trato 01"9AnJ.co del a1atema de conduct:oa, aai eomo la el~­
boraciOn de una fonDA detenainada dentro de cada conducto, para 

la recepciOn de WI aaterial para obturac16n de conductos radie!!_ 
lares donao y permanente. late proceso ae llevara a cabo con -­
inat,,_,.toa de diHño Hpodfico c0110 loa dHcrito• en al Capf 
tulo III. La fo..a labrada debed relacionarae no aolo con la -
anatomta del conducto, aino taJlbién con el Upo de uterial da­

obturac16n que H utilizara. 

!lo •• poaible exa9orar la 1"'portancia de la 11"'p1eza y­
al tallado adecuado•, ya que 1111choa tratmiontoa endod6ntico• -

deben aua fracaaoa a que ao proced16 auperf1c1alaante cuando -­
fuorón 11ap1ado1 loa conducto• .. En 01to1 diento, suelen oncon-­
trar1e reato• do tejido pulpar necro1ado, adoaadoa a laa pare-:-. 
de• de loa conductos que han aido inat.rwaentado• on fonu tncO!, 

plata. 

La pr&ct1ca endod6nt1ca aoderna reconoce la poalbi Udad 
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de l09rar la eaterlU1ac16n 11Gclnlca, Mdlante la ellalnacl6n -
de loa alcroorqanloao• y au auatrato durante la fHe de 1 laple­

' aa y tallado. 

TIICIIICAS DB IIISTIUJIIIINTAClCIN 

La aeclalca de la llaple&a y el tallado varlan ae,¡11n a! 

g,¡noa autorea, dependlendo del .. terlal deatlnado para la obtu­
racl6a final o la forma del conducto. 

11 Preparaci6n ~ ~ ~ Obturacl6n !:!!!!. Gutapercha, 

J.oa conducto• radicular•• conforaadoa para recibir obt!!, 
racinea con g,¡tapercha debe ajuatarae a loa aic¡uientea objetl-­

voa de diae6o1 

al La preparaci6n del conducto .-,dicular deber& crear un -

eabudo divor9eat:e cont:inuamante dedo el lp1ce radicular haata -

la cavidad de accuo. 

b~ Bn un corte aeccional el embudo d•berl proHatarae u-­
trecho en santido apical y al.a ancho en cada punt:o al acerca.ree 

a la cavidad de acceao. 

cl La preparac16n del conducto rádlcular deber& oonforaar­

H a la forma ori9lnal del conducto. 

di Bl a9ujero apical deber& conHrvar 1111 relac16n eapaciel 

orl9iaal re-cto al huoao y a la auperflcie radicular. 

el El ag,¡joro aplcal doberl aer lo ala peque~o que Ha --­
practico en todoa lo• caaoa> 

ce.o ya mancionamoa anteriormente, el conducto deberl -
obaervar la foraa de un embudo eontinu-nte d1VercJe.nte. eato -

•• necou.:10 para lillpiar eficazaante el aiat-.. de conducto• -
radlcularea y peraltlr la mojor conclenaacl6a de g,¡tapercba, ya­
au coa fueraa vertlcal fueraa lateral. Bate tlpo de preparaci-
6n peralta el contacto total de laa liaaa y de loa enaancbado-
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rea a lo lar,¡o da toda la auperUcle dal conducto, a1DOntando -

aa1 la poa1b1Udad de que todaa laa auporficloa aoan Ubaradaa­

da rutoa pulparaa, penaiten taablan reaUaar una lrrl9acl6n e­
flcaa, evitando la acuauhc16n de barro dentlnarlo, tanto en el 

conducto principal coao an loa conducto• acceaorio1 que pudler~ 

-• encontrar, a._ntando aal la poaib1Udad de obturar uto1 -
Cllt1-1. 

ta fonaa de embudo en la porci6n apical do la rab doba 

Nr •1•pre circular, no aa1 en loa tercios medio y cervical de 
la ra.h, ya que al9Unoa dlentu pruentan ralcu ovaladao y aCln 

aplanadu y eataa no dobo1 aer debilitada• creando redonda• 9e2 
.. trica u wa tercioa Mdlo y cervical, por tanto la prepara-­
ct&n !tnal de loa conducto• de talea ra:lcoa puedo requerir una­
fonaa ovalada o eUptlca. 

ta praparac16n final del conducto rádlcul!'r 1or, confor 
• a la tonu general y d1rocc16D del conducto original, eato -

ea que debe conaervar la d1rocc16n do laa curva• que prosenta - _ 

la ralz, principalaentc en el tercio apical t ya que ai 1e incu­
rre en el enderozutento :te eatoa tlltiaoa, ao corre el rteago -
da hacer un.a perforación que arriesgue el resultado del trata-­

a.lento. 

Ea taablón importante conHrvar al a9Ujoro apical en 1u 
po1lci6n original, aln de1pluarlo a lo largo do la ouperf1c1e­

rad1calar .. Bate deaplazamient.o que ocurro frecuent•onto en fo!_ 
- 1nadvert1da puada aer do d01 foraas, a) la creac16n de un a­
gujero ap1cal eUptlco o en forma de ll9rlma y bl la perforac1-

6n radicular franca. 

lato ocurra generalmente debido a la da1viaci6n de la1-

l11U1• y euanchador•• de au• ejoa 11ayoroo. cuando el proceao •• 
realiza gradualaente so crea la bertura en fonu de 149rima, el 
extreao .a, utrecho utad 11tuado en el 11t10 original del a­
gujero y el utrao -yor 1e encontrará en el punto .a, alejado 
del 11t10 orl91nal donde loa inatr-ntoa -yoros han raaUzadc 
ou trabajo. 

ta perforac16n franca ocurre cuando loa ra1to1 dentina-



66 

rtoa, t1aularea, o todoa elloa, obatruyen WI a:>nducto de aueve­
curva CGrca del 6pice, aientrH que el accHo lboitado y la fa! 

ta de procauci6n dlrl9et1 101 in1tr111Hnto1 a lo lar,¡¡o d1 llfta vla 

recta a trav61 de la rala, y •• prHenta la porforac16n. 

Bl ac¡ujero apical debe con1ervar1e lo .a, pequefto que -

••• prktico dependiendo del caao, Bato•• que el t ... fto real -
del agujero preparado varh con1iderabl•onto, dopondiento dol­

t...ao y la foraaci6n del conducto radicular original. Por •:la.! 
plo 101 dientes ponunentH lmoaduroa, a\\n do1pub de haber t•!. 
ainado la foraaciiSn dllicular y 101 dlentH con ruoarc16n rad! 
cular puedan poaoer agujero• apicalea grandu dupub de reali­

zar la Uapieza y el talhdo. MDcho depende del jDÍcio cltnico, 
ya que a\\n 01to1 ac;uJeroa apicaloa 9randH taabi6n dober6n Hr­

lo .aa poqgeño que 11a pr&ctico. 

Preparación Cl:tn1c11 para Rac1bir Gutapercha. 

La cavidad de accoso debe •er irrigada perfectulent.e_ P.! 

ra retirar todos loa roaiduo1 t11ularca necroaadoa, controlar -

el aan9rado de loa conductos. Con un tiranervioa apropiado ao -

el1m!nar6 el tejido pulpar y el dentritua adicional cuando aea­
neceaario. 

El inatruaento utilizado con mayor frecuencia para la = 
local1zac11Sn del agujero apical y la detera1nac16n de la longi­

tlld del condDcto oa la U.11111 n1111ero 15 y en caaoa alt-nte cah 
ci!icadoa sera neceaario emplear una 1111111 del B o del 10, CUa!!. 
do ao trata de conductos aray anchoa ao usar& pr.tao.ro un inatru­
Mnto apropiado de aayor taaaño. 

Antea de colocar la 1111111 n\\aero 15, caai como a todoa -
loa inat.rumento• que •• ut.iliaarln poatoriontente, se lea colo­
carln aua topea correapondient•• y H doblarln aua11G1N_nte pa.ra­
faci U tar au paao a lo largo del c:ond12cto radicular. 

ta longitud de trabajo del inatruaento inicial n eata­
blece, toaando el proaedio de la longitud total del diete n-­
g\\n ª" radiogrefla poriapical preoporatoria y la longitud aedia 
del diente bajo trtaaieto. Si el inatruaento inicial ae encue~ 
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en el lplce, prevla rect1Ucacl6n radl09raflca au lon91tud deb! 

ra •ar revlatrada y tranaportada a lo• al9u1entu ln•truaantoa 
que .. ran eapleadoa, S• hara la detenalnaclon proclH do la lo!! 

9ltud d• trabajo lnlclal, la cual .. re,il•trarl n-r1ca y ra-­

dl09rU1c-nt•, eatablecl•ndoae un punto d• referencia que pe! 
111U la e<aparacl&I do loa topead• loa 1natruaontoa al91>l•n-­
tea. 

Genaralaont• H recCllienda •e,iulr la 111111 nllaero 15 con 
la nllllaro 20 y no con el •naanchador nClaero lS. l!ato ea debido­

• que lH 111111• peralten paur .a. dallcad-nte la• curvu qua 
lo que penaiten loa enaanch.&dorea y rara voz exiate gran canti­
dad de polvo d• d•nUna, producida por la Uaa ndaero lS, para­

tener qua •ploar enaancbadorea en cato 11KDCnto .. 

ta Uaa na.ero 20 •• coloca profundUando en Hntldo a­
pical y •• de1pla:ia repentinuente ·hacia adentro y hacia afuera 

con aov1111entoa de aodio aililuttro, ha.ata que el conducto no -­

po119a reaiatoncla. Deapu6a •• irriga y poatarlorae~te ao podrar 
uur el enaancbador na.oro 20 en 1ontido apical. para retirar -

el barro dent1nar1o y dentritua, aalvo que el conducto aea d91! 

ciado curvo. Ya qua 101 enaanchadoroa exigen noviJ:lient.01 de tO!, 
cien, no deberln ut.111:arce en curva• ¡,ronunciadaa. Cuando ol­
inatruaanto na.ero 20 no encuontra rea1atonc1a, ao podrl c:olo.-­
car en sentido apical una llaa 25, correctUUtnte doblada, u.t.1-
liz&Ddo•• nuovuente con un 110v1a1ento do dentro hacia aCuera -
baata qao tupoco enc.,entre reaiatencla, ta llaa 2S produce CO!! 

•ldarable polvo, por eato ae contlnlla ha•ta al aplce con el e!! 
uncbador 25 para ratlrar todo el barro dentinarlo de loa con-­

ductoa. 

Bate proc:eao eecontinGa c:on inatruaento• progree1vaaan• 
te aayorH e 1rrl9acl6n frecuente, haata haber logrado Umplar­
uUafactori-nto la porcl6n apical del conducto, 

cuando •• detenolna qua el a9u:,aro apical d•bo aor a--
9randado y cuando la curvatura del conducto io,plde el paao en -
forma paalva do lu llaaa do aayor uaailo on aenUdo apical, •• 
el -nto do ccaanaar el a9randaalonto en aorle del cuerpo d•l 
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conducto, 

8• lntruduce un on .. ncllador del tuello a19uiente hacia­

el cuorpo dol conducto, dandole eolaMnto aedia vuelta cuando -
ha9a el priMr contacto con la• paredoa dol conducto radicular, 

oato puedo auc:eder antoa de quo ol topo don inatr-nto lloguo­
llaata ol punto do refornc:ia, con la ....Sia vuelta dol inat.--n­
to ol topo ae ajuatara haata el punto de roforoncia, &o rotlra­

el inatnaaento ain tratar de hacerlo penetrar c:-on fuerza al CO!!, 

dueto. Se lrrl9a y•• repite con ol onaancllador dol tue~o a1-­
quic.,nte, oa illpOrtante recalcar que M debe dar aoluent.e aed1a 

vuelt• a nivel del prUHlr contacto antea de que el tope llegue­
a 1u punto de reforencia~ Se retira el inetnmento y ae 1rr19a­
nue"•aaente, eate proceao ae repite con el tercer enaanch.ador. 

b taab16n importante mencionar que la anchura progr••! 

va de ••ta Mrie de enaanchadorea ha coaenzado ya a realizar la 
operac16n de conformac16n del abado, eato •• que el conducto -

eac.a aiendo obierto gradual .. nte, hac1endo poaible la introduc­

c1Cn controlada de inatruaentoa da anchoa para la c:onformac16n 

apical del conducto ri.dicular. El ensanchado en Hr1e •• roal1• 
za con mayor rapidez y a1n necoaidad de aplicar una fuar2:a di-­

recta a loa inatruaentos dentro del conducto y loa procechai•E, 
toa de l1:lp1eza y tallado correcto• producen prop11rac10nea 11-­

brea de eac.lonea. 

Doapub de irrigar ae liad la recap1tulac16n por prlAe­

ra vez, eato ea que •• welven a pl1car tod:oa loa enuncbadorea 
de la aer1e •ploada anterioraente. En la aayor parte do loa C! 
aoa ain preai6n adicional,, cada •n-ncbador podrl aer llevado -
.aa cara del ip1ce que anterio.:aente, antea de hacer contacto­

con laa parodaa dol conducto y recibir -1• vuelta. 

Doapub de la rec:apltulaci6n lnlclal y la lrri9aci6n a­
dicional ae introduc:o ol Taladro do Gatea-GUdden, manojandolo­

do tal foraa que ol conducto aea agrandado con ol vientre del -
t.al&dro, o HA, n anchura alxiaa,. La punta no de.beri hacer CO!!, 
tacto algw,o. 

So podrln ut111zer enaenclladoroa aGn mayoroa on aerie,-



dentro del C11erpo del conducto hHta un pllnto anterior al apic-, 
cuando la aerie or191nal de enaanchadorH H dHplau en dlrec• 

cldn apicahHi coao introducir el Taladro de Gatea - Glldden -

un taaallo mayor que al anterior pan teralnar la diver9enc1a -­
cervlcal, o bien tallar lu paredea del conducto con ltaa• 

Reldatroa huta al punto anterior al aptce para aUur lao pre­
paractonea ... 

En C11alqulera de loa cHoa al terainar la U.aplaza y -­
lo,¡rar el tallado, ae 1rr19ara y H raaluara la recap1tulac16n 
Unal, dadH la Gltiaa liaa o enuncbador, a travb de toda la· 

Hrle de enHncbadorH ut1Uzadoa. Se tcaad una Gltiaa radio·· 
graft&, con el lnatr ... nto de aayor taaal\c colocado haata el -­

&p1ce, y Hta aara la lon91tud del conducto que doberl Hr re·· 
;iatrada para la obturacldn final, 

II} Preparac16n ~ ~ e!E! Obturac16n ~ Punta !! -
tlm.. 

Loa conducto• radicular•• con!oraadoa para recibir obt~ 
racionH de punta de plata, debedn ajuatane a objetivo• do d! 
Hño aiAilaru a loa de la preparacidn para ,¡utapercha, mod1f1· 

c:ac!oa un1c ... nte por cierta• llJD1tac1onea dilloncionalea inher•!!. 
tea a la• punta• da plata. LA reatr1cci6n 116• l.llportante :lapue! 
ta por laa puntaa de plata H que no aon plbtlcaa en Hntido • 
!laico. Su !oma no puede aer alterada aiqni!icatiYUNtnte para­
con!ormara4 a todo el espacio del conducto rádtc:ular. 

Bl txito con la• punta• de plata depende eacencial.aente 

~• la e!icacia del aello apical, que puedo aer aumentada por -­
proced1Dientoa intel19entH al hacer el tallado. 

E• por HO que la preparaci&n debe ae,¡ulr loa a1,¡u1en· 

tu objetivo• de d1Hllo1 

a) La preparacidn del conducto rad1C11lar dobera for.llllr wi­

cl>ado cont1nuU1ente diver,¡ente, deada el aptce de la ral: baa­
:a lo :av1dad del acceao on la córona, allllque el ,¡redo de d1119!, 
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911nc1a requerido H -nor quo para lH obturac1onH de 9utaper· 

cha, en la uyor parte de loa ca•o• ~ 

bl LA preparaci6n 6pt1JU para punta• de plata deberl po··· 
Her un rodete apical de 2, 3, o 4 alllaetroe en el que lH pa· 

ACIH dentlnariu Han cui paralelH y no una conf19uraci6n ~ 
yo dilaetro eH ale an9oeto on cada punte hacia apical. 

cl Al igual que lH preparacionea para 911tapercha, la pre~ 

paraci6n p&ra punta de plata deberl ocupar tentoa planoa c:c110 -

aean preaonta.doa por la ralz y el conducto radicular ba)o trat!. 

lliento. 

di No deber& cauaane IOOVialento del agujero apical duran­

te la preparac16n del conducto. 

e) Ccao en el caao de 14 gutapercha, la abertura apical d!, 

berl conMrvarM lo ala pequeña poaible. 

Preparac16n cllnica para Recibir Pwltaa de Plata. 

Con modificacionaa apropiadaa, loa procecUmientoa -Pl! 
adoa para laa preparaciones con punta• de plata, aon cl!nicm•!!. 

te 111:ailare•~ Laa modificacionea •• emplean para contrarreatar­
lu deaventaju quo ponen lu punta• de plata de no podor cam­

biar su forma dentro do loa conducto• radiculares. Bacenc1alme.:!, 
to, el objetivo aerl confeccionar un collar apical caa1 parale­
lo, e.~ el que podrln fijarse con eequridad loe Gltilloe ailiae-· 
troe do la punta de plata circular. 

MuevaJNnto ae realiza el ensanchado y lillado en sorie,­
y la recapitulaciCm con do• IOOdiflcacione• ai9nificativu. DH· 
pul• de babor realizado e11Uciente limpieza y tallado, para H!. 
qurar la 11.llpieza de 2, J, o 4 aiñlaetroe apicalea dol conducto 

radicular. el enaanchador on eorie uudo a falt.a del CUt111o in! 
~nto, no deberl acercarao a aenoe do 3 ailfaotroe del aguj~ 
ro apical, •1 durante la preparac16n del conducto un enNncha-­
dor de la urie ent.ra facil.Mnt.e en contacto con la rec¡16n del­
collar, deber& Mr llevado haata el lpico, ya que, ninqun in•·· 
~to utilizado en eorie podrl terainar dentro de la zona· 
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inae,Uata al lpice, O>alquiar divar9enc1a poaterlor debed u-­

llarM en -tldo coroaario a eate collar aplcal. Adeala, coao­
lae plnaea para colocar lu p11ntu do plata no roquleran Hr ce 

locada• pro~nta dentro da loa conducto• radicular•• du-­

ranta la coloc:ac16n da una punta de plata, al cuerpo del conduf 

to deber& ~r MnOa dlve'9encla que cuando•• planM utilizar 

w,a obturacl&I de 9Utaparcha. 

-v-nta, al ansancbado y llaado en Hrlo con lrrl9a­

ci6n repetida proporciona llhiaa Uaplaza del •l•t_. del con-­

dueto radicular, a la voz qua acceao adocuado para la delicada 

pn,paracl6n del collar apical •In dlatorcl6n lndeHable. La ro­

caplculaci6n feclllta la proparacl6n y aa99ura la libertad -­

dal conducto durante la proparacl6n y aa99ura la torainac16n, 

III) Proparaci6n ~ ~ ~ 2 Llqor-nta curvo. 

El conducto radic:ular •imple y maduro, con conatr1cc16n 

a el foramen. •• tacil ensanchar con inet.ruaentoa de mano. ~· -
requiere aol-nta W10a ainutoa 41 tlapo de trabajo. 

Prtaar-te ae debe Htablecer la lo119ltud del diente -

y lavar a fondo al conducto para ellalnar rHiduoa, Se debe ae-­

laccionar parfact-..te el priller 1natrumanto ya •ea liaa o en-­

ancbador, ute debe penetrar en el conducto ha•~ u.no• O. 5 1111 -

del for-,, apical y cortar laa paredoa al aer girado y tracclo­

nado. Para Hleccionar el primer inatruaento, •• eetiaa priJIGro­
al calibre del conducto en la radiograna y 111990 ae eacogo un • 

1nat,,_..to de un taaallo aproxiaado, 

Becbo ••to ae preparan loa inatruaentoa na.erado• por -
orden mce•ivo colocando loa topea an el punto correapondiente -
a la lonqltud de trabajo, 

Previo lavado, H introduce el priller inatruao.nto en el­

conducto haeta lo l01191t1'd del conducto total, •• le 9lra _,a­

vuelta y M le tracctona anerglc-nto hacia afuera. SI el 1ne-­
tr,aento H del taADo apropiado y queda agarrado an la pared, -
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..,ldr& con Aaiduoa y 11.AAduru de dentina 11&11chada, ui c .. 1e!!. 

za a dan• la foraa da ratenci6n en el tarcio apical del con-­
duC'to y la foraa de ru1atenc1a dol !or-n apical. 

Se 11.apla el lnatruaento con 1111 rollo da &ltJod6n 1aprog_ 

nado con 9ena1c1da. •• yuelve a introducir, •• hace 9trar y ••­
tracclona h&ata qua da:I• da cortar. 

Se procede &hacer la recapitulac16n que u la l1apleu­

de refuerzo u 11 .:u.l •• vuelve a int.roduciz en toda au longi­
tud eate inatr,aanto da taaaAo ala dal9ado para eliainar loe•! 
aiduoa de dent1n.a que van acumulando o. IIOdida que •• al111 el -

conducto con loa inat.ruaento• mi• 9ruesoa. 

Para c:capletar la !o.nu de retanc16n •• gaan 11.aaa de -
t.aaaño creciente para cra.sr la preparac16n circular el el ter­

cio apical. 

La preHncia de limaduraa liapia• y bl&Jlcu indica que­
loa reatduoa ha:, atdo reaovidoa y que loa inatruaentoa han t.a-­

:lado aproplad-nt• l•• pared•• del conducto. 

IV) PreparacU5n ~ ~ 9!!!2 ~ ~ 81turcac16n Apical. 

Darante la preparac16n de los conductos curvos ae pre-­
Hntan la aayarta do loa accidontea endod6nt1coa ccao aon: f'or~­
aac16n de esclonea o deprea1onea, perf'orac16n y fractura de iD! 

tnmentoa. E• por eato que H debe tener wao cuidado dur&J1te -
81J preparaci6Do 

Laa raicea curva• y por lo tanto, loa conducto• r&dicu­
la.rea c:urvoa, pueden preaentar curva• de cinco tipoa diferente• 
y ...... 

1) CUrva Apical 

Zl eurva Grad11al 
3) l\codaalento o eurva Palct!orM 
4) D1lacerac:l6n o Curva Quebrada 
5) curve Dobla o da Bayoneta 

La rafz puede veree con frecaancia en la rad:l09rafia con 
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•u curvatu.ra noraal, ••to debe temar•• on cuenta, 11n abar90 ... 
lu raicea curvadu hacia el rayo central de la radioqraUa, .. 

decir, hacia VHtibular o Un911al, aon mucho mh dif1c1loa do -
deacubrir. 

81 uao de 1n1truaentoa curvo, en e1t• tipo de conducto• 
no H119ura el bito en el trataaiento, poro a1 H puede afiraar 
que el uao de 1natruaentoa recto1 oaequra el tracaao. 

Bl operador ha de ha do Hber que WI inat...,..nto C11rva­
do, no permanece curvo durante el eacartado, ain.o que H ender! 
zara al aer retirado de au poaici6n do trabajo, Ea 11'1preacindi­

ble natablecer la curva cada vez que •• uaa el in1c.ruaento, •!. 
to •• h.ar& teniendo wi rollo de al9od6n en la uno 1zqu1erda, -

para limplar y rehacer la curva cad,1, vez que •• retiro el 1n1-­
truaento. 

Al princip4o , hay qua introducir cuidado....,nto una l! 

u c:arvada ntlllero 10 6 15 on el conducto, mpujandola y 9irlnd2 
la en doa o trea direcciono a aegeln aea la coaple) idad do la CU:, 
va. No •• traccionara para hacer el corte primario 11n ante• h!, 
bar introducido ol 1natr111Utnto haata la profandidad total. Si -
M tmpriae rotac1c5n para !ijar un inatru=onto peque1'o en la do2, 

tina, H girara el in1triaento una media wol~•, ya que una te!!. 

a16n uyor conduce a la fractura. Si ante• de introducir el in! 
truaento H le vuelve a curvar, la poa1b1 lidad de hacor un e1ca 

16n Hda IIOJIOr. 

Otra cauaa de foraac1Gn de aacalonea e1 el uao da un -­

ina~ruaento d ..... 11ado 9rueao en la luz ••trecha del conducto -­
curvo .. Bato• conducto• 1uelon 1or de calibre dol9ado y rara vez 

•• n.eeeurio enaanchar la tena1nac16n de eate tercio apical. 

La preparaci6n en ai •• inicia coao ya mencionaaoa &nt.!, 

riormente con un in1truaent.o da 10 6 15, &Ju1tado perfoctaaonte 

bien en ol conductoJ se uaan lilllaa,enaanchadorea de taaai\01 cr! 
ciente•, raras vece• excediendo del nGaero 30 6 35, en 01te mo­
mento, no• daaoa cuenta que en cada corte ae quita ya dentina -
blanca y Nna, y .. va foraando la proparaei6n c:6niea eirc:ular. 
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Po1torionaonte •• procede e le recap1tulac16n, o 1ea 1 -­

Rln<¡roaar doado ol prtaor lnatnaonto p.1ra d-u•ar y aU111nar 

fr&-ntoa o ru1duoa quo •• foraan on ol 1nHr1or dol conducto. 

No dobeaoa olvidar irrigar froc:uont-nto durante ol tallado y -

antea do la obturac16n. 

VI ~ ~ ltetroc:Ho 2 Talaac:6p1ca. 

LA .. nora ala f~eU do dHcr1bu1r y onaoñar oota tknica 

•• div1d1r la 1n1truaentaci6n on doa fa1e11 

Fue I: Inatnaontac:1ea 

LA fau I ao rof'iere al onaanehuiento apical baa1co del 

argo de trab&jo ha ata ol t ... ilo nGm. 25, que puedo aor ut1Uza­

da 1>4ra puntal de plata o e0110 pr1Jlera parte para una ttcniea de 
enunehaaiento para gutapercha. Uno de 1011 pu.ntoa ala 1aportan-­

te1 de 111 P••• t, •• la rout.111zac16n do liaa.a de n&lero ala pe­

queño que, ol de la Gltiaa liJ:ul -poada para evitar la ac:,aulac1-

6n do virutas do dentina que bloquearlan el conducto. La irri9a­

ei6n aola •• insuficiente trat.Andoae de diaenc1ono1 tan pequefta& 

Paae II1 Inatruaantaci6n 

La faae II correspondo al rotroceao propi-nte dicho -­
quo ae logra acortando laa U11aa JO, 35, y 40 do 1, 2 y 3- para 

producir ol cono coronal, Para aaogurar la pormeablidad del aaq­

aento apical, del conducto, que•• fue on1anchando haau el nG:lr!. 

ro 25 en la faao I, •• debe utilizar constantemente eata liaa -­
doapub de cada rotroc:eao. Doapu6a ao •ploan Taladroa de Gatea­

Gliddan nClaero 2 y l parA infund1b111zar ala la proparac16n en -

untf.do coronal. Aq\11 tam.baan oa nocoaarf.o uttl1zar el 1natnman, 

to nt!aoro 15, p.1ra untanar a preparac16n apical, Find .. nte ao 
auele efectuar un lf.lN.do lateral adicional utilizando la lima -­
nllll, 25 para el1111nar y luego allanar lea aaliontH o eac:alonH­

quo fuerm croados por la tknica do retroceso. 
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&ata prep&rac16n crea 1111 eapaclo coronal a11flclento en­

el conducto radicular para realizar, doapub, la condenaaciOn -

lateral de la punta uetra de la 911tapercha na.oro 25, con p11n­

tae acce90rlaa Unaa-Unu y un condonaador .ae peqlleño ccao el 
255 o el DllT. 

Si el dentleta prefiere uur puntu de plata coao aate• 
rlal de obturac16n, ae raUzar6 aolaaente ol enaanchulento de­

l• fan I, aunque tlllll>ien H naceaario dieponer de cierto grado 
de 1nfWldib111zac10n coronal. Pero ai ee pienu uaar 911tapercha, 

entonce• debe ral iza rae la 1natruaont•c10n de la !aae I I para -
ajuatar el conducto y obturarlo uti liaando gutapercha. 

&a dificil superar laa tfcnicaa de en1anchamlento de la 
tknica de obturac16n cualquiera que oata 1ea, y la aupertort-­

dad de lu puntu de plata aobro las puntas de gutapercha ai-· 
pe aiendo t-.a de dtacua16n .. Si oxaminuoa un conducto prepar! 

do o obturado con CJUtaparcha mediante la tknica de retrocoao, -
vaoa que la porct6n apical dol conducto eata obturada hla1ca--
1Dllmte con el cono principal de qut:apercha y aollador~ 

IV) ~ !!!! Bnanach .. iento Apical Mayor. 

Al9U.Doa autorea conatderan que ol lpico debe ••r onaan­
cllado aao a!niao. haata el taaai\o do la lima nGn. 40. Lo• do•· 
alt.odoa para lD1Jrarlo recurran a doa tknicaa quo fueron amplo!. 
daa una OD el Batado de Ohio y otra ol la Univeraidad de CaU-­
forol.a del Sur. 

T6c:n1ca del Batado de Ohlo. 

La t6c:nica del Batado de Oh1o prlnelpia con el enaanch!_ 
a.lento dol &pico haata poder paaar una liaa nGaero 25, Daapu6a­
H utiliza el Taladro Gatoa-Glidden na., 2, equivalento al nGa. 
60, para abrir loa doa tercio• coronalH del conducto y peral·· 
tir ul la introducciOn do lfu~ rGa. 30 y 35 haata ol lar90 do 
trabajo ori9inal. A cont1nuac10n u ut1Uzado ol Taladro da Ga­

tH-Glidden na.. 3, equivalente al ntlll. 80, para en•anchar el -
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-nto coronal y pom1t1r la 1ntracl11cc10n da 11na 11- nlla, 40 

huta el lar,;io or191nal. Para crear al cono o 1nf11ndlb11lo final 

ao rae11rro a la tlcn1ca del rotrocuo 11t1Uaendo 11-a duda el 

nlla 40 haata el nlla. 70, 

T6cn1ca da la Un1vara1dad da C&Ufornla del S11r. 

81 .. tocio da Californ.ta del Sur conaiata en obt11rar y -

anaenchar el lplce huta al taaaño nllaaro 40, 11t1Haando w,a -­

tlc:nlca en la Cllal la pra¡,arac10n para la entrada debe Pr cor­

tada beata -aial y donde ae 11t111ca prH10n meaial aobre taclaa 

la• liaaar lo cu.al t1end• a enderezar la curvatura del conducto 

original, 

Hullin1 ha :-ealiz:ado un estadio 1n vitro pa.:.-,1. comparar­

la tknica de ret!'oceac con la• t6c:n1co.1 del Eatado de Oh:lo y -

la da la Onivadidad de California del S11r en lo '111• aa ref1ere 

• loa cubioa en la curvatura del conducco y a la tendencia a -

producir dev1ancione1. Para eate eatudio Nullia utilizo 75 mol! 

rea superior•• • interiores, 10 inferior•• y 15 auperiorea para 
cada grupo. Bn todoa 101 molara• ae utilizo la rat: mea1oveat1-
balar. Cada 9r11po de 25 he 11til1:ado para trea tlcnicaa da on­

u:icbaaiento. 

!l mayor cambio en la e11rvat11ra original del condocto -

OC11rrill an la t6cnica de california del SOr y el -or con la -­

tJcnlca del rotocaao. Pero lo que quial ea taclavla ala aporta!!. 

te ea que eatu d1verc¡anc1aa ocurrieron aolo en al 4. 2 por ele!!. 

to de loa diantea tratado• por -1o de la tlcnica del ratroca­

ao y al l2 por ciento tratado por -10 da la• otra• tlc:nicaa, -

del Batado da Ohlo y de la On1ftra1dad da C&Hfornla del Sllr. -

Aa1 la tlc:nlca da Rauoceao raa11lto aer la -:,or de lu traa e!. 

tlldiadaa. 

VIII Praparac10n :( Aapl1ac111n ~!X:!!!!!!_!!!. Sllbatanclaa Qlllai 

~ 
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LH aubatanciaa qu!aicaa que ayudan en la preparacll!n y 

oapllaci6n de loa conducto• auy utnchoa, obatruldoa o calct-­

tlcadoa, aacencial .. nte diaolventH pulparee y dant!nalu y loe 

.a, UNdoa actualmente aon1 

D16x1do de SOdio 

Tiene la dHvantaja de que H tamblan blanqueante. Lle­

vado al conducto, forma con el aqua, hldr6xldo a6dico y oxtgeno 

naciente, diaolvie.ndo de eate modo la materia orglnica y 1apon! 

f 1cando laa graua. 

IIDTA 

Ea una aal dla6cllca del leido etllend1aalnotetrac6t1co. 

Nyggard llatby introdujo el •pleo de esta aubatancia qualante -

e.n tndodoncia. para lograr el onaanchu1ento qulmic:o de 101 CO!!, 

duetos de una menara aencilla y cccp!eta:i.ente innocua. El proc!_ 

dimiento ha aido aceptado mund tal.De:i.te y mucho• autores rocono­
cido• lo rec:oaiendan en aua textoa. No irrita el per14pice y •• 

bien tolerado por loa tejido•. 

Sua indtcac1onoa son la local1zaci6n y la .mpl1ac16n de 

conducto• eat:rechoa, alguno• autora, lo han empleado taabifn en 

la ut:racci~n de inatnment:01 rotal dentro del conducto~ Su a-­

pl1cac16n deberl ha.corso con 1111.aa final, bambaandolo dentro -­

del conduc.co, lo mi• profundamente poaibla ~ Puede aer ael lado -

depoeitand01e en una torunda y pe:manecer do 24 a 72 hra., de -

-r neceaario .. 
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C A P I T U L O V 

SUBSTANCIAS PARA IRRIGAR Y NBDICAIIINTOS 

DENTRO DBL CONIJUC'l'O 

IRRIGACION 

La 1rr19ac16n de la cllllara pulpar )' de loa conducto• r! 

d1culare• •• una 1ntervonc16n necoaar1a, d\ll'ante toda la prepa­
rac16n de loa conductos y c:<a0 Gltillo peao ante• del aellado -­
t-rel u obturac16n definitiva. 

Coneiate en el lavado y le aap1rac16n de todo• loa 'º! 
toa y aubatanciaa que pu.adan eatar contenido• 0n la cbara o -­
conductos y tiene cuat.:o objot1voa: 

al Lillpioza o arraetre f!a1c:o de trozoa do pulpa eahc:ela­

da, aan9re liquida o co4c¡ulada, virut.aa de dentina, polvo de C!, 

aento o cav1t, plaaa, exudadoa, retoa aliaant 1.cioa, aedicac16n 

anterior, etc. 

bl Acci6n detergente y de lavado, por la !oraac16n de bur­

buja• de oxigeno naciente doaprondido da loa aedic:-ntoa uaa-­

cloa. 

cl Acc:16n ant1 .. pt1ca o deainfectanto pro¡,ia do loa faraa­
coa 111Ploadoa. Pr•cu~ntuaonte •• uaan altern.andoloa, el per6x1-
do de lúdr6geno y el hipoclorito de aodio. 

di Acc16n blanquoante, debido a la !oraac16n da oxigeno na­

cien'te, dejando el diente tratado, menos coloreado .. 

Agantea Qulmicoa. 

Se puede uaar cualquier aoluc16n irri9o1dora aceptable,­

• continuac16n aencionar6 algunaaz 

Bl per6x1do de h1dr6geno al 3 por cien• o o agua oxi9en! 
da eliaina eficazmente loa reaiduoa por •burbu:-eo•, y deainfee­

ta lav-nte el conducto. 
B1 uao alternado de aolucionea de per6:<id09eno o de ht-
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poclorito de aodio al 5 por ciento, producen una 11bllraci6n in• 
tenu do od9eno ruictente. lata ccablnaci6n ea aapaclalaante G­
tll cuando H han acuaulado auchoa roaiduoa an la cavidad pul-­

par. la de laportancla .. nclonar que laa preparaclonH que con­

ten9an par6xido de hldr6geno no deben ••r Hllad~• eo lo•· con-­
ductoa. lay qua oeutrallzarlea con lavado• de hlpoclorito da ~ 
dio, de lo contrario puede ori9lnarae una parlc ... ntitia 91'ava, 

debido a la continua llbllraci6n de burbuju da oxl9aoo. 

Tlc:nica. 

Para ruUzar la tknlca da lrr19aci60 cllaica •• deba­
diaponu de doa jer1n9aa de vidrio o dHhecbablH de plbtlco, • 
con dlat1ntoa Upo• de ac¡uja, de aer poaible de punta Una paro 
rCCl4, que ac puoda curv.t.r cuando ••a necoaario, on angulo obtu­

ao o rkto. 

Bn una de ell.u ae dlspondr& de una 1olucl60 de par6xl­
do de :.bidr6gano al 31 y en la otra una aoluci6n de hlpoclorlto­

de aodio del 11 al 51. 

Alternando 1u •pleo •• produce ala efervecencia, ... -
oxigeno naciente, y por tanto mayor acc16n terap6ut.1ca. 

L& t6cn1ea con1i1te on 1n1ortar la a9Uj& en el conducto 
paro procurando no obliterarlo para facilitar la clrculac16n de 

retorno, y que en ni"9Un -.nto pueda penetrar ..aa all& dol &­
pico, e Inyectar do medio a uo centlaetro cdbico de la eoluci6n 
lrrl9adora, para que la punta de la a9uja, plbtlco o 'ilca& del­

aaplrador abaorba todo el liquido del conducto. 

De no diaponor de un Hplrador, el Uquido de retorno -
aed recogido, en un rollo de al9od60 a la aallda, o bien, en -
el fondo de la bolea foraada por el dique da 9caa. 

Se alternan laa doa aolucionH de por6xido de hldr6geno 

y de hipcclorlto de aodio paro ••ta Oltlaa, aar& la Gltlaa •-­
pleada. Durante una Hcidn ae podrl repetir la lrrigac16n-aapi­
rac16u laa vece• que ae oatiae neceaariaa, no siendo iataa IH­
noa de tr•• o cuatro. 
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Clllln4o bay baorra9la, auchH vi.ruta• de dantlna u otro 

lape,U .. nto n harl una coploaa lrrl9acl6n1 de no prHentarH -

Htoa lnconvanlantea, •• acoatuabra lrrl9ar en Hcuanclaa alta!_ 
nantH con el a,_nto 9radual en al calibra do loa lnatruaantoa 
da aapllacl6n y alalulanto, 

Tablen puede utlll1arae auero tlalol6glco coao dnlco -
lrrl9ador o blan cuando H han aaplHdo otroa, coao al dltlao -

qua ae aaplH, cuando H dHea allalnar al Uquldo r-.nenta A!! 
ter1or. 

En alnteala, podaoa decir que la irrl9aci6n aaU lndi­
C*la en la• elvulentea etapa• da loe proce1oe en4od6nticoa, 

Al Antaa da la lnatr.-ntaci6n da una cavidad pulpar pre-­

v1-,,ta abierta para aatablecar el drenaje. La irri9aci6n ~ 
Yl'rl parUculae da allaantoa y uUva. 

11 Dllrante la preparaci6n del acc:Ho, dHpuu del cultivo, 

cuando la c:.la&ra pulpar Htl lo autic:ient-•nte abierta para d!. 
jar tlulr la aoluci6n irr'9ador.i. 

cr Al concluir la P=•paraci6n del accHo, antea de uur :­
loe inet.,..ntoa en el conducto. 

DI Deapaaa da la pulpactoa&a para allainar la 1anvr• que -
puada aanebar al diente. 

l!U A intervalo• durante la inatruaentaci6n, cuando loa ••­
carladorH y U1Ua van cortando virutH de dentina en laa para­

da• del conducto. 

PI Al UnaUzar la lnatrlmentaci6n del conducto, antH de­
la colocacl6n del IIOdlc-nto, 

CODOI AbaorbentH. 

Lo• cono• abaorbentea aon oacenc1a1Aante illportan.tea en 
el proceao de lavado o irrl9aci6n y muchas veces aon indi1pan~ 
blee para llevar el Uquido lrri9ador al tercio apu:al, sobre -
todo en conducto• Htracboe, SU ut1Udad puede slntat11arH en­
laa 1l911ientu propladadu, 



1. llxaainadoe dotenid ... nte al Mr retirado• del conducto• 

en laa laborH do 11apieu., puado proporcionar dato• o ei9no• -

auy vaUoeo•, por oj•plo1 hmorra9ia apical, hmorra91• lat•·· 
ral, exudadoa o traaudado1, coloraclon•• 41vereaa, olor nauaea• 
bw\do, •te. 

2. Ratiran loe liquido• irri9adorae, por su propiodad bi•· 
dr6f1la y aecan loe conducto• una vea torainada la trri9ac16n. 

3. Son loe Clnicoe capacH de real1Hr un lavado y lillpie• 

za del torcio apical c .. pleta de loa conducto•, Hpecialaante, 
de loe conductoa eatrochce, el ••r h.....Socidoe antea o do11¡n16e 
de penetrar en el conducto, lavando y l111piando lu paradH .-­

dentinariaa, de barro dantinario, roatoa de pulpa, An9re, --­

pla ... o cualquier otra aubatanc1a. 

Debido a laa propiodadee antH -ocionadaa H puede afir· 

aar que la aojor t6cnica para l09rar un lavado y c:capleto d••· 
ccabro de loa poqueftoe c:clvuloa de llaJMJr• y pla .... , lodo dent! 
nario y otroa eleaencoa que H doaee eliainar, aa ut111aando -

loa conoa abaorvontea do papel calibradoa, huaedecidoa en el -
liquido irrigador Hloccionado. 

Debido a la dificultad de introducir loe cono• ~e­
cidoa e:n loa conducto• eatrecboa, ea preferible 1ntroduc1rloa­
•ocoa, puH al Hr rtgidoe, penetraran baeta la profundidad d! 
Hada y conocida de aotcaano por la conduct ... tda y, por aer­

.,y h1dr6f1loe, aclaiUran facilllente el liquido irri9ador 1 ••· 
te, al aer llevado por 1141dio de un gotero o aillpl-nte con -­
laa pgntaa de la• pinzaa on contacto y portando una gota, que­
al abrir lu pinsaa ae dulizarl con suavidad por loa conoa A!! 
aorventH y por capilaridad invadid la totalidad del cono hi· 
c!r6filo de papal, alcanzar, en pocoa MCJUndoe la uni6n cment2 
dent1nar1a. 

Ccao el cono do papel abaorbente, al h....Sacerae, au-­
Mnta el di6-tro de un 60 a on 80 por ciento, ojercerl una -­
preei6n lateral que, c:capl-ntada por un 11goro aovillionto de 
vai9'n que ae lo puode dAr con laa pi.nzaa, terainar& engloban· 
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~o loa reetoe, barriando la• pared•• dentlnariae y dejando l lm­
pio al conducto an toda eu lon91tud. 

MIDICANlllftOS DllffRO DIL COIIDUC'l'O 

Debido • que la• bacteriH eon loa a9antoe at1ol6g1coe­
princ1pa1H de lae anferaadadH pulparH y pariapicalH durante 

el trat..,iento endod6nt1co, •• neceaario recurrir a a9ontoa an­
tibactarianoa para controlar la 1nfacc16n. 

ID realidad la acc16n antUnfeccioH y daainfoctante "2 
alanza. deade el ai1110 acaento en que ae !a1c1a el trataaiento,­
con el vaciado y el dHcoabro do la pulpa infectada y .., conti­

ntla durante la praparac16n de 101 conducto, con la eUainac 16n­

o Uaado de la dentina probabl-nte contaDinada, completada -­
con copiosa 1rrigac18n do todo el interior del c:onduc:co .. Se a-­
capta boy dia que do1pu61 de tel"lllinada la labor de aapliaci6n -
y aliudo con par6xido do hidr6gono e hipoclorito de 16d10, mu­

chos conducto• •• encuentran ya eaterile1 y aaept1zadoa. 

un conducto, para poder 1er obturado, neceaita eatar •! 
teril. Para ello 1e •ploa la torap6utica t6pica de ant116pti-­
c:oa y antib16ticoa, loa cu.aloa actuan deatruyondo loa lll1croor9! 
nieoa, o al aeno1 inhibiendo 1u crecimiento y multipl1caci6n,­

ba1ta lograr qae el conducto quede libre de 96r.enea. 

Bl •pleo da antia6pt1co• 01 una noraa neceuria para -
aantener u.n ambiente hoatil a loa 9Gnw1noa d~rante 1•• cura• o­
cluatvaa entro cita y cita, que actdan de caanora deatciva sobre 

loa que bayan podido quedar deapuaa de la preparaci6n quirtlr9i­

ca. 

Loa requlaitoe que debe reunir un buen anU16ptico ion­

loa •1vu1ente, de acuerdo • soaer y colaborador•• 1 

1. Sor activo eobre todo• loa aicroor,¡anieoa. 
l. bpldoz en la acc16n ant116ptica. 
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l. capac ldad de ponetracl6n, 
4. Sor •foct1vo en pre1enc1a de materia orq&nlca. 

~- !lo dañar loa tajldoa porlaplcalea. 

6. !lo caablar la c:oloracl6n del diente. 
7. Sor estable qullllcaaente. 

8. No tener olor nl sabor deaaqradable. 
9. ser ec:on&aléo y do facil adqulalcl6n. 

10. No lnterferlr al no .. al desarrollo de loa cultivo•~ 

Debido a la 9ran cantidad de 96.,..n•• que pueden encon­
trar•• o la presencia de e1pec1ea poco comunea, otra• reaiaton­
tea y frec:u.enttae:nte honqoa, ae neceaitarln una llled1cac16n •~­

proplada en cada caao. Bl eapleo de cultlvoa, frotla y antlblo­

graaaa podr& facUltar la elecc:16n del antla6ptlco y ant1bl6ti­
co ala eficaz. 

Ba lnd11penaable que la terap6utlca t6pica eapecilll-n­
te la antlalptlca, no daña loa tejido• poriapicalea, Ba muy la­

portante utilizar unic-nto flrmacoa quo aean per~ectmunte t2, 

leradoa puH en CHO contrario oxiatlr& la poaibilldad de que -

M produzca una zona de oatoitla qullllc:a de iaegen radiolGc:ida, 

que no aolaaante interferid la evoluc:i6n, aino que equivocara­

el dia9n6•t1c:o radiogr.Uic:o. 

toa antialptlc:oa daber&n ser utUlzados en lu mejorea­

cond.icionea para que aean eficaces, oato ea, deapula de l:tapiar 
el conducto de rHtoa pulparea, nec:r6tic:oa o de exudados, haber 

apllado y alisado sus paredH e irriqado c:onvenient-te. De­

••ta ma.nera •• evitaran loa llaaadoa eapacioa 11Uorto1 o zonaa -
liaitantoa. 

Condlc:lonH que Rl9en la Ac:c:16n do loa Ant1a6ptlc:oa. 

Caa¡,os1c16n qulllic:a. 

W ulec:tividad del ra ... c:o depende de su f6nwla qullll­
ca, a voee• do al9uno1 radicales enqarzadoa en un lugar u otro­

de 1u1 ca'ic•·u11 alit'iticaa o nGc:leoa c:tclicoa. 

Vch!culo. 
Bl diaolvente o vehiculo puedo atenuar la ac:c:16n irri--



tante de un aedicuonto, sor aln6rglco con ol e incluao i•t•ton-. 

ct•rlo. Un 03emplo de lo anyerior ea el alcanfor mezclado con -

el paraclorofenol1 otro aor1a la ad1c16n de beneono a una 1olu­
c16n da craaatina. 

concantrac16n. 

La aayor concentrac16n de un antia6pt1co ai9nif1ca ma-­

yor eficacia, pero pueden exiatir ucepc1one1. El hecho do que­

en endodonc:1.a •e •pleon lo• med1cuaentoa puros en.altas conce~ 

tracionaa,llaca qua ••a necaaar1o vi9ilar lll1 poaible daño per1a­

p1cal. Se ha daoatrado qua 11ucho• de loa r•ra•co• que .. uaa-­

ban ante• a la alta concentrac16n aon 19ualaente efectivo• y Cl!!_ 

cbo Mnoa t6x1co1 a menor concentrac16n, ccao ha ocurrido con -

al clorofanol, el for11aldehldo y el hipoclorito de a6dio. 

Tena16n Superficial. 

Para que un llledic..,.nto actC!e en todo• loa lU9arH y P! 
netre en poaiblea griocaa, rinconea y hendiduras, ea conclic16n-

1ndiapenaable qua el o su vehfculo poaean ba)e tona16n auperfi­

ciel. 

Duraci6n. 

La eatabilidad qulllica de un antialptico, en el -dio -

Dbiente donde actC!a y durante el lapao enqu• •• le Hlla, debe 

tener CCIIIO reaultante que logre mantener en todo aamento su ef!· 
eta y actividad, aunque ••• en preaenc1a de ungre, pla ... o •­
zullado• de cualquier 9lnero. 

Pe~abiUdad Denunerie. 
t.a capacidad de penetnc16n a trevb de lo• tC!buloa de!!_ 

tiNlrioa y la de l09rar aayor peraeal>iUdad en la dentina para­

loa f&raacoa que •• vayan a utilizar,. •• un factor illlportante a 
conaiderar en la terapfutica antiafpt1ca, eapecial.Jlente on aqu~ 
1101 dientu con pulpa necr6t1ca que tienen fuerte infocci6n -­

dant1nar1a. Ea tambi6n importante -ncionar que la dentina de -

la z.ona apical •• aenoa permeable, debido a au eatructura- Loa­

tercioa cervical•• y medio radicu.laroa tienen la dentina doa o­

tro, vocea ••• peraoablo que en ol tercio apical, y aeta ea ca­
ai iaperaeable a loa rad1oia6topoa. 
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Loa tarucoa antialpucoa -plaadoa en andodoncia part! 
n..,an a loa 9rupoa fan6Ucoa, bal09anadoa, acaitaa aaanc1alH y 
volati lea, oxfdantaa, forauladoa y ccapuaatoa da _n,a cuater­

nario. 

cada faruco antialpti10 tiene aua propiedad•• poaiti-­
vaa c:oao equivalencia anUalpUca, tolerancia, ate. r o n119at1-­

vaa co. . 1rr1tantaa or9anicoa, ina8'ab1Udad, ate., y •• diU-­
c1l rec:caendar unoa y condenar otroa ain antaa hacer un axa...n­

objeti"o del caao qua haya qua reaolvar, y conaidarar cual•• -

la -jor incUcaci6n. 

PMACLOROFIIIOL 

!!ate antialpUco fua introducido en la torapluUca •nd! 
d6ntica por llalkhoff en 1891 y hoy en dta aa ol Uruco t6pico­

a&a usado en condactotar&pia. 

Su actividad antialptica aatriba en au funci6n fan6Uca 
'1 en se 16n clero quo en 1u poaici6n "para• oa liberado lenta-­

aante. eata doble funci6n antUlptica y el hec:bo de aer ainlrCJ! 
co con otros aucboa antialpticoa y aOn antibi6ticoa, la baca -­
participar en 11Uchae f6raulaa a infinidad da patentados. SU ac­

ci6n sedativa y antialptica ha sido comprobada axpar1-ntal.aen­

ta. 

So puado praaontar puro y aat •• proaentado por alc¡unaa 
caaaa camarcialoa, pero generalaento M Macla con el alcanfor, 
ol cual, ad-'• da servir ccao vehlculo, di•inuya la l19ara •!:. 
ci6n irritante o caustica dol paraclorofanol. 

AunqU.a aon dos ec::111puestoa criatalinoa, cuando son trit!!, 
radoa jantoa forun un Uquido ac:oitoao do color aabar y do o~­
lor caractortatico, r ... n,en antoncea el ncabre da paraclorofe-­

nol alcanforado. La proporci6n aproxlaada H de doa partH de -
paraclorofenol por.trea de alcanfor, eato H 35 y 65 9r. r•-!:. 
t1vaaente. 

Be reccaianda el uao oltnico de bajaa concentracionu -
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Je clorofenol en aolucUln acuoaa para avitar lH reacclonH a-­

twSu por lHLonH qulalcaa, que pueda producir el clorofenol -
a lean forado de uao babi tual. 

Se •plH corrieat-nte tanto en p11lpect0111aa totalaa­
.,.... u el trataaLento de pulpa• nacr6ticu. 

la auy poaible que la acci6n nogativa citada por al9u-­

noa autor••, coao el rtea90 do que o.l foraarae 9••••• aaanadoa­
del clorofenol, pueden iapulNr loa reato• nacr6ticoa tranaapi­

cal.aente y provocar periodontit1a o reagudiaar proca•o• cr6ni-­
coa, o qua, al aor 119or ... nte 1rr1tante, acon1ejo prudencia y­

evitar que pua ala alla del &pice, H debe a la acci6n caClati­
ca y t6x1ca deacrita por alqunoa autores. 

CUSATINA 

Ba el acetato do metacr1a1 lo, no t1ena mucha act1vidad­
ant.1alpt1ca, su e1tabtlidad qutl:lica lo hace muy durable, su ba­

ja ten•i6n aaperfic1al le permito alcanzar todn laa ru9oaida-­
dea del conducto, adeala, al 1or poco irritanto, ea porfectuae~ 
te tolerado por loa tajLdoa perlaplcalea. 

Beta indicado ccmo cura ocluaiva on laa pulpect011taa t~ 

talea. Se puede emplear el producto puro o, c:01110 recomiendan •! 
gunoa autoroa, trea partea de creaatina y 1.1na do benzol, para ! 
pUcac16n analg6aica aobre dentina dHhidratada. 

DieU a1191ri(I el empleo da la cre•atina con el paraclor2 
!enol y el alcanfor para c011plamontar la acc16n de la creaat1na 

con la de loa otro• doa f&nuc:oa, e1ta aozcla tue den0111nado --

1.-P-'7, y •• encontr6 muy e!ectiva, nada irritante y ll\ly pene--­

t.rante .. · 

CltlSOTA 

u un llquldo incoloro y aaarlllo claro claro con un o­
lor y 1abor muy acentuado y caractortattco. Bata c011pUeata de ~ 

vario• derivado• fen6Uco11 el principal de ello• ea al 9Uaya-­
col, el cual pone 11allar ac:ct6n faraac:ol(lgica qua la creaau­

na. 

U an baen ant1a6pt1co, 111dat1vo, anoateaico, y fungic!, 
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da., N •plea en cualquier Upo de cond11atoterapia. 111 proble­

.. de w fllarte olor y Hbor no tiene 111portanaia cuando H le­

Nlla corr11e-.ite con 11n bllan e-to taporal. Por Hr 11,¡e­

r-nte irritante, babrl de Nr prlldente aa 11ao en tratuientoa 
de dienta• con lpicea ... Y abierto• o i....Suroa, se puede mple­
u pgra o inclaeo -•clada con penioiUna. 

CIIIISOl, 

Se danca1na c:reaol, aunque 114• fracuent-nte au cca--­
pqeato qulatco •• tr1creaol, la -zc la de ort.ocreaol, -ucre-­
eol y paracreeol. Ea wt liquido cuyo color verla de incoloro a­
aarillo obecuro, ae,¡Gn la lu1 r11eibida y el envejeciaiento del 

producto con el fraac:o abierto. lla cuatro Y11Cea ala anUalpUao 
que el fcol ordin.ario y m,cho meno• t6x1co. 

Se paede mplear puro, pero la aayor parte de lu ve--­
CH aa lo utiliza ccac ....,rU,¡aador dal fonaol, accapañanclolo -

.., la celebre f6niula de Buckley denca1nada foraocruol o tri-­

creaol-foniol, y reccaendada deade princ1pioa de ai9lo en el -­

trataaiento de dientea con palpa necr6t1ca. 

Posterior.ante fue c011bat1da eat. f6raul•, cayo en d••!!. 
ao y ahora ha aido r11eona1derada y reccaandada por la mocierna -

eac:uela nort.-ricana de odontopadiatr1a ccac INdic-nto de -

el11CCi6n en la pulpotoe1a, bien pgro o incorporado a la -•cla­
de &<ido de cinc y e119enol, e incluao cea, alternatlva de dien­

tes pecunentea en l•• ca.ras oclaa1vaa. 

Baca poc:oa aftoa 1e ha reccaendado el 11eo de for.ocreaol 
dilaido a ana quin.ata parte de la l6niula de Buckley, por aar -

-o• tClxico y tener la a1 ... ef11et1vidad. 

IIIOGIIIIOL 

111 2-toxo-4-alUfenol, conat1t11ye el principal ccapo­

nente del aceite de clavo, y ea, qui:u,a, el -ic-nto ala di­
fwtd1do y veraatH de la terapl11Uca odontol6,¡ica. 

21 eu,¡anol pgro ea aedativo y ant1alpt1co y puede --­
plearN en cavidadH odontol09icaa y en cond11ctoterapia, ea H· 
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pec1a1Mnte r-ndado en dientH con reacciOn periodontal do· 
loron. 

IIHclado con 6xido de cinc forma un c-nto bidrauHco­
de eugen.ato de cinc o cinquenol, de dlvenaa apUcacionH, c.-o 

baae protectora o Hllado t•poral. 

TINO!. 

11 Uaol, cuya fOraula qulaica ea 2-iaopropil-5--Ulf! 

nol, ea w,o de loa ... •alioaoa ••:Uc-ntoa para el endodono1! 
ta. 

la .Olido, incoloro y con WI cuacter1atico olor a t<a!_ 

Uo, plante auy aroaattca de la que ae puede obtener. Ba muy ll!a 
luble en alcohol y debilaente en el aqua. 

h aedativo, 119•r-nt.e aneateaico y ain aer un ant.1-­

dptico enlr,¡1co, lo ea .,.cho ... que el tenol. aeqdn alguno• -

autor••· Pero aua .aa val!oaaa propiedad•• son au axtraord1aa-­
r1a eatab11idad qulaica y el Hr bien tolerado tanto por la pu! 
pa viva c.-. por loa te)idoa pariapicalea. 

Bl tiaol entra a fomar parte de auchoa patentado•, c::on 

otroa antidpticoa, aneateaicoa, e inclu..ao corticoeateroidea. -

Bate aedi-to ea reccaendade dHde hace .aa de cinco decadaa 

en teraptutica de diente• con pulpa necrdtic& y putracent.e, ·~ 
tuuia di=olviendo laa 9raaaa y favoreciendo la panetraciOn por 
medio de la aceton.a por la afinidad del hidrato de cloral con­

loa 9aaea de putrefacci6n, permitiendo un aellado del conducto 
ain rieagoa de dolorea poatoparatorioa y por el poder bacteric! 

da del tiaol. 

Bl tiaol forma parte de alguna• f6raulaa de e-toa P!. 
ra obturac16n de conducto•, ea¡,ecialmente la nl yodatada de A­
riatol. 

PAIIIIM:08 YODATADOS 

Bl yodo u un -taloide .01140, de color obacuro que M 

wolat1Uza a la ~retara -iente, auy poco soluble en el a .. 
9WI, algo ... en glicerina y en alcohol, pero ny soluble en -
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una aoluc:l6n ac:uoaa da yocl11roa. Be por ello qua on Odontol09la­

y oopoc:lalaonto en Bndodonc:ia H emplean lH aoluc:1onH yodoyo­

d11radaa, de on61"9iC:O ac:c:16n antiadptic:a, fac:11 •anejo, y aedat! 
va en proc:eaoa da par1odont1tla at¡Uda. 

La• aoluc:ionH yocloyocluradaa •h uUUzadu en Bndodon~ 
c:ia aon el LucJol y la F6raula de Groaaan y Appleton, empleada­
en 1ontoforH1a y elec:tOIUd1c:ac:16n, 

La aoluc:16n de Lugol ha aido .. plHda por vario• invea­
UgadorH y han deaoatrado que el yodo H tan antibac:teriano ~ 

IIO la penicilina, la ••treptmicina y lo• ca11pueatoa de aaonio­
cuaternarioa, poaeyondo mayor eapectro bacteriano que ello1. 

1111 yoclofonoo o triyodoaatano ea un polvo ... rulo c:on -

fuerte olor cara.ctorlat1co, ae aplea en endodoncia en la praP! 

rac16n de paataa mecUcamentoaaa, reabaorbiblea y cemento• de o!! 
turac:16n. La puta reabaorblble do Walkhoff c:ontieno yodofonoo­

parac:lorofenol y 9l1c:erina, 

ilHTIBIOTICOS DE USO LOCAL 

Este grupo do antlb16tic:oa ea de ac:c:16n t6pic:a o local, 

porque por vla 4iOnoral son auy t6x1coa. Mucho• de ello• •• ea-­
plean en B.ndodoncia 1ncorporado1 a di1tintaa f6nwle.a, solo• o­
acc:apañadoa de corticooatoroidea o onziaaa protoollticaa. A CO!!, 

tinuac16n aanc1onar6 loa ala uaadoe en Endodonc1a1 

l) Penic:ilina.- La pan1c:111na c:CDO aed1c:ac:16n t6plc:a on -­

c:onduc:toa radic:ularH fue introduc:lda por Groaaan y ea ha --­
pleado formando paataa aozc:ladu c:on otro• ant1b16t1c:o• y c:on -
alganoa ant1a6ptic:oa, c:CDO el parac:lorofonol·alc:anforado y la -
creosota. 

21 Bac:itrac:ina, - So obtuvo dol bac:lllua 1upt1l11, en 1943-

y •• activa •obre auchoa 9•rmenea 9ru poaitivoa y alguno• 9ra11 
De9ativoa3 Groamaan la 1ncorpor6 a au prtaora peata ant1b16t1ca 
y deade entonce• ha aido uaada en varia.a paataa de Bndodonc1a .. 

31 NiataUna.- Ell llamada Nyc:oatatin, fue obtenida on 1950 
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Raan y lrolfn del Streptcaycea -raey, Doataca au potente acc! 
&, fu1191c1da aobre d1ferentH hon,¡oa y levadura, eapochlMnte• 

eobre Candlda Alblcana. c:aao H poco tOlC1ca, H acoatuabra •da! 
111atrar coao ccapl-to de la terap6uUca por ant1D10t1coa de­

upU Hpectro, coao laa tetrac1cUnaa, para evitar traatornoa• 

...,..ndar1oa que puedan provocar loa hon,¡oa como la Cand1da Alb! 
cane .. 

In BIJdodonc1a ha a1do ut1l11ada por Gro1aan en 1u pal· 
ta PBSN auat1tuyendo al caprUato de o0d1o de 111 pr1-ra puta­
ant1b10t1ca dencainada PBSC, por aer Mjor fun91cida y .. noa l• 

rr1tante. In,¡le TUlb16n la incluye en au paata ant1b10t1ca PBN2. 

41 Tetrac1cl1na.- l!n 1948, fue deacub1erta la aur-.lc1na­

• partir del Actinoa1ceto Streptcmycca Aureofacios. En 1952 oe­
introdujo en la terap6utica la Acroaicin.a o Tetrac1clina, que -

•• un oroducto 1mai1int6tico obtenido por do1cloraci6n de la -­

aa.rcaicina. 

Laa tetraciclinaa ae conaider,n muy poco t6xicaa, pe.ro­
oca11onalaente puedan producir roaccionoa alfrcJicaa no 9ravoa.­

Su aayor inconveniente cuando •• lea emplea mucho tl•po, e1 -­
que aparezca la llaaada 1uporinfecci6n por 9,rmenH no aucept1· 

blea a ellas, ccao suceda con algunoa oatafilococoa o taabtan -

al91ffl0• hongoa, lo que obl19a a utilizar Htrcptaaicina y niat~ 
tina, reapectiv•ente .. 

b Endcdoncia 1111 han uaado tanto a:pertaentalllente COIIO 
en terap6at1ca aaiatenctal, bien aolaa o aeoapañadaa de otroa ... 

antib16t1co1, como olaondaaic1na y tambi6n como compl-nto en­
la apUcaci6n t6pica de corticoidco. 

COllo ya "->• Mncionado la mayor parto de loo antib16-
t1coa aaadoa on Endodioncta, so encuentran inclutdoe on diferon­
t.ea peataa ant1b16ttcaa para uao dental , do laa cualea .. ncto-­
nareaoa alc¡unaa a cont1nuact6n, 

Putea Antib16t1cu. 

Puta do Groaaan. Ha aiclo patentada con laa 119lao ---
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PIISC, inicial•• do loa cuatro producto• en len9ua i1>9leaa. Be 
puedo a~quirlr en foru de cartucho•, con inyectora y a9u3n-c! 

nulo adaptable•, de facll unojo. Su f6raula .. la ai911lente1 

PonicUlna G Pcthica 

Baci tracina 
Batroptcaicina SUltato 

caprUato de S6dio 

1.000.000 O 

10.000 O 

1 9r. 
9r. 

Paata de Bander y Soltzor. Bn 1952 Bandor y Se!tzor •u! 
tttuyeron la bacitracina de l• paata da Groa ... n, por la cloro­
m1cotina, utilizando C<DO vehlculo la aoluc16n ac:uou de Penic! 

llna G proc:.Una. Tiene la ventaja do que aa fac11 de aplicar )"· 

retirar de loa conductos y •• puede preparar en el con11Ultor10. 
su f6nNla ea; 

Ponlclllna G Proc:alna Ac:uoaa 

Clcrcaicotina 
Eatroptcaicina Calcica 
caprUato do Sodio 

3.000 O en l al 

250 ag. 

250 taCJ· 
250 .... 

Pasta de Stewart:. La ventaja de eata pasta estriba en -

que la xnoc:atna diainuid la aana1b1lidad apical y la cloroc:! 
clieina, ad..aia de prevenir ciert.a1 reaecionea allrg1caa de loa 

ant1bi6t1coa, puedo inhibir ol dHarrollo do loa hc119ca. Su f6!'._ 
mu.la eaz 

Penicilina G Bon:a.atlnica 
Cloraafenicol (Clorcaicotinal 
Cloroc:iclicina (Antihiataalnicol 
onciu11nto do Xilocalna al 51 

300.000 O 

125 taCJ· 
100 ag. 

0.5 al. 

Paata Radicpaca do Watoraon y Chapean. Contiona Penici­
lina G Pot&a:lea, la eatrept01111c1na, eloraafen1col, sulfato de -

bllrlo para darle la radiopacidad y un vohlc:ulo da aillccna. Ti! 
na la ventaja da qua en cada pal1caci6n pueda. aaberM haata --­
donde ha lle,ado la aadicaci6n, a-,Gn la J.aa9an radi09ratica o!? 
tenida en cada cura. 

Paata 111910 o PBN2. Bn eata pasta aa ccmpl-ntan loa --
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d1forentH ant1b14'Uc:oa y la n1atat1na ac:t~arl c:oao fun9iclda.­
SU rena .. 1a aa, 

Polca1x1na 8 
8ac:ltrac:1na 

N-.tc:1na 

R1atat1na 

20.000 U o 2 ag. 
1.500 U.o 30 mg. 

15 ag. 
100.000 U 

S1Uc:onaa DC 200 do 3 ceat1atolcea de v11co1ldad (con "! 
trato eedic:ol. 

Puta de ATF. Rubo y c:olaboradorea dancainaron en 1958-

c:on laa alqlu ATP (ant1b16t1c:o do triple f6naulal una paata -­
fuart•ento bac:taric:lda y funqlc:lda. La f6r:i.,la preparada c:on -
prod.,ctoa lnqlaaea y auatrlalianoa u la alquiente: 

N-1c:1na 
Bac1 trac1na 

Bulia1x1na 8 

A-163 da CrokH 
c:..plejo orqlnlc:o fungicida 

RoradrenaUna 
Sorbitol, excipiente 

Agua Hteril 
(Para WI pB da 5. 71 

~ !!!_ A¡>Ucac16n !!!_ Ant1a6ptlcoa. 

20 "'9· 
5 ag. 

IDIJ 

0.5 ag. 
0.1 ag, 

100 ag. 

1 al. 

La tkn1c:a de apUcac:16n alquiendo loa c:onaejoa de --­
Scbilder c:>naiate en, Una vez tonolnada la uipllac16n y auae-
11.iento de lo• conducto• con 1u rospctetiva 1rr19ac16n, aocar--• 
loa conducto• con cono• abaorbentea, humedocor liqeramonte una 
torunda pequaña en el aedicamento, eoloc•rla en la c&aara api­
cal, aplicar una torunda oataril m.&1 9rando ancilU. ocupando t2, 

do lo quo antoa fu6 un techo palpar y aellar c:on Cavlt, do no­
di1poner de eate pat.ontado, ae puoda sollar con otro aillilar -

o al 6xldo de 11nc: y 0"9enol. 

La eficac:ia del Cavit fu6 eatlldiada por YH priaara -­
por Serano y colaborador••• quionoa infamaron f avorabl-nte-
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acerca do aua propiacladu Mlladoru. lato• autor•• colocaron • 
c:avit en d1entH c:on vitalidad y dup>lpadoa de mono• y aerH -
h ... noa, in vivo, y obaervaron que or19inabll moleatiaa l•v•• en 

loa diente• vital••• probabl-nt• dab1do a la deHcac:16n de la 
donUna. Aanquo el cavit contiene 6xido de cinc, no contiene e!! 

venal, que actua coao calaante en laa obturacioaoa de 6xido de­

cinc y •WJ•nol. Serene hall6 que el Cavit ae dilataba cui doa­

vecea 111• que el 6xido de cinc y e"')enol al Hr upuHto a la -
b.-ad y que pooeta la propiedad de rep.trarM a1 H deprencUa­

"" troao. COIDO puede aer diauelto por loa aeclic-ntoa para C:O!! 
dDCtoa, hay que a,ipararlo de ello• por aeclio de al9Dd6n Hco. -

El c:avit taabiln fue recaaondado cOIDO material de obturac16n -­
teporal para loa tientu que catan deapulpadoa. 

E• auy illportanto qua las tonmdaa ocluyan la entrada­

• loa conductos para que en nir19dn 11011N1nto pueda penetrar •n e­
llo• la Paata do Cav1t, ae1 como o·,aluar la rea1atenc1a del •e­
llo de Cavit, para que duranto loa diaa que aedion entre doa -

c:ura1 H 9arantico au inte,grtdad y que en nint¡dn 11011onto pued• 

de1prendorae o fracturarae. Tambian puedo hacoraa un doble ••­
llo, al fondo qutapercba y aobre olla Cavit. 

En laa aeaionoa a1gu1ontoa so r-.over4 ol cavit con -­

treaa rodonda y las torunda• aubyacento1 con an explorador y -

excavador, evitando aimpre la calda de poquei\o• fragmento• -­

del aaterial aellador on la entrada da loa conductoa. 

51 ae ba colocado doble Hllo Cavit-Gutapercha, ea fa~ 
Uble r0110Verlo a voce• tan 10lo con ol oxt.reao do 1111 explora­

dor. 

Para illlpaclir que lo• aicroorqanimo• adquieren roa1a-­

tenc1a ante un t•rmaco. •• convon1onto ca.abiar la aedlcac16n -

en cada •••16n .. Por ojeaplo en la prianra •o•16n. paraclorofe­

nol alcanforado; en la aegunda creosota: en la tercera cresat! 

na, etc~ Ro e• una nora& fija, pero •1 •• conventanto, on ••P!. 
cial cuando •• ha prolo119ado el trataaionto. 

Lo• ant1a6pt1co•, en 9onoral podOIIO• dacir, que aon 

bllctericidaa, poc:o irritante• y de facil aanojo. 
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Apl1u•c10n !!! Ant1b10t1coa. 

Loa an"alb10Uco• H puedan IINt en Bndodoncia int09ra-­

clo• a 1,u paatu anUb10Ucu ya Mnciunadu antotior11Gntc, -­

tublln la alaple .. 1cla do Penic:lllna Pothica y pora<"lorcCo-· 

nol alcanforado o abUb10Ucoa de uplio Hpectro 1oloa, ccac, -

la tatraclclina y la olHnd .. icina. 

Al9unH paataa de anUbiOtlc:01 y c:ortlcoHteroidH, c:o­

llO el pulpo •11:ine, y aeptcahcine, 1eptodont, ledormilll: y ledor: ... 

le, pueden uaarae en lo• ca1oa de dolare• reaiduale• o de roac­

c10n perlodontal, do1 peque1'u c: .. puc:acionea que pueden preH!l 

c.arae en 101 diH quo a19uen a la biopulpectcata. 

Loa ant1b16t1coa pu.oden aplicarse en cartucho• o 1nyec­

tadore1 e1pecialo1 (coao PSBC de Groasaanl, en a.gujaa oyectoraa 

incorporadas al producto (Pulpcm1x1ne) o que aon preparada.a por 

el profesional en forma de crema o paata-

En el prillMtr caao •• insertara la aguja roma en el con­
ducto,. lavado y aoco, y 10 inyectara doapacio hasta vor tluir -

lent-nte la paau 3nt1b10Uca por la c:&mara pulpar. En el ae­
qundo caao, 10 llovara la paata por medio de un onaanchador gi­

randolo hacia la 1:quierda, lo que ee mo3or por _.,,o do un H­

piral o ltntulo, aunquo taabi6n puede aor colocada la pasta en­

un eartucbo vac:So do anoateaia e inyoetar•• como la• patentadaa. 

En ambo• c:aao• H har6 doblo Nllor primero gutap,,rc:ha y luc,go­

cavit. 

Bn l•• aeaionoa a19u1ontoa o cuabioa de cura oclua1v11 -
N pondr& especial atene16n en retirar toda la pasta reaidual o 

irrigar eopioaaaente anto1 de tCDar un nuevo cultivo~ 
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CAPITULO VI 

081'\JRACIOII DB CONDUCTOS RAIIICIILARIIII 

Se le llaaa obturacidn de conducto• al relleno compacto 

y pe...,nente del eapacio vaclo dejado por la pulpa c-ral y r! 

dicular al Hr extirpllda del creado por el profea1onal durante­

la preparacidn de loe conducto•. 

Ea la Qlyl.lla parte o etapa de la pulpectca1a total y -­

del trataDiento de 101 diente• con pulpa necrdtica. 

ObjeUvoa. 

l) Evitar ol paao de ;,icr-oorgan11110a ezudados y sustancia• 

t0x1ca1 o do potencial valor anttgeno, desde ol conducto a loa­

tejidoa peridentalH. 

2) Evitar la entrada dellde loa eapa.cios per1dentale• al 1.2, 
terior del conducto, de sangre, pla ... o exudado•. 

Jl Bloquear totalaante el HP4<=1o vaclo del conducto, para 

que en nin9Cln _,,nto pueda colonizar en fl •icroorgan1-.a 

que pud1ecen llegar a la reg16n per1dental o apical. 

4) Fac111tar la c1catr1za<=16n y reparac16n periapical por 

101 tejidos conjmitivoa. 

Finalidad. 

LI finalidad do la obturac16a y en ai do todo el trat!_ 

aionto e1 lograr el cierre fiaioldgico apical, eato ea limpi"!!. 

do, Hter111zando y obturando correct-,,te el conducto. 

Condiciones para la Obturaci6n. 

LI obturac16n do el conducto •e practicara cuando el -
diente en trat-.tento ae conaidere apto y reuna laa cond1c10-

nea11912111ntea1 

ll o.ando loa condocto1 Hton U•pio• y Hter11H. 
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2) cuando H haya real1aado una adeC11ada preparación bi.-!. 
cantea de loa cond11ctoa rad1C11larH. 

ll cuando Ht6 aa1ntoaltico, o Ha, c11ando no exiatan aln­

t,_.• clln1coa que contraindiquen la obt11nc1ón, ccao aon, do-­

lor expontaneo o a la perc11a1ón, prHonc1a de eXlldado en el CO!!. 
dueto o en al9Cln trayecto f1etuloao, movilidad doloroea, ate. 

Bn alqunae ocaa1onH ae podr6 obtlll"ar 11n diente que no-. 
reuna eatr1ct ... nte laa condicionea &.ntea 101'alada1, eapecial-~ . 

.. nte cuando hay difiC11ltadH en loqrar la uteril1aación, w,a­
coapleta preparación o eliainar 1lnt.-.1 tenaceo y peraietento1 

que obl19Uen a terainar la conductoterapla ain eaperar ala t19!! 
po, con la conv1ccU5n de que un.a correcu obt!ll'ac16n logra la -
aayor parte de laa vecaa una repanción total periapical y que­

loa a.tcr00r9an1aoa que evantualaent• puediecen haber quedado -

atrapado• en el intarior del conducto deaaparecen en breve pla­

zo. Eat.o de ninguna foma puede conatituir una nonaa,aino un --

11ltimo recurao. 

KATBllIALBS !!! OBTURACIOH 

l.& obturación de conducto• ae hace con doa tipoa de -­
terialaa que generalaente ae cmpleaontan entre ai1 

l. llater1al eól1d0, en conoa o pw,tae cónicu, que pueden­
ur patentadu o preparadH por el propio profHional. 

2~ c-nt.oa, Paataa o Plaaticoa diveraoa, que ta.b1An pue­
de aer preparadoa por el propio profHional o patontadoa. 

Aaboe aatertalH debiduonte uaadoa, deberan c-pl1r 

con loa cuatro poatuladoa de Kuttlera 

11 Llenar ccapletuente el conducto. 

2) Llegar a:actalente a la unidn c-ntodent1nar1a. 

JI Lo9rar un cierre hera41t1co an la unión c-atodenuna-­

ria. 
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41 contener un -t&ri&l que eatiaGle loa c-toblaatoa •­
obllterar biol&gic&aente l& porcU!n c-nt&ri& con neoc-nto. 

Groaaan .. nciona que loa -t•ri•l•• de obturaciOn de-­
ben poaoor l&a ai911ient•• propiedad•• o requiattoa par& l09rar­
..,.. IIDen& obtur&ciOn. 

11 Debe Hr aanipal&ble y facU de introducir en el condu~ 
to. 

21 Deber& Hr preferible •-i.OHdo en el -nto da la 1n­
aerc10n y no ondureaorH ha1ta deapah de aer introducido en el 

condu.cto. 

ll debe .. uar el conducto tanto en dibetro c-, en lo119,!_ 

tud. 

4} No debe au!rir cub101 do volman, eapec1alaente de CD!!, 

tracc16n~ 
51 Debe Hr lapemeabla a la hUDedad. 

6) Debe Hr bacterioatat1co, o al aenoa no favorecer el d! 
aarrollo ::a1crob1ano& 

7) Debe Hr radiopaco. 

il llo debe alterar el cclor del diente. 
9) Deba eatar eateril antes de su colocac16n, o aer facil­

de Hterili:ar. 

10) Bn cuo de necHid&d podrl 1er retirado ccn facilidad, 

NATl!RIALZS SOLIDOS 

Loa 111Aterialea adlidoa aon cono• o puntas c6n1caa, fa-­
bricadu en do1 aateri&lee b&aic-ntei 

Gutapercha. 

La 911tapercha H un audado CO&CJUlado que "' extrae de­
UD lrbol de laa ialu del arch1pielago Malayo. Bate aaterial ae 

b& ull&do en Ol!ontologle por mi• de un 11910 y cuarto, que deade 
que .. introdujo en Europa en 1843, eete polt.ero de origen na­

tural h'! 9oaado de 9r•~ popular1d&d1 tanto ...a, que loa polt.e­
roa 11At6Uco• de naeetro• d1aa. L& CJUt&percha par&, no 11rve -
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an OdontolCIIJla, pero el deac:ubrtaienbo de que 1u dura1a podrta 

alterarH al afiad irle l!xido de clnc, aulfato de cinc, alllalna ,­
•Hice, yeao preaipitado, blanco de Hpaña y ccabinacionea de -
Htoa, a,_nto au potencial ....., aate=ial de rHtauracil!n. 

se intento uaar el .. ter1al en CClllb1nac1onaa con m.ate-­
r1alea de relleno inerte& para uao penaanent• en reatauracion•• 
al bito, pero uaado ccao aater1al re1taurador t•porallllente, -
ha peraanecido por .aa de cien añoa. Deade 1865 H viene uaando 
ccao aaterial de obturacil!n de concluctoa. 

Antea de a1'a41rle aateriale1 de relleno, cera• y opac:1~ 

!1cantea, la 9UtaperchA tle110 un color rojizo, ea tranalucida, -
rlglda y aoUda a la t-ratura a::>bienta y ae vuelve pllnica­
a 20 o 30 9radoa c., M convierte en una aaaa auave al alcanzar 

loa 60 y H funde a 101 100 qrado1, ocurriendo una duc0111po1icf 
l!n parcial. 

A taperat.ura ordinaria, la gutapercha •• criatalina y­

aaorfa, tiene una propiedad ccaCn de loa poltmeroai la v1acoe-­

laaticidad, eato ea, tiene prop!edadea olaaticaa y al miaao --­

ti- la• propiedade1 de un Uquido vi1co10. 

Los fabricante& de gutapercha dental, bien por conaer-­
var el aecreto de tabricacil!n o por ignorL'>Cia cientlUca, ni -

quieren divulgar la procedencia del material baae, ni el proce­

lO de fabr1cac11!D y por conei9uiente lu inveaUgacionu acerca 
de eate caapaeato no aon ni un1fonaoa ni c0111parablean 

Bn agoato de U77, Friedaan y colaboradorH, publicaron 
un t11abajo acerca do la coapoa1c16n quí•ica de cinco marcaa de­
qutapercha, aa1 ccao de aua caracteriat1caa l!aicaa, y eneontr~ 
ron que el contenido da gutapercha on el material varil! de 15.9 

a 21.81 el de l!xido de cinc entre 59.l y 75.31 aulfato de meta­

lH peNdoa de 1.5 a 17.3 y por 1!ltiao rHinu y/o ceraa de 1.0 
a 4.11. 

A peaar de el 1ecreto que envuelve la f&naula del m.ate­
rial, •• razonable inferir que aua cmponente1 aona gutapercha-
20\, material de relleno 60\, radiopaciUcante 11\ y 3\ de pl&! 
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tlflcant•, Loa valoru de cmpr•a16n obtenldoa de la QUlaper-· 

cha dent•l por prueba- eapac1alea, daaoatraron ••r .. noro1 que­
loa d•l agua, qu• para prp6a1toa prlct1coa, H conaldera caao -

1nclaprena1bl•. Abajo d• ute nlv•l d• coaprea16n H obaerv6 -­
cmp,1C:tac16n del -terlal dabldo a la conaoUdac16n y al colap­
so de loa vacloa 1ntemo1 del •ter1al obNrvado1 en aicroaco-­

plo •l-=tr6n1co. 

En c:aanto a laa propl~dea UalcH da la gutapen:ha, la 

penetrac16n de l• •CJUl• G11Jlore en una maeatra de qutaperchA, -
daueatra una d1atorc16n contlnda del -ter1al con una prea16n­
conata.:,te, expreaada •n un periodo da t1•po. La gutapercha t~­

biln aufre una expanc1&1 lineal con el aumento de la taperatu-­
ra. 

Al llevar loa inat.nmentoa precalentadoa parc1alaente a 
loa c:onductoa llenoa c:on guupercha, para aprovechar su CC11por­
taaiento ccm. e.alar, poaibl•ente airva con d1atanc1aa cortaa,­

pero el resultado total •• encuentra inecncluao, ya que •• han 
medido elevacionea de taperatura no uyorea de cuatro 9radoa­
en el lpice de conducto• aimuladoa en el a01Nnto de la obtura­
c16o con laa tl!cnlcu de la gutapercha caliente. Sato ae debe­

a que la gutapercha. aantiane au aoltdez a t-peraturaa de 10 -

grado• por encilla de la t-atura n0n111l del cuerpo. 

Lea altoracionea de la gutapercha por el uao de aolve!! 
tea q,daicoa, tiene una larga hiatoria en la terapia de condu!:: 
toa, y la eficacia de dlchaa tknicaa para duplicar la 1ntr1n­

cada anataala del aiatesa de conducto• deja duda. LA falta de­
eatab111dad dlaenclonal cuando eate pierd• el aolvente ea blen 
conc,clda, Batea propiedadH Uaicaa d• la gutapercha noc:eu--­

riaa para el trat•lento de conducto• por ..Slo de cono, •• o­

ponen a laa propi~adea flalcaa del -terial requerido para la 
coapactac16n del -t•rlal en el eapacio del conducto. Sato••­

cierto a1n 1aportar sl la 9U,t.apercha •• aaa cc:ao un cono cen-­
tral o ccao ba1e de una pasta, ya que af.entra1 ala duro •• ••• 
CODO, aenoa C011prealble, y af.entraa .aa fluida la pasta, ten-­
drl -yor potencial de encogiaiento. Aunque puad~• 1er poai--
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11 contenido da plata da ••toe cono• varia da 99. 1 a 
99.9' uMndo nlqal y cobra an c:onc:antrec:lonH da 0.4 a O. lSI y­

Q2 • 0.08 raepac:tlv-nta. 

Loa Mlladone protejan al c:ono de plata de qua ll119ua­

• loa tajldo• durante 1111 parlod• c:orto de tl•po haeta qua l••­
propladad•• dal Mllador Man altaradae por lo• tej1doe per1a-­

p1c:aloe. 11 a119anol, 1119radlanta e<adn en loe Mlladoree, no"!! 

rroa la plat&. La c:orroa16n dal c:ono da plata puada lf.111tarH -
Mllandolo perfac:t-nta dantro dal c:onducto, da aeta 11anua •! 
t&r& b1an prot1191do por el Hllador1 c:uando al 1neu-nto quo­

lSa bol9ado dantro dal c:onducto y no hay ..-nto alrededor, fre­

cuut-.nta H uaohece u. oxida en ae1a -••• o un año, eato no 
M poecla obMrvar an la rad109ratta, cuando ocurra uto el con­

ducto debe re1atruaentarae y obturar•• con un nuevo aaterial. 

lnc¡le ha r..,...ndado el aeo de loe cono• do plata en C! 
eoe de dlant•• aaduroa c:on conducto• pequeAoe o muy celc1f1ca-­
doa en !onaa redonda y c6n1c11, ccao aon prtaeroa ac,larea aupe-­
r1orea. llo ••tan 1ndicadoa para dientes .ant.eriorea, prcmolarea­
c:on un eolo conducto o c:onductoe 11n1c:oa muy upHoa an molaraa. 

Beta ,¡rapo da 11aterlalH abarca aquallo• .,_ntoe, pa•­

tu o p1'et1c:o• qua c:caplaantan la obturac:16n da c:onductoe, f!, 
jando y adharlando loe c:onoe, rellanando todo al vac:lo reetante 

y Mllando la unl&n ..-ntodanUnarla. Loe m&e lmportantH aon, 

II c:.antoa con BaH da llu9anato de Clnc. 

Batan conetltaldoa por c-nto hldrlulico de quolac16n· 

fomado por la -•cla de &xido da clnc con al -enol. Laa d1a· 
tlntaa f4mwlH raccaendel!aa o patantadaa c:ont1anan ad..aa eub! 
tanela• radlopacae, ccao eulfato da bario, eubnltrato de b1•u­
to o tri&xido de blemuto, ae1 ccao raelna blanca para proporc1!! 
nar -:ior adhuancla y plaeUc1dad. 

Betoe caantoe eon quia& loe ml• ueadoe, Hpac:ialmante-
1111 Aaarlca y podrla dac:irH que an Betadoe Onldoe, m&e del 951-
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de loa caaoa aon obturado• con c-ntoa aba•• de eu9enato de -
clnc. 

Loe .ae undoa en la actualidad aon, 

11 Sellador de llerr o c-nto R1ckert. Se prHenta en clp· 
aulu doalflcadaa y Uq,ildo con cuenta9otaa1 au t6mula ea la -
algulente, 

Polvo Llquido 

Oxido de Clnc 41.2 Baancia de Clavo 78 ptH, 
Plata Precipitada 30 11a1...., de canada 22 pta& 
Realna Blanca 16 

Yoduro de Tiaol u.e 

2) TubliHAl. 

Yoduro de Tiaol 5 ' Oleorreainu 18.5 ' Tri6xido de Bf-to 7.5 ' Oxido de Cinc 59 ' AcaitH y Cera• 10 ' 
31 c-nto de Plata, Groaaaan. 

Polvo Llq,iido 

Plata precipitada 10 9 IU9enol 15 al. 
Reelna Bidrogenada 15 9 
Oxido de Cinc 30 9 

41 c:-nto de Groaman ain Plata. Groe ... n preaent6 eata • 
f6mula con loa a111110e c011ponentea de la anterior. pero euatit~ 
yendo la plata prcipitada por aulhto de bario y aubcarbonato -

de bi...,to. 

Todoa loa c-ntoa a baae de n9enato do cinc tienen -­
propledadea aiaUarea y pueden nr recomendado• por nr aanua-­

blea, adherentea, radipacoa y bien toleradoa. Ad ... • diaolven•• 
tH c:oao el xUol y el eter loa reblendecan y en ceao de necea! 
dad, favorecen la deaobturaci6n o reobturaci6n. 

De no diaponer de uno de loa producto• indicado• H PII!. 
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de ,..,..rr1r a la ai.apla .. 1cla d• llxido d• cinc y eu9•nol, obt! 
nlendoa• illllllloa r•a11ltadoa. 

Ul e-toa con Bue PllaUca. 

Batan formado• por ccapl•:lo• da allbatanc1aa ino,vlnlcaa 
y plaatlcaa, loa ala conocldoa aon loa doa a1911ient•• pat•nta-­
doa, 

ll AB 26. b d• color abar claro, lllldur•ce a la t•perat!! 
ra corporal an 24 a 48 bra. y p11ed• aar .. zclado con pequailaa -

cantldadH d• bldrllxido da calcio, yodofo.- y Paata Trio.su -­

f6raala •• la ai911i1U1te: 

Polvo 

Polvo da Plata 
Oxido da Biauto 

101 

601 

a...-tllent•traalna 251 
Oxido da Titanio 51 

Liquido 
Btar Di9licidllo dal 

biafanol A 

2) D1all:et. Ea una raalna pol1vin1lica an un vabtculo de P2 

Ucatona y contanido el polvo da 6x1do de cinc con un JOI de -­
foatato da biauto, lo qua la da auy buena radiopacidad. El U­

qu1do H color a1al y al .. zclarlo hay qua hacerlo con auao cu.f_ 

dado ai9111ando laa ind1cacionaa de la caaa productora, para ob­
tener bueno• rHultadoa y qua al producto queda duro y raaiat•!!. 
ta. llacbter obaerv6 qua aa autoaatar11, no 1rr1tanya, tan adha­

renta qua a1no aa llava an peq,,aftaa porc1onH no daja Hcapar -
el aire ata.rapado, no 11Ufre contracc16n, u opaco, no colorea -
al dienta y peralt• colocar laa punta• aln apr•lo de ti-. -
IJelftlrll:1an lo •plaa con virutH da dentina y Bjorndal, da Iowa­
ba conN911ido obturar conductoa aatrecboa y tortuoaoa. Ccac, di­
aolvanta H •plaa al DiaUt, que viena incluido en al producto 

-ciallzedo. 

II Il Cloropercba. 

Ta que el clorofo.- H un diaolventa por uelancia da­

la 911taparcba, a principio• de ai9lo H COINftlO • 11t1Uzer an -
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la obturac16n de conducto•, la .. acla de-· producto• denca! 
nada cloroperclla, 

NY9aard fatby 11a aod1f1cado la ant19ua f6 .. ula, l09ran-
90 con lo• nuevo• ca.ponente• una eatabllidad fleica .. yor y un 
producto ala .. 1eable y prlctico que H upliaunte ,,.ado. 

La f6 .. ula de la cloroperclla de NY9aard fatby contiene­
un 9raao de polvo por O, 6 9 de cloroforao1 el polvo Hta cca--­
puHtO por, 

llaluno de Cenada 

Reaina colofonia 
Gutapercba 
oxido de Cinc 

19.6 \ 

11.8 \ 
19.6 \ 

49 \ 

IV) e-toa y Pa•ta• -.1.ficadoraa. 

5on aelladorea de conducto• que en"" f6rmula contie--­
nen parafo ... ldehtdo, flraaco ant1a6pt1co, fijador y -ifica-­
dor, que al Nr poUmera del foraol, lo dHprendo lentamente. ! 
d•b del parafo ... ldohlda loe c-nta• aaaificadarH contienen 
otras am>atanciaa c0110 &leido de cinc, divoraoa ce111pueatoa !en6: 
l1coe, tiaol, producto• radiopacoa, ccao el aultato de bltria. 

Su indicac16n al• preciaa ea en aquello• cuae en la• -
que no ae !la podido controlar debidamente un conducto, dHpula­

de agotar toda• loa recareoa dieponiblH, ccao eucede cuando no 
ea poaible encontrar an conducto eat.recbo o inatrumentarlo en -

toda "" longitud. En Htoa cuos el •pleo do un ..-nto -if! 
cador eignificarl un control terapllitico directo eobre un teji­
do o pulpa radicular que no H ha podido extirpar, confiando en 

que, una vez fijado y -1ucado, eerS ccapatible con un buen -

pron6at1co de la condactoterapf.a, al evolucionar aucbaa vecea -

hacia una dent1n1f1caci6n do "" terci apical. 

Lu paetaa -1f1cadorae ala conocidu eon, 

1l Oecaol de Roll&lld. 

21 Paeta de llobin, Bn au .._e1ci6n contiene 6xido do ~' 
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c:tnc: 12 graaoa, parafonoaldabldo 1 9r., a1n1o 1 9r., y e111enol­

para fonoar la paeta, oa bacterioatiuco, pero tubien irritan• 
te. 

JI Puta de Riebler o NaHa•R. 

41 Paata _,ucadora NZ. ProHntado por llar'IJenU y Rlchter 

eate ea quia&, de loa producto• que contienen parafonoaldehldo, 

el que ha provocado •h controverdaa y pol .. icu en la Gltilla· 
dlcada y del que H han p11bl1c:ado da trabajo• an favor y en·· 

contra de au ueo. 

SIi f6raula diacutida deade el principio, parece que••· 

ba modificado con el ti-po y aai aiaao el l119ar de regiatro, • 
y taabien el nombre del producto, que es citado coao NZ, RCZA,· 
RC28, IIETB, y RC2 Wbite. La f6raula ea la siguiente, 

POlvo Llquido 

Prednilolona 0.211 Eugenol 921 
Bidrocortiaona 1.20\ Geraniol 8 ' 
8orato de Pen1! 

-rcur.to 0.091 
Sulfato de llario 2 \ 

D1&.1do de Titanio 2 \ 

Subnitrato de 
81-to 2 \ 

Paraforaaldehldo 6.50\ 

Subcarbonato de 
Biaoto 5 \ 

Tetr&.ido de Plomo 12 \ 

Oxido de Cinc 69 \ 

Se presenta en doa tipos: el NZ NDnoal y el N2 Nedical· 

o Apical. t.a diferncia ostriba en que el R2 Normal tiene una •• 
proporci6n -nor de Oxido do Titanio, lo que le per111te endure· 
ceH y esta coloreado de rosado con oodna, mientras que el N2 
Apical no ae endurece y eat& coloreado d9 uul de -tileno. 

Bl N2 Normal H emplea para la obturac:16n c:011pleta o 
parcial del conducto, coao Hllador peraanente y el NZ Medteal· 
en curaa t-ralH, e,rpoc:1alaente en dientes con pulpa noc:rdt! 
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ca. 

SI llldoaltb.111one. le un p<1tentado france, en forma de pol­

vo y con la e11111ente f6n111l&1 

Polvo Llquido 
OXido de Cinc 417. 9ag 1U11enol 
_t&,on& o.,..,, 
Actlteto de Bidrocortieon& 10 ~ 
Diyodotiaol 250 ~ 
Paraforuldahldo 22 ~ 
OX1do d• PlOIIO so ~ 
SUlfeto d• B&rio 
leteor&to 4• 11a11necio ~ 

SUbnitrato d• Bi•uto 

se pr•par• .. zc&lndo con e119anol en forma de pa1t&, la­
cual H puede llevar al conducto con un Hpiral o 1'ntulo, 1c,g1ln 
la cau aanafactu.rera, ae puede mezclar 19ualaente con creoaou. 
cau en que la p,1et.a obtenida ea untuosa y endurece .a, lent&-­

-te. La• indic&cionee del& Bndoaltllazone, ad..ae da la• pro­

pia• d• todo producto con p,1raformaldehldo, 1erta la obturaci6n 
d• conducto• en 101 CHOI de 11ran aenHbU idad apical, cuando -

ae espera una reacc16n dolorou o un poetoperatorio aoleato. -­
Loa cart1coeataro1dea contenidos en ••to ceaento sellador de -­

conductos actuarlan c:cao deacongeationantea )' fa.:111tar:f:an aa-­
yor tolerancia de lo• tejido• poriapicale1. 

VI PHt.al Reab1orbiblaa. 

Son p,11t.a1 con l& proplod&d de que, cuando 1obrep<1HD -
el foraen apical, al 1obreobturar el conducto 10n rHbaorbidaa 
totalllente con un plazo .a1 o meno• largo. Al 1er 1ieapre reab­

aorbidaa, au acc16n •• t•poral y ao lea conaidor¡ cc:ao un r•--­
curao terapktico que cOIIO un& obturac16n dofln1Uva de conduc­
tos. 

COIIO el principal objetivo de ln p,11t&1 roabeorbiblo1 
H preci•-nto eobreobturar el conducto, p,1ra evitar que i. -
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p,ata contenida en al lntarlor del conducto u raabaorbe tUlbl­

ln, •• acoatuabra allaJnar y hacer en al -nto aportuna la c2 

rrHpondlanta obturacl6n con cono• y c-ntoa no raabaorblblH. 

Bata tlpo da paatu u ban clHiflclldo en, 

al Paata Antlalptlca da Yodoforao o Puta de llalkllaff, 

bl Paata Alcalina al Bldr6xldo da C.lc:lo o Puta de Haraan. 

Paata de llalkhoff, 

Bata ccapuaata da yodoforao y paraclorofenol, alcanfor­

Y 9llc:erlna, cabe ailadlr eventuai.-nta tiaol y .. ntol. 

Se9C!n la proporcl6n de loa ccapuuto• la paata tendrl -

u.yor o aanor fluidez y cona1at•nc1a, pero a1.apre aplicando P! 
ra IU introdgcci6n upiralea o llntglo1 y taablen jeringgi llu­

eapecialH de preai6n, balta que la p,11ta ocupa todo el condgc­

to y reben el 4pice penetrando en 101 Hpc101 per1Apicale1 pa­

tol(lqico1. 

Loa objet1vo1 de ute tipo de paica 10n tre11 

l ~ una acc16n ant1aapt1ca, tanto dentro del eond11cto caao 

en la zona patol(lq1ca periapical. 

2. B1tiaular la c1catrizaci6n y el proc:e110 de reparaciCln-. 

del &pica y de 101 tejido• conjuntivo• periapical••· 

J. conocer mediante varia• radiografla1 de contralte H-­

riado, la foraa, topograUa, penetrabilidad y relaciona, da la­

lH16n y la capacidad or9&nica da reabaorbar cuerpo• ut:ral\01. 

Lu puta• ant1a6pt1ca1 de yodoforao eat:an indicada• en 

.Uentoa que han Htado auy 1nfect:adoa y que preHnt:an ia4genH-, 

radilucidaa, con poaiblea leaionea de abaceao cr6n1co, y granu­
lcaa, con flatgla o ain ella¡ o taabien c:aoo ~da de 1119ur1-­

dad, cuando exiate un riaaqo caai a99Uro de aobreohturar condu!;_ 

toa de aaplio for ... n apical o•• encuentra el 4pica cerca del­
aono uailar, evitando con ello que el ceaont.o habitual no rea~ 
110rbible pan a donde no H ha planeado. 

Se96n n autor, eata paata H reabsorba lentamente en -
la zona parlapical, dentro del conducto baata donde l1119Ue el· -
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perloclonto, por lo cual no lapido el cierre del for ... n eptc•l­
con c•ento. 

Peata de Henun. 

La •Hcla de hidr6xldo de calcio con a9ua o auero flai!!_ 

l69ico, Hi como cualquiera de aua patentado• que con h1dr6xido 

de calcio •• preaenti11n en el camercio, pueden •plear1e coao -­
SN•taa re4baorbible1 en la obturac1en de conducto• y por au ac­
c16n teraptuuca al rebaur el foramen apical. 

La puta de hidr6xldo de calcio que aobrepua al 4plce, 

deapu6a do u.n breve acc16n caG1tica, •• rapidaaente reabaorbid• 

dejando un potancial eatáulo do reparaci6n en loa tejido• pa-­
r 1apicalee. 

Su• indicactonea y la t6c:nica de 1u empleo aon lea mia-­
maa quo la• de la Paata de Walkhoft, 

!!!5!!.!g§, 2!_ OIITURACION 

Tlcntca de Condenaaci6n Lateral. 

Con•iate en reveatir la pared dent1nar1a con el 1olla-­
dor,. inaertar a continuaci6n el cono principal do qut:.aporcha y­
COlllpletar .la obturac1'5n con la condenaac16n lateral y at1tem&t..! 

ca de cono• adicionaloa, haata lograr la obl1terac1'5n total del 

conducto. 

A cont1nuaci6n deacribiremoa paao a paao eata tknica -

ya que noa aervirl como pauta para deacribir otrAa en forma m4• 

brevei 

ll l'1al11111iento con 9rapa y dlqua do 9011a. Dea1nfecci6n del 

campo oporator io .. 

21 Rellocllln de la cura t•poral y examen de HU. 

31 E.avado y uptrac1tln. Secado con cono• abaorbentH de 

papel. 

41 Ajuate del cono Hleccionado en cada conducto, ver1f1--
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'lcando vlaualaente quo penetro la lon91tud de trabajo, y tac-­

u laonte, que al Hr •pujado con auavldad y firlHH en aonUdo 

apical, quado detonldo en au dobido l119ar oin pr09r0Hr ah. 
5) Concaetrta, para verificar con una o varlaa radlograU­

aa la poa1c16n, d1apoalc16n, ltalto• y relaciono• de loa conoa­
controladoa. 

6) Si la 1ntorpretaci6n radiogr&fica ea corracta, ae proc! 
da a la c-nt.lci6n. 

7) Llovar al conducto un cono •papado en cloroforao o al­
cobol, para preparar la interfaae. Secar por aap1raci6n. 

8) Preparar el ceaonto de conducto• con eonai•tencta crGa2, 
u y llevarlo al interior del conducto por a.dio de un inatru-­

mento •bedurnado do c:eaento rec1an batido, girandolo hacia la-
1zqu1orda., o a1 ao pro!1ere con un l6ntulo a una velocidad lan­

ta. 

9) Embadurnar el cono o conoa en cemento de conducto• y a­
juatar en cada conducto, vorificando quq penetre exactaaente la 

a1 ... lon9itud que la con ... trla. 

10) COndannr lateralaante, llavando conoa auceatvoa adic:12, 
naloa, haata ccaplaaantar la obturación total de la luz de loa­

conductos o el conducto. 

11) Controlar radiogr&ficaaonte la condanaac16n, taaando -­

una o varia• radi09raft:a1, para verificar que so logro wta co-­
rcecta condenaac16n. 

12) Control cU1Gral, cortando el uce•o de loa canoa y con­

denaando do manera ccapacta la antrada de loa conductoa y la -­

obturaci6n ª"'"oral, deJando fondo plano. Lavando con Xllol, 
lJ) Obturaci6n de la cavidad con forfato de cinc o cual~-•­

quler otro aaterial. 
141 Retiro dol a1s1 .. 1ento, control de la ocluai6n y con--­

trol radi09rlf1co. 

Tknic& de COno Onico, 

BSta indicada en loa conducto• que tlonen una conocidad 
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auy untro .... La tknlca en al no difiero do la daacrlt.a en la­

c:ond•nnc10n lateral, alno en que no•• colocan cono• c:oapl-~ 
tarioa, ni H practica la condanaac16n lateral, pue1 admita qu• 

al cono principal, bien Ha de 9utaP41rcha o de plato, revHUdo 

do c-nto da conducto, cumplo el objetivo do obturara caaplat! 

-nte al conducto. Por lo tanto loa paaoa da Hlecci6n del cono, 

concaatr:la y obturact&i, aon 11*1laro• a loa ante• daacrttoa. 

Bata tknica por au Hnclllu, tiene quiz& la •lor in~. 
dicac16n en pr09raaaa da aallld pdbUca o da Bndodoncia aoctal. 

Ncnica de Condonaac16n Vertical o Termod1fua16n. 

Eata tlcnica tuo craada por Schildar y Hta baaada en -

reblandecer la gutapercha mediante el calor y condensarla vort! 

cai..tnte con el calo. para que la fuerza o reaultante ha9a que­
la qutapercha penetre en loa conductos acce110rioa y rellene to­

da• laa infructuoatdadoa oxiatentaa on un conducto radicular, -

•pleando pequeña• cnatidado1 de caaonto para C'Onductoa taab16n. 

Para oata t6cn1ca u d1apondr4 do un condenaador eape-­
cial dencainado portador do calor, quo bien podría llaaarae ~ 

biln calentador, el cual poaeo on la parte inactiva una oafera­
voluainoaa aet&lica, auacopt1bla • aor calentada y aantoner ol­

calor varios ainutoa tran .. itiendolo a la parto activa dol con­
dotsador~ Cc:ao atacadoras ao •ploan ocho tGl4ñoa que, patenta­

do• por la caaa Star Dental NCJ. Co., tienen loa nGaoroa 8,9,91-
y medio, 10, 10 y -io, 11, 11 y modio, y 12. 

La t6cn1ca cona1ate ont 

ll se Hlecciona y ajuata un cono principal do C}Utaparcha. 

Se retira. 

21 Se introduce un pequoi\a cantidad de cemento de conduc-­
toa por medio de un llntulo 9irando con la aano hacia la dere-­
cba, o a baja velocidad. 

31 Sa -•ce U9ar .. ento con c-nto la parte apical del 
cono principal y H inaarta en ol conducto. 
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41 se corta a nival cueral con 11n 1natrllllanto caUeMa, -

•• ataca el extreao cortado con un atacador ancho. 

SI se calienta el calentador al rogo cereza y ae penetra-­

l-4 -· •• retira y •• ataca 1naed1atamente con un atacador, P!. 
ra repetir la aaniobra varia• vece• profundi1ando por 11n lado,­

condenaando y rat1rando parte da 1A aaaa de 911taparcha, huta -

lleqar a rablandecer la parte apical, en cuyo -ento la 911u-­

percha penetrara en toclaa laa ccaplej1dadea uiatentea en o! -­

tercio apical, en eate ... nto quedando practicaaonto vaclo el­

reato del conducto~ Deapuea •• van 1 lovando &ltCJINntoa de conoa­
de qutapercba de 2, l,o 4 -, prev1 ... nte nleccionado1 por au­

d1úotro. loa cual•• aon calentado• y cond~n•adoa verticalllanto 
11n mplaar c ... nto al9Uno .. 

T6cn1ca de SoUdif1caci6n. 

LA 9utapercha •• diauelve f&c11.Mnte en cloroforao, x1-

lol y eucaUptol, lo qua a19nif1ca que cualquiara da eatoa di-­

solventes puede reblandecer la 9ut.aparcha en el orden y la •ed! 
da quo •• daaee, para facilitar la dlf11a16n y la obturaci6n dc,­

loa conducto&, con una gutapercha pl&at1ca. 

Sa denaoina cloropercha, Xiloparcha y Eucapercha a lu­

aolucionea do gutapercha en lo• diaolvantea antu mencionad.01 -
roapectivaaante. 

La t6c•ca de Kloropercha o Cloroparcha conaiate, a1apl! 
mente, en emplear laa t6cn1caa de condenaac16n lateral o del ~ 

no t!nico, utilizando como .. uador de conducto• la cloropercha­

do NY9aard _.tby y empleando prudent•onte cloroformo para re­

blandecer la maaa en caao de neceaidad. 

Tlcnica de lo• Conos de Plata. 

La t6cnica do loa cono• de plata•• maplea prlncipalae~ 

t.e en conductos eatrocho• o de aecc16n caa1 circular, y •• ea--
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trlct-nte nece•arlo q,,e q,,llden rebe•t1do• de c:aento de con•-. 

:!ucto•, el cual deber& fra9uar aln Hr obatacuUudo en nln,¡¡Gn· 

--•nto. 

Lo• paao• par• la obturac16n con cono• de plata •on lo• 

a19u1entH1 

11 A1alaa1ento con diq,,e da 9oaa y 9rapa. DH1nfecci6n del 

cupo operatorio. 

21 _,6n de la cura t•por&l y axaaen de Hta. 51 H he 

planificado la obturac16n en la mi ... aH16n q,,e •• 1n1c1o el • 

trataaiento, control completo de la poalbla haorra9ia y del -­

traaudado. 

l> Lavado y ••p1rac16nª secando con cono• abaorbentea. 

4) Conometr!a con los canoa aelecc1onadoa, loa cuale1 de­

ben a)uacar en el tercio apical y aer autolim.itantea, vertticar 
con laa radiografS:aa neceuriaa, au po11c16n, d11po11c16n, lim!. 

tea y relac1one1. 

51 Rat1Ucac16n y correc16n de la poo1ci6n y penetrac16n -

de loa canoa. Hacer laa au.eacas a nivel ocluaal con u.na froaa -
de alta velocidad. 

6) Secar loa conoa y conservarlo& an un aodio eateril. La­

var loa conducto• con canoa de papel abaorbento, humedecidos 
con cloroformo o alcohol etlUco.S.Car con aapirador. 

71 con una tijara H cortan loa cono• do plata fuera do la 
boca, de tal manera que una vez ajuacadoa en el maaento de la -

obturaci6n q,,eden -r9iendo en la entrada del conducto lo 2 • 
.... lo q,,e puede canaequ1r•e facilaente a 4 o 5 - de la lllloo-­
ca oeluoal o bien deduciendo el pu."lta 6pt1mo de corte con ayuda 

de la radloqrafla. 

8) Pro~rar el c•ento a con•i•toncia creDO•a y llevarlo - · 

al interior do lo• conducto• por s.edio de un enaancbador. 

91 !IDbadurnar bien loo canductao do plata o inaertarlo• en 
loa reapectivo• conducto• por aedio de las pinzas portaconoa,. -

procurando un ajuato exacto en pro!undidad. Atacados uno por --
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""º y lentaaonto con un inetruaento aorten•on, haata que no a­
vance ale. En eate -ento q,iedar.l -&"9iendo de la entrada de• 

loo eonductoa de l a 2 - por au parte corta. 

101 Ba optativo, en conducto• upl1o, terminar la obturaci­

&n eondenaado lateralaente vario• cono• c .. pl-entarioa de 9ut~ 
percha, pero teniendo la precauc16n de eujel:4r o prea1onar aio!!. 
trae tanto el cono principal de plata. 

11) Control ndiogdfico con una o variu placa• de la con­
denaaci6n. 

12) Control c.,_ral, obturado la ca.ara con gutapercba y a1 

H hizo c:ondon1ac16n la toral coaplaaont.aria, con loa propio• C!, 

boa de gutapercha rebalndecida. 

131 Obtuuci6n provicional con cemento. 

14) Retirar ol dalU1iento, aliviar la oclua16n y controlar 

el poetoperator io inaodiato con var iu placu radiogr6Ucaa. 

~ 1el Cono de Plata on el Tercio Apical. 

Bata indicada en dientoa oo 101 que ae deaea hacer una­

reat.Aurac16n con retenc16n r.adicul.ir, consta de loa ai9Uientea­

paaoa1 

U Se aJuata un cono de plata o.daptandolo fuart-nte al 6-

pice. 
2) So retira II ea le hace una mueeca profundacon pinzaa ea­

pecialea o atmplODDnto con un•diac:o, que caai lo divida en doa ~ 

al nivol que •• deaoe, 9enoralaente en el llaite del tercio --­
dio y al tercio apical. 

3) Se c-nta y •• doja q,ie fraguo debid-nte. 

41 Con la pinzA portaconoe do foreiproa16n se tcaa ol extr! 
me, coronario del cono 'J so gira rapidaaento para que al cono ae­

q,,1obre an ol lugar donde ee hizo la muHca. 

S) Se terain& la obturaci&n de loe dos torcio• dol conducto 

con conos de gutaporcha y·ceaent.o do eonduct.oa'" 
De oat.a unera oa fact.1ble preparar la ret.enc16n radicu 
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lar profundiundo ea la obturaci6n do 911tapercha ain peU9ro -­

al911110 de r-er,o tocar el tercio apical dol cono de plala, 

Tecnica do la Jer inqui lle de Proai6n. 

Conaiate en hacer la obturac16n do conducto• mediante -
gna jerin911Ula aet;jUca de prHi6n, proviata de a911ju, dudo­

el nClllero 16 al 30, qua permite ol paao dol material o cemento­

obtur•dor, fluyendo lontaa•nte al 1ntet1or del conducto. 

GrHnberg la dourrollo an 1963, y la caaa PCA ha pato!!. 

tado un -•lo do jerinquUla quo recomienda para vuioa tipos­
de obt.uracionea. ESta tfcnica ao ha conaidorado aoncilla, oc:on! 
aiCA y capaa do proporcionar buena• obturacionoa. 

Tlcnica de Obt.urac16n con Limaa. 

La t6cnica ea ,:olativaaonto 1oncilla: una vez que •• ~ 
loc¡rado penetrar haata la unión cemonto-dentinaria, ao prepara­

el conducto para aer obturado, ae lleva el aollador a 11U inte-­
rior, 10 eabadurna la liaa soleccionada, a la que ae lo ha pra~ 

ti cado proviaaanto una honda aueaca al futuro nivel camaral, y­
aa inserta fuert•onto en profundidad hactt!ndola 9irar al aisao 

Uapo haata quo H le fractura on ol lu9ar donda ae le hizo la 
..., • .., •• Logicaaonto la lima queda atornillada en la luz del CO!!. 

dueto, paro reveat.ida del aellador .. 

Pox y colaboradores pubUcaron una evaluaci6n radiogr6-
f1ca do 304 caaoa, 100 accidentalea y 204 1ntenc1onaloe, muy i!l 
tereaanto., en el quo tuvieron un 61 de fracaaoa, o aoa, aimilar 
a otro• tipo• do obturaci6n. 

T6cnica da Obturac16n con Aaalq.,... 

Ya que la aaal,¡- do plata ea ol material da obturaci-
6n con el que .. obtiene menor f11trac16n marginal, ao ha inte!!. 

tado au •pleo deodo haco mucho• añoa, paro la diÚcultad do --



115 

condenaarla corroctuonte y •paquetarla a lo lar90 de loa -­

conductoa eatrechoa o curvoa, ha hecho qua au uao no haya pa­
aado da la Caaa experúDantal o de una a1nor1a auy eacaaa, 

Una de laa tlcn1caa ala ori9inalaa da obturac16n de -

conduct.01 con aaal9aaa de plata, conaiate en una tlcn1ca 111.x­

u, do aaal9U1A de plata ain cinc, an cCID.b1nac1dn con canoa -
de plata, que, a99C1n IN.a autorea tiene la ventaja de obt1&rar 
heralticaDente el tercio apical haata la un16n ceaentodant1n! 

ria, aer auy radiopaca y ronltar muy econ&llica. 

T6cn1ca de cono Invertido. 

Eat• tfcnica •• aplica en loa caaoa en loa que ae ti!, 

ne un conducto muy amplio y con !oramenea inc:011plotaaente ca! 

c1t1cados en !or:u da abanico, eapecialJDento on dientes anto­
rio:ea, donde •• muy dificil el ajuste apical de un cono de -

plata o do gutapercha. por loa m6todo1 corrientes. 

Otra manera de obturar oatoa conductos oa por medio -
do canoa especial.monte fabricado• on el ac:aento ·de utiliz.ar-­

loa. 

Par• que ol m6todo do cono invert.ido pueda aer ut11-­

udo practicamente, la baae dol cono de qutapercha eleqido -

debe tener un dilmotro tran11Verul igual o l19eruonte aayor­

que el do la zona ala amplia del conducto en el extrao ap1-­

cal do la ratz. De eate modo ol cono que •• introduce par •u­

ba•e, t.ione qua ••r empujado con baatante preai6n dentro del­

conducto para quo caiqa en la poaic16n adecuada al lar90 del­

conducto que va a obturar .. 

ona vez elegido y provado ol cono, ae realiza el con­

trol radioqr&Uco y ae .,_,.ta al cono, cuidando de que el C! 
aonto no quede en la baae del •tamo, de aanera que el cono de 
9utapercha aea lo Clnico qua quede en contacto con loa teji-­

do• poriapicaloa., Una voz ceaentado el cono principal, •• ub! 
can al lado do ••te, tan toa cono• acceaorioa de 9utapercha e~ 
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••an nacaaarioa y•• puedan colocar por Mdio de la tlcnica d•· 
condenaacidn lateral, c111dando q11e al Hpacio ten9a 11n topa pa• 

ra q11a no penetra la obt11racidn • travb del to ... n apical. •• 

Con eata .. todo 11nic-nta habra pequaftaa cantidad•• de c .. nto 
y la obt11racidn ••tara conat1t11ida principalaenu de qutaparch& 

Ttcnica del cono Fabricado. 

Precuont ... nte no •• encuentran loa conoa do gutapercha 
para caaoa e1pecial•• COIIO el anterior, por lo que •• neceaario 

fabricarlo• en cada ocaa16n. Bato ocurre cuando el conducto ••­
ucHiv-nte amplio y no hay cono de 911taparchA q11e aea a11f1·· 
cient•ente grueao o el conducto ea c111ndr1co y•• da util -
obturarlo con un 1010 cono del eapaaor requerido. 

Bl cono aa p11ede elaborar hAciendo 91rar baJo preaidn • 
aobre una loaeta frla, varios cono• o un trozo de gutapercha •! 
peclalmente preparado para la fabricac16n de loa canoa. ta pre­

a16n y la rotac16n de loa conoa, •• ha.con por medio de una ••P! 
tula de acero inoxidable ligeramente clentada en la llu.a. Para 

obtener un cono ala grueao, ae recaaianda colocarl01 alineadoa­
aobro u.:1 vidrio de unera que la be•• de un cono quede en con-­

tacto con la punta del ai9uiente, aa1 obtendrmoa un cono cilt2_ 

drico. 

Loa conoa pueden colocarao aobre un v1dr 1o grueao, y 1e 

hacen 9irar haata que •• unan con otro vidrio 19ual, calentado­
prev1-nte en la llama ... 

Sallller, aconaeja calentar loa canoa haata qua 10 ablan­
den y enrrollarlo• por medio de doa loHtH de vidrio. 

En todoa loa caaoa ae aconuja enfriar loa canoa, a,ao!. 
91endoloa en alcohol con c6ruro do etilo para que •• ondurezcan 
antea de c ... ntarloa. 

Gutapercha ReblandDcida Ter:waec4nicuc,nte. 

Altonao Horeno en 1976, aatuclid 11n n11c,vo mi todo de, con· 



116•A 

CONDBNSACION LATERAL 
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danuo16n lataral, 11Hndo oalor para 111avlaar la 911uperoha y-· 

lo,¡ra una aa]or CC111pactacl6n dal 11atarlal. La ttcnlca con1lat11 

an Uavar calor al cond11cto por McUo da 11na 11•• conectada a-­
la 11nldad da 11ltrH6ntdo d11ranta trH o cuatro 1eq11ndo1 y po1-­

ter1oraente uundo un ••paclador, condenaar lateralaente loa c2 
no1 acceoortoa lo,¡r,¡ndo ut la obt11no\6n total del cond11cto.-­

co.p.rando al 9rado da Ultracl6n da yodo radlopaco a travtz--­
dal ap1ca antre 101 dlente1 tratado• por eate .. todo y en caoo­

de conden•ac16n lateral en un eatudlo in vitro, daaoatr6 que la 
obturacl6n teraoatcantca proporclone! aejor 11llado a la Ultra­

c16n aplcal y una obturacl6n .aa h-lnea que el .. todo do co~ 
c!enuc16n lateral convenclonal. 

Hcnlca N\leVac 

En 1978, Jhonoon doacrlble! una tacn1ca quo coabtnaba el 

uao de una 11.IIA, qutaperchA caliente y un aollador parll obtener 

un.A obturac16n tridlmoncional de 101 conduccoa. La tnatnmenta­

c16n •• 1ia1lar a la que •• hace en loa dtodo1 de condenaac16n 

vertical de gutapercha reblandecida. Antea de proceder a la ob­

turac16n •• toma una 1111a del mimo tamaño quo la Gltiaa uaada.­

en la 1natrumentac16n y •• hace una mueca a la 411 tura donde ••­

desee aeccionar deapuas de h, obturac16n1 feto proc:odtatonto •• 

11.lltlar al que ae •ple.a en la1 tkntc•• de cono 1ecctonado de­
plata, con la diferencia de que la liu actGa como portadora de 
la 'J'ltapercba reblandecida y no coao material prlnclpal do la-­

obturact6nc 

Una vez hecba la miloca, 11 al11an loa flloa do la u-­
con Wta freaa de dtaante y 10 cubre con gutapercha cal tonte •­
la cual ae lo da forma de cono con loa dedoa, la llaa debo te-­

ner un tope de 9oaa colocado a la altura de la lon9ltud de tr! 
bajo or191nal. Po1terio111ento ae introduce en una aoluct6n de-­
lllpoclorito do aodio al 5.251 para oaterllizar el cono. So onj! 
a9a en alcohol y ae cubro la parte inferior del cope con al9dn­
l ubr lean ce. 

SI cubre el cond11cto con aellador do Kerr, f11e ol que--
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M ut11J16 en el Htudto, H pua ol inat.--nto por la 11.,.. __ 

huta que la 9utaperc:ha H torne brilloaa. Se inHrta en el "º!!. 
dueto con prHJ6n apical haato que H lle<Ju• a la lon9Jtud de-­

traba]o y H dobla la llu para quo H raapa on ol lugar do la­

.,,aca .. Se baja al tope haata hacer contacto con la 9utaparcha, -

bto ao hac:o con objeto do que la 9utaporc:ha no •• aal9a cuando 

•• retire el mango de la liJM del conducto. Finalmente •• uaa-­
un atacador u obturador para hacer prea16n vertical alrededor-­
de la U.aa con objeto de quo la gutapercha obturo loa rocovocoa 

y conducto• acceaor ioa. 

El autor 1oat1ene que con el uao do oata tknica no aa­

neceaarlo hacer el ajuate del cono principal que •• requiere on 

la1 otra• t6cn1caa, adem4a dG110atr6 qua la gutapercha no •• de!. 

!>09• do la lima al introducirla al conducto, oato dltJ.ao •• di! 
c:utible ya que lo demoatraci6n ae htz6 en m6delos de acrllico-­
t.ransparente y aoluaente un diente fue descalcificado para ob-­

aervar •1n vtt.ro• el resultado de la obturac16n. 
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Conducto• Irriqado• con Acido y Obturado• con Raotna, 

Se exaainar6n Hpectuc .... nte con Nicro1copio B1octr6-­

ntco, para deteratnar el efecto de variao 1oluctonH irri9antH 

eobr1 laa paredH del conducto radicular, Se 1ncontro que el &­

cido cttrlco al 501, produj6 una 1uperficie receptiva para una­

r11ina de baja viacocidad, Ona ob11rvaci6n po1terior d1m01tr6-­
la naturalHa de Hta adaptaci6n y peraiU6 au9ertr 1u po1ibl1-
uo cltnico. 

On probl_,. illpOrt&nte H la n1ce1tdad de oollar lo1--­
conducto1 de1p116e de r...,,,er el tejido pulpar. St tocio Hto te­

jido y aicroor<1&ni1D>1 preoentea pudieran 11r elilllinadoo, ha--­
brta wua atnilla neceoidad probabl-nte de obturar el aopacio-­

reaultante. AQn la •lor tkn1ca de 1natrumentac:16n corriente,.­

da]ula baatant•• deahechoa tiaularear ademaia loa m.1croor9a--­
nioao1 pueden peraanec1r en el tejido o dentro de loo tGbuloo-­

dent.inArioa. DI eate modo, •• requiere un.1 toma de obturac16n­
del conducto que peralta bloquear el acceao a loo tejido• peri­
apicalea de laa aubataa.ciaa de autol1a11 de 101 reatoa t11Ula-­

raa, y reciprocuaente que loa microor9an1aoa no puedan 1ec¡uir­
natri1ndoH de 101 ltq111d01 tioulareo que fluyen dHde fuera-­
del diente. Bn viota de la caopl1jidad de la anatcata de 101--­
conductoa, caoo dHcr1bi6 Neyer en 1970, no H muy po1ible que­

H l09n1 ""ª 1notna1ntaci6n y eliainact6n de reato• t11ularH­
perfecta, con loa D6tocloa dc:anicoa o qulaicoa, y qua loa den-­

tritu• Htadn prHentH en cantidadH variablH. Ad..&• que-­
•• conveniente lOCJrar un aellado que coloque en un eapacio b1o-
16g1-nte inerte a Htoo 1rr1tantH. Aunque cierto grado de--
1rr1taci6n puado au caobatida por la• doten••• da loa tejtd01-
periapicalH, la incutlduabro con reapecto al grado de irrita­
ct6n o al llaite tolerado, n01 au9tare que hte aellado aaa PI!: 

facto. 

Laa dificultadH t6cnicaa uociadaa con loa D6todoa co~ 
vencionalea de 1na~r,aentac16n y obt.uraci6n, parecen indicar la 

lllCllidad de ll6todoa a&a ailllplH. 

Se d1cidi6 tnveaU9ar reainaa de baja viacoctdad y la--
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poalbll1dad do au \lao para aallu loa parodH y or1t1c1oa del-­

conducto radicular~ ~l uao exttoao de aatae re11naa depende de­
la fabrlcacl6n de una ouperflclo Umpta, una lnvaat19acl6n para 

examinar el aCac~o da loa grabadoraa 6cldoa aobre laa paredaa-­
del conducto fua tUlbl6n llevado a cabo. 

!laterlalaa y M6todoa. 

Se t.1t111zar6n JO di.ente• ..t.nter1orea rocien utraS:doa y­

•• aeparar6n en trea grupo• igual••~ Se cart6 la corona del---­
diente en todoa loa eapectmenea, y oe extrajo el tejido pulpar­

c:on aondaa barbadas. Se 1natruaenter6n con la tacntca convenct2 

nal y •• 1rr19.1.r6n con: 
al El prlaer 9rupo con aoluc1onea alternadu da hlpoclori­

to de sodio al ll y per6xido do hldr6geno al 11. 
bl Bl aegundo con icido foaf6rlco al 501. 

c) El tercer grupo con 6cido cl:trlco al 501. 

Todos loa conducto• fuor6n 1rr19i111doa finalaente con 60-

c,L de agua dcatilada. Se hizo una :ouezca a lo largo de las ra! 
cea y ae aeparar6n on Hcciones longitudinales quedando una 1:11-

tad mestal y otra distal. Se tomar6n fotograflaa con el a1croa­
coplo olectz6nico a diferentes nivelo• de laa auperflclea radi­

cularoa entre loa o.xtreaoa apical y coronal. 

Obaorvactonea. 

Todo• loa conducto• aoatrar6n 4reae en laa qua laa 11-­
aaa y enaanchadorea no hablan tocado. Loe eapec:611enea del grupo 
A, retuvler6n .... yor cantidad do teJido y do doahocho1 que los-­

del grupo B y c. Lis Aroaa no inatnmentadaa tenfan una aparlO!!, 

cia ti.pica do la auperfic1e do predent1na, qua ••taba en 11ucho1 
caaoa, cubierta por deahochoa celulares y cuerpos eaferoidea--­

que augioren la preeenc1a de m1croorc)an1SDOa .. 

an laa lroaa inatrmaentadaa, la auperficie oataba emba­

rrada genaroaaaento con reatos: loa orificiol de entrada de 1111-

choa tC!bulo1 eotaban obturadu con ol material. 
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Una plan1Ucac16n mayor aoatraba ¡,aquetH do flbru Al­

rededor de cada tGbulo y al9unaa abertura• uyorea qua podr(an­

aer conducto• lateral•• o hueco• del conducto. 

Loe 9rupoa B y C H obaervar6n a19nlf1cat1vuente aAa--
11ap1oa, el 9rado de 9rebaci6n fue aayor en loa do 4c1do foaf~ 

rico .. Loa oapeclaen•• tratado• con &cido cltrico, •• encontra-­
ban u( a1DO Ubres de deahechoa, ain ambo<90 en une de loa •! 
peclaenea ae obaerv6 una apariencia pocuUar debida poaibl-n­

te al resultado de una cr1atal1zac16n do leido c(trlco que no-­
fue ellalnado deapu6a de la irri9ac16n final. 

Eatudio del Sollado. 

En late eatudio ae uHr6n loa eapedaonoa 1rr19adoa con 

Acido cltrico. Una vez aeparadoa longitudinalaoate, •• prepara,¡ij, 
r6n trea 9rupo1 a 

al En el primer Upo, H coloc6 una capa do roaina do baja 

viacocidad de lH del Upo que ae uaan para aellar fiaurH, •2. 
bre la auperficio upueata del conducto. 

bl En Hte 9rupo la roaina H apHc6 en troa capaa aegu1-­

da• por una porc16n de acr1Uco de autopuliner1zac16n quo Hr-­
vlrl c:<m10 reapaldo. El diente ae d1aolvi6 entonce• on &cldo h1-

droc16r1co, dejando una replica dol conducto grabada en la ro-­

aina. 
el En eate grupo la reaina y el respaldo fuer6n aeparadaa­

del diente flaicUM1Dte. 

Loa eapec(aonea dol 9rupo A aoatraron una auperficie 1! 

aa perforada con a9ujeroa que corroapond(an en tuaño Y diatri­

buc16n a la de loa tGbuloa dent1nar1oa. 

Loa del grupo B, tentan numeroaos !' 1luontoa y 4rrU9aa­

que contribu(an on di&aotro y d1apoalc16n a la do loa tGbuloa -
:Jentinarioa .. 

Loa del tercer grupo aoatraron una rlplica de reaina -­
del conducto deapu6a de haber 11do aeparadoa .. i.aa capa• de rea!_ 
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na de b&ja ,•tacocidad, auootran lu puntH de loa fU-entoa do 

reaina fracturado•. El diente dol cual H aopar6 ol upad .. n -

IIUHtra lH •ntrodaa de loa tGbuloe obatruidoa con lu part1cu­

laa do roain.>. 

D1ac,..16n. 

Bate oatudio 119ue una Unoa de raaonamiento diferente­
• la de laa obturac1one1 con punc.1 convonctonalea y aellado-­
r••• de unera que •• e1per6 que un uterial de baja v1acov1dad 

pudiera aclaptaroe bien a laa paredH del conducto y evitar lu­
aobreobturacionH por el oxceao do proa16n 9enarodo. 

Lu obHrvactonH duranto el HtucUo do 1rr19aci6n con 

leido c:ftrico al 501, uaado con3unt411ente con una inatruaenta• 
c16n adecuada, aueatra que aabaa aon capacea de producir pare­
dea librea de do1hecho1 a1 aon uaadaa noraalaanter ain eabarqo 
ao requiere de una 1rr19ac16n cop1oaa posterior par• evitar la 
presencia de c:riaUlca residuales. toel, ha reportado reaulta­

doa aim1larea usando 4c1do cltrico in vitro, 11n que M produ! 
can efectos lndeoeablea de 1rr1tacl6n tiaular. La naturaleza -

aparent-nte auavo del ac1do cltrico al 501, ba oldo reporta­
da tablen por Tidllarch y Buxley en 1975, quienH e:uainaron -

el efecto del 6c1do c1tr1co coao lf•piador de cavicladoa aobre­
pulpaa viva& en dienteo oxtrddoa por razonoa ortod6nt1cu. 

Loa conducto• 1rr19odoa con 6c1do cltrico, fueron auy­

receptivoa_ para lo colocac16n do una roaina de b&ja v1acoc1dad 

que aparent-nto panetr6 en loa ttlbulo• dont1nar1oa a WNI pr~ 
fundlclad variable. B•to podrla tener un al9nif1cado cUnico ~ 

ra "" uao coao •1atoaa do ••llAdo, y eatudioa que profundizeD­
en el t ... 10n llevado• a cabo frecuent ... n~•~ Batos eatud1oa­
doberln ayudar a deteralnar la efectividad del Hllado y oata­
blecer la b1ocmpat1b1l1dad do Hte y otro• at•t•ea de rea1na. 

Brian Tidaarah, BDS, PIIACDS, Dunedin. 

Nueva lelandia. 1978. 
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Induce16n de TeHdo Duro en ol Ap1ce Ab1orto do D1ontoa 

aln PulP!! UHndo Col&gena y Poafato do Calcio. 

Se lo,¡rll el cierre del oapacto en loa conducto• radicu­
larH do dtontH de aono rhHua, con ol orocJ.aianto tntarno de­

Ujido duro wiando un 9el ab110rbible de co1',¡ona 'I forfato de -

calcio, El tejodo nuevo que H parecta al huHo o al cemento, ~­

H dapoatto en la dentina del conducto y obtur6 el conducto ra­
dicular. Una Htructura atailar al lt9aaonto poriodontal aa vo!. 

vi6 a tonaar apicalunte 'f H obaervll aunncia da anquiloli• e~ 

tre el diente y el hueao. 

La uro parte del hito paHdo on Enclodoncia •• ba bH! 
do en lograr obturer thic-nto el conducto radicular utlllza!! 
do puntas de plata o do 9utaporch& y una variedad do cemento• -
citot6x1coa. La aobroobturaci6n y lo tor:uc16n do huaco• con-_ 

trib9pen a lu dlUcultadH para reproduclr las condicionoa pa­
ra lograr la raparact6n del pori4pico. 

Para obtener un reaultado da doaeabl.., H han hecho i~ 
tontea para inducir la roparact6n do la herida hacia adentro 
del conduoto. NY9aard 131tby en 1966, encontro que un co&gulo 

Aft'IUlnoo podrta aarv1r CCDO aatr1z al croc1111onto interno del­

tejido duro. Sin -rvo , oncontro que la ttbrlna del coa9ulo­
podrla degenerar an el conduct.o hacia la parte coronaria~ Raa -

ha daaoatrado que el hito Hta 1111y 11111tado con esta t6cnica. 

Ka1Hr on 1962, report6 que el hldr6xido do calcio tie­

ne la capacidad do inducir el ctorra f Utol6g1co en dientes ln­

aaduroa ain pulpa. l!ata t6cnica tuo den•inada poaterioraente -
c:cao •apocciftcac:16n", qua fue refinad4 cltnicaaento y popular!, 
zada por FranJc en 1966. Reaultadoa de eatudio• recientes usando 
prillatea han d_.trado que oato oierro con tejido duro •• u,­

aualmonto un puedto dol9ad0 y poro10 de una estruotura atatlar­
al c ... ento 'I IJ.attada la porai6n apical del conducto. 

Dna aatrU bio16gicaaonto activa 'i abaorbible de colag!. 
na, puede Hr 110lublUzad11 y purificada para foraar una aolu--­
ci6n viacoaa a cuatro qradoa centtgradoa. cuando IO calienta a-
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treinta y atotc, 9radoa c•ntl9radoa, •• forma un 9el en el -

cual lu ..,lblu de proco1'9ona ae poU .. riHn para foraar -

UbrUlu co1'9onu, Otro• experl .. ntoa hecho• por Tenilne y -
Pornor, han doaoatrado que aoluclonoa Uaiol69icu 11110rtl911a-­
du do cloruro de calcio e hidrofoafato de potuio, ccabinadie 

ln v1tro a treinta y a1ata gradoa, formaron criatalea de hidr2, 
xlapatlta. Nevina, en l97S, deaoatr6 que un 9el compuHto de -

collgena del tipo antea deacrito, y aolucionea atneralea, era­
capaz do Inducir una dlferonciacl6n celular y a una foniacUln­
do una clcatrU do tejido aineraUzado. Bate material era ca-­

pu de producir el crecl.llionto Interno de tejido duro en el 

conducto de dtentea con 6plcoa abierto• de primatoa a corto -­
plazo, 

!atudioa de periodo• de dtoz -•••• con el atao aate­
rtal, han 11do doacritoa. Loa roaulta.doa moatraron el creci--­
atento de tejido duro dentro del conducto radicular, La foraa­

cl6n de tejido nuevo aoatr6 rad..t09r6flc-nte y por -1o.de -
...a.enea hiatol..6ticoa. 

Naterlaw y N6todoa. 

Se roaUzaron pulpect-lu totalH en loa inciaivoa ·~ 
pertorea e infortoroa de Hia aonoa rhewa, uaando aoluc16n •! 
Un.a noraal para la lrrl9acl6n. I--Siat-nte deapuea ... obt~ 
ran 21 conducto• con la aoluci6n experiaental de col6gena, 7 -
con una puta normal de hidr6xido do calcio y 6 •• dejaron va­

ctoa como control. 

Se colocaron aelloa coronario• conatatentoa en conoa -

de gltapercha, c:oaento IRH y aaal9ama. Adeale ae realizaron 2-
pulpotaataa en loa cantnoa aupertorea de un eapeclllen. Bl gel­

de co169ana •• lnyect6 an aabaa cavidadH coronariH y H in-­

aert.aron Hlloa t.•poralea. 

Se t-.ron radtoqraflu de todo• loa dientea a interv! 

loa do un 110a .. Se •acrificaron trea aniaalea a laa doce •---­
oaa de haber coli;,cado el 901, y trH • loa diez -na. 

se prepararon Hcc1onea en ae.rie de cinco aicraa y ti-
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lleron alterMd ... nte con h ... toxlllna-ooalna y trlcrOIIO de Na• 

••aa~ 
Reaultadoa. 

Trea de loa Hla diontH con al conducto -aclo uaadoa­

coao control, contenlan tejido conectivo un calcificar on la­

porc16n apical del conducto. Loa otro• trn proHntaban la fo! 

aaci6n de 9ranulcaaa. Cinco de lo• aloto diento• tratado• con­
bidr6xldo do calcio, proHntallan alguna apexiflcac16n y doe 
contentan foraactone• 9ranuloaat01aa .. 

La ai9ui•nt• doacripci6n, H r•f1•r• a quinc• da loa -

vontlGn d1•ntH tartadoa con •1 901 y cuyoa roaultadoa •• con­
aldoran oxitoeoa, Loa ox._nea hhtol691coa do conducto• radi­

cular•• de loa eapec!aan•• de doce aemanaa, aoatraron que con­
tentan ••clu da tojldo conoctlvo auave y duro. Babh conduc­
to• vaacularea preaentea con fonaa eaponjoaa en alc¡unoa eapec! 
•nea. 

La poaici6n do un tejido almilar al ..-nto, aobro la­
dehtin• del conducto, oatrech6 el Hpacio del foramon apical -

y el-dol conducto. 

Loa ox4Mn•• radi09r4fico• o hiatol69icoa da loa eape­
clmanea de diez Maoa, aoatraron una foraac16n continua do te­
jido calciUcvado dentro de loa conductos. La• inclualonoa de­

tej ido suave, fueron u.a anc¡oataa que laa de loa eapocf:aonoa -

d• doc• a-...a. No ocurr16 anquUoaia do la rah con ol huoao 
alveolar del per1'pic• en nin,uno de lo• eapoclMnH tratadoa­
con ol 9el. 

Allboa canino• con pulpotoaiaa tratado• con ol 901, 110! 
traron a loa diez -•e• dlD1nucl6n dol dlbotro del conducto­
y una apox1f1cacl6n continua. La pulpa coronaria ae tranafora6 
•n un tejido aiallar al huoao o c-nto, 

Seta do loa vetntiGn dientas tratados c:on el c¡el, moa­
traron lnfluacl6n y roaorcl6n, aln -r,o no ocurrió nln,una 
anqulloah. 
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Dlacu116n. 

On ro1ultado daaeable en la reperac16n do herid11, H -
la r~enor,.e16n do tejido VHc:u1ar111do y funcional. Proporcio­

nando o1 eattaulo adecuado, Hiete 11 po11b111dad de 1ndue1r -­

e1te tipo de ra1ultadoa dontro de loe conducto• radicular•• en­
dlentu ln&1duro1 a1n pulpa. 11:l 9el de co1'9ena de piel de bec! 
rro, en conjunct6n con cr1atalea atneral•• que aon enucleadoa -

a 111 ttbru del 9e1, provH un ••ello adecuado para la foraa--­
c16n de tejido duro. 

Halchar en 1976, au91r16 doa fuente• po1ible1 de c61u-­

laa fonudoraa de hueao~ Ctlula• formadora• o precu.raoraa det•!. 
111nadaa oat0096n1ca1, 10n aquella• qua aatan prediopua1ta1 ad! 
ferenciarae en odontoblaatoa, toa reaultadoa npertaentalea, 4!, 

aueatran o aug loron que loa ceaentoblntoa en le 4ptce radtcu--

1ar, aon eote Upo de c6lula1. 11:etaa parecen proliferar y ••-­

cretan cemonto en d1recct6n coronal auy pr6xiaa a la dentina -­
del conducto. 

Otra fuente de c6lul11 foraador11 1u9erida por llalcher­
aon aquella• que no so diferencian nomalaante en oataoblaatoa, 
poro que pueden hacorlo 11 tienen un aetlaulo 01padf1co. Bn •! 
te aatudio lu c6lulu -Hnqu1-toua dol li9-nto par1ep1cal 
pueden proliferar y d1ferenc1arae para formar taj ido duro den-­
tro del conducto. 

La or91n1zaci6n y udlll'ac16n da aato tejido en diez u­
ua, parece llenar loa requiaitoa de una rqenerac16n funcional 

de tejido. La foruc16n de li9-nto pariodoatal en al lpica •! 
..anqu1lol11 encontrada ea un hallazgo muy l19nlf1cat1vo. Bl 9el 
utratdo atrave1 del foraaen apical, ea 1nocuo a este respecto. 
1.1 adapt4c16n dol tejido duro que crece hacia dentro del condUJ. 
to, u obV1a beata laa concavidad•• del 111ao. 

Loa ruultadoo podt1vo1 obtcmldoa en el tret-1anto de 
pulpotoalaa por aedio del 901, indican la foraac16n maa predoc! 
ble del axtraao apical. 

Loa fracaaoa on Hta t6cn1ca pueden Hr dobidoa • qua -
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la aanqre haya dilddo el 9el o 6 la cont1111lnacUln bacterial. -

Donlon 11a hecho Htudioa acarea do la raapueata lnaunol6gica -­

del qol y no 11a encontrado ni119una reapueau a la aolucUln. Ta!! 

poco •• h& encontrado lo foraac16n do anticuorpoa por lo qua 
loa fracuoa no fueron debido• a eato. 

Loa reaul tadoa obtenido• por 101 diento• vaclo1 de con-J 
trol aon al.Jlilaroa a loa Htudioa da Steinor, 

Loa conducto• obturado• con hidrtlxido de calcio moatra­

ron alqo de calciHcacitln apical pero no produce el crec1111ento 

de ta~ ido dentro del conducto, 

concluaionea. 

Se prob6 una nuova t6cn1ca de obturac16n fla1o16g1ca -
en terapia ondodtlntica. El gol do collgena y foefato do c6lc1o 

parece funcionar ccao una matriz absorbible, que produce el -­
crecillliento de tejido duro dentro del conducto radicular. O.t! 

oide, va.acular y celular, aal ccmo comento aon depoaitadoa en­
bAatante prox11111dad a la dentlna del conducto. S1 u oxitoH -

en huaanoa, eata t6cn1ca pera1t1rl mejorar el pron6at1co dol -

tratuiento de diente• con &picea abiertos. 

Alan llevia DDS1 Franca• F1nkelato1n PhD1 

Robort Laporta BSr IIGrnard G Borden DHD. 
Baat. Meadov, Nueva York. 
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C0NCW5IONB5 

11 trataaiento ondodl!ntico, d•be 1ar 11n procedimiento -

tnt99ral. Lu otapu dol a111110, tienen 11na relac16n lntilla on-­
tre al, tan H aal que pode1101 afinu,r q11e la 1n1tr·1111entac16n -

•• ba•a en el tipo de aaterial que •• va a u•ar en la obtura--­
ctl!n del cond11cto. Tallbien ae bua on la t6cnica o a6todo de o!? 
turac16n eleq1do y en la anatOlll.la dol conducto, y laa caracte-­
r1aticaa que pre•ente en •l ... nto de llevar a cabo el trata-­

mento. 

Be necaaario tener conocimiento de lna inatrumentc• 9: 
pleadoa en cuanto a 1u forma, laa funcione• que podt11D0a efoc--­

tuar aediante 1u u110 y loa cuidado• que requieren. Taabien dob:!, 

moa ser capacea de ident1ftcar loa inatnmontoa dofectuoaoa pa­

ra evitar accidentes. 

La 1natruaentac16n aera da efectiva, ai •• c:caplementa 

can una irr19ac16n abundante de loa conducto• radiculares, usa!!. 
do aolucionea poco irritantes para loa tejid01 poriapicaloa co­

a> el bipoclorito de •odio al 3 6 51, eata1 1ubatanciaa deben -
Mr capacea de eliainar loa restos orglnicoa que re1ulten de la 

inat.r1ment.aci6n. 

La 1Mtdicaci6n de loa conducto•, •• t.uabien una et:apa ~ 
portante del tratalliento. La eleccil!n del aedic-ento que ae d!. 
be uaar, M har6 de aC:Uerdo a la• condicione& que preaente ca.da 
caao en particulare B• importante conocer loa diferente• medie~ 
aentoa, aa:t CCDD au acci6n y loa probleaaa quo ae pueden prese~ 

tar debido a au f.lSO en el interior de loa c:onductoa .. Sin emb&r-

90 debmaa mencionar que, tanto en ol caao de la 1rr19aci6n co­

mo en el de loa aedicaaentoa, ea de gran illportancia el uao de­

alt.odoa 11.inacioaoa. Bato ea, evi t.ar forzar laa aolucionea y dr~ 

9H a travH del tor-an apical y dentro do loa tejido• poriap,!_ 
cales para 110 provocar irr1t.aci6n en loa m1ao•-

La obturac:16n. ea la faae que cula.1na con todo el t.rat!, 

mento endodl!nUco. Se considera tan illportante ecao lu dcm4a­

de tal foraa quo ai no ae realiza correct.aaent:e, •• fracasara -
totelllente. Bl objetivo de e1ta etapa e1 al crear un cierre •P! 
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cal a prueba de nuldo1 y obturar totalmenta el conducto, 

Ea taa111,n do vital 1aportanc14, conocer laa caracteris­

t1caa de loa matarialu, loa dHerontea ••todoa de obturaciC!n y­

laa necealdadea de cada caao en eapee1a.l º 

Un Mjor conoc1aiento de loa uterialaa, medtc ... ntoa, -
t1poa de inatrwuntaciC!n y .. todoa de obturaciC!n, aumentar, laa­

poaibiUdadH da "'ito de todo ol tratamiento de conductoa radi­
culares. 

Finalmente diraoa que u obl19aciC!n del Cirujano Dent1! 
ta, eatud1ar e 1nvHt19ar laa poa1b111dadoa de nuevos uterialea 

y '"'todos, on bonet1c1o del paciente y de la profoa1C!n. 
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