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REHABILITACIUN DE DIBNTES NO mm

los provedimientos endodinticos se han wuslto cada ves mis indispen~
ﬂulmhprﬁm‘m de la odontologla, desds el advenimiento =
ds los squipos de alta velocidad debido a que ha habido una gran expsa-
sifn en ol concepto de "oomservar dientes"s Micnos de ellos gque ahora
soh rebAbilitados no reciblia mntes tratamiento y eran extraldos,

Pare evitar 1s posibilided é» problemas ulterieres, al tratemiento -
mlpar ostd indicado para todo diants que origine dudas con respecto &
= vitalidad futura. Per 1a misms resfn no hay cabida para recubrimien-
tos pulpares o pulpectomias parcialss cuando se han de realisar restme
reciomss fijas, puesto que sumatan notablemsnite las posibiiddades 48 =
fracasce En estos dientes es alis correcto conmervar y efectuar un trata
miento pulpar precperstorio, porque cs afs fholl el acceno a los dondue
03 radiculares, no existe destruccitn alveolar y las meolestias al pa =
cients mn acnose

Con las t8cnicas actuales en el campo d8 la endodoncia cuslquier —
diente que aea tratado con los mEtodos aceptados pucde uiilium con =
seguridad y 8xito camo un pilar para restauracionos fijag. Pore hay que
tenar en cuenta que la pirdida de la vitalidad disminuye la capacidad =
de las estructuras dentarias remansntes de resistir a la fractura cuan-
do son somotidos a tensiones. Para compensar osto, los dientes se prepa
ran de mancra que la restauraciSn final tenga numentada la profundidad
dal hasbro para resistir mejor los esfuerson y una postafia s 1arga pa

ra ofrecer un noporte adicionnl en tormo a la circunforoncia de la rals.



MEQUINATOS Uk UNA HESTAUMACLON IDEAL.

Un enfoque clinico sano dictamina que la restauracibn ideal para pre
tesis fija debe cumplir los requisitos siguienten:

le= Evitar la recidiva de caries y la erosibn ginglval,

Ze= limitar el dailo pulpar.

S¢= Bestiurar ios disntes & una adecuada forma y funeibn,

4= Mmtear y preservar la integridad de ias estructuras de soporte.

Se= Proporcionar una forma arquitectdnica que distribuya las presio-
nes dentro da 1fmites tolerables,

8¢~ Ofrecer retemciln adecuada,

Al elegir el retansdor apropiado para prétesis fija hay que conside-
rar la odad del pacients, ei Indice de caries, is magnitud de ia claudi

cacifin periodontal y la cantidad de malposiclonss en relacién con los =
requisitos mencionados anteriormsnte, .




FULFICTOMIA TOTAL

Nipsctonia twtal es 1a aliminaciln o exbresis de toda la pulia tan-
10 corcnaria como radicular, cmmplamentads oon la preparaciln biomeokni
ca da los conductos radiculares, la medicaciln antisptica, Llegando a

la fase final e os la obturacifn permanente de los conductos previa -
mnte tratades.

1a puipectmis total puede realisarsc de dos maneras:
a) Bismipecienis tetal
b) Necrepulpectonia total
Blopulpectamia total es 1a técnica miks emplead: en 1a qus se realisa
1a eliminaciém puipar com ansstesia local,
NecTopulpectonia total, ®e emplss exoepcionglmente y consiste en la
eliminacifn ds la pulpa previamente desvitalizada por La splicacibn de
{8macos arsenicales o formolados. Esta t8cnica se realiss en pacisntes

que no toleran los smstésicos locales o quo padecen graves procesos ——
hexfticos o endScrines (Hemofilia, leucemis).

THDICACIONES PARA MEALIZAR UMA PULPECTOMIA
le= lesiones traumbticas que involucren la pulpa del diemte,
o= Pulpitis crénica parcial ocop nacronis parcial.
Be- Pulpitis crénica total,
4o~ Pulpitis crénica aguda,

be= Heabsorcito dentinaria interna,

Ue= En disntes anteriores con yulpa sana o nccrbtica pero que necesi

ta de manors lnporiona para su reslLauraciln la retencidn radicu-
lar,
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K cosocimiento @ 13 amatmis puipar es uma condicitm provia para,
realiszar el mun-\o andediaticos Este diagnbstico asmatmico pulpar
Pasde variar per factores fisialfgioos y patollgicos e individiales por
lo qus ss tendri presmats lo siguientet

a) Cemoesr la forms, tamafic, topografia y disposiciln ae 1a pulps y
mm-mmmrmin.

b) Temar en cusnta ia eded del dieste y procescs pataidgiocs qus has
ym podido moditicar s amatomis y estructars pulpar,

¢) Morfologia de la clmars pulpar, 12 mlpa dentaris ocupa el centro
dal disnte y rudeade per demtima. .

Se divide en pulpa corenaria y pulpa radicular, debsjo bcuhcdlp}_
de vamos & smcontrar uma proloagacidn denominada cucrme pulpar cuym mor

fologia pucde modificarse seghs ia odad, por procesos de abresifn, ca=—
ries u cbturaciones, ’

NORMOLOGLA DR LOS CiNDUCTOS RADICULARES

Minerv.- los doce dientes anteriorcs o sea todos los Ancisives y ce=
ninos y tambien los premclares inforiores tienen un solo conducto gene-
ralmonts, Loa incisivos y canines inferiores pueden presentar en un 40%
Y los premclares inferiores en un l(E paoden u‘ou:;tar dos conductos, -
poro debido a que se fusicnan en el &pios pertenscen a uma sola rais —
que se prosentd en sentido vestitulo-iingual apianada,

los primeros premolares superiores tismen dos conductos, uno vestibu
lar y otro palatino pero on un 204 los prosentan fusionados. ¥n los pri
Meros Promolares JUperiorus Vames a oncontrar en un 405 con dos conduo-

-y -
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tos y uno sole en un 604,

lon moleres sunericres, tienen nor lo momin tros conductos, uno de
elios smplio y de floll lecalizacifng el palatino, lem otros dos Come
ductos vestibulares som los mAs astrechns, -

los wnlares inroriores, voseen un condusto distrl muy amplio que a
veoes ge divide en dos, y dos conauctos mesialay baen delimitados y =
que discurren independientemssnte en 1la ralr y ne fusionan en el fpice,

Direcaifne= los comductos pueden sar rectos como la meyor parte de
108 incisivos centrales sureriores, sunque so considera normal curvare
#® hacis distal y hay ocaciones en que 1la curviture mede formar neor
wvadurasy scodanisntos y dilaceraciones que pueden dificuit r el trata=
misnto endodénticos ni la curwatara es doble puede tomar forma de bayo
Ntae

Disposicitne= uando en La cAmara :uloar so origina un conducto &s=

18 va a conitimuar hastn el iplice pero puede c“ruopentar accidentes de —
disposicifni

a) Bifurcarse

o) Bifurcarse para iuego tusionarce

c) Biturcarse para fusionarse y voiverse a bifurcar

d) Pusionndos para luepo bifurcarse

Si en la clmara ze originan dos conductos miaden ser:

a) Indspendientemente paralelos

b) Faralelos pero intercomnicrdoa

c) dos conducton iusionados

tdade~ ElL &pico es formado y catritizado nor Lo menos \res ailos des
puss do la eruncidn del diente a weces demora mastn cuatro o cinco A=

w08 El volumen del conducto e wa astrecnando pramualmentsa a nmadida -
que anan log ciiose




rTocns0s destIuCLives,~ Uono abrasibng miloliels y caries lenta pue-
den estimular ia formacibn do dentana terciarin (ue Llegan a moditicar

ia vopograria da ia chmara pulpars



m
INSTRUMINTAL

Mo endodemoia e wtilisa 1a msyor parts del material utilisade em =
Aa preparegifia de cavidades.

fantns y fresas.~ las puntas db dissants se utilisan comdo hay cque
elininar ssmalte, las fresas mis utilizadas son las redondas, troncced
Ai88s Yy ias de rilams pATe l1a ampilssitn de los conductes en sm tercio
CATenAIio, las de acesre @ DA A Velocidid PATS DIEPAYAr o rectificar -
ja ofgare puipar debide & ia smaseifn thovil que se rercibe com ellas.

Sendas lisase~ S8 utilissm como expioradores de canductos, pesre e
ia actualidec 88 ocupem limes estiwarizadas dal b y 10 que cum-len i-
geal cometidoe
' Sondas barbadas.,~ Dmeninadas tambiln tirensrvios, se fabhrican en -
warios calitres: Ixtrufinas, finas, medios y grussos.Estes instrumsnto
56 adhisrenm cen tal Tuerss qus el nervio se retire de un: sala inten—
o1fn al sxtrer 1a senda barvada, bisn sesa tejido vivo o material de =
desocho,

Instrumentos pare la preparacién de condictos.~ Estan dastinades re
3 ampliary emsanchar y aAlisar ims paredoss Los principales son: limas
ensanchadores o escariadores, iimas dc H edatrom o escofinas y limas =
de puas o de cola de ratdne

Instrunentos con movimients sutorfiticoes Existen ens'nchadores de -
ia misma mmeracitn convencional con mo-imiento rotatorie contimuc, pa
ra pista de mano o oontringuio pero su uso es muy rostringido devido a
ia peligrosidad de crear falsas vias o “erforaciones Laterales, incliuseo

cepicnles, en los ditimos alos han aparecido aparatos con movimiento au-

- -




tomitico de instrunentos para conductoss allos sont el giromatioc y el =
Racor del Dre Bindar; ol giromatic s un aparato en forma de contrfingu-
1o que proporciona un mevimiento osellatoric de un cusrto de ofrculo re
trocediendo al punto de partidae

Instrumentos para ia obturzcifn do coldictose- los principalen son -
los condeppadores y los atacadores de uoo mamal y log espiralen o lén-
tutos im uisados por movimientos rotatorios, las jinvas rorta conos.les
condensadoren liamados tambifn espaciadores son vAstagos metflicos de =
nunta aguda, destinndos a condensur laterslmente los matoriaies de cbtu
raci8n { puntas de gutapercha) y obleuer el espacio necesario Para ine-
troducir mevas puntase En ocacioncs se emplon como calentadores pars =
revlandecer la gutapercha con cbjeto de min renetre en los conductos la
tercles o condense mejor las anfractucsidnden apienles, se fabrican rec
tos, angulados, blangulades y en forma de bayunela,
Los atacadores u obturadores se emulesn paru atacar ol material de obtu
racifn en sentido corona-apicale Los espirales o léntulos son utiliz~deo
para conducir el cemento de conductos en amitido corono-apicil,.
Puntas de papel absorvente,- Se fabricin en forma cénica con papel hi=—
dr6filo miy absorvente, se cncucntra en nfimeros del 10 al 140, se em——
plean para los sijuientes fines: ayudando m ol doscombro del contenirlo
radicular, para retirir cualouier contenido mimedo de los conductos, pa
ra ldmolar y lavar los conductos lumedocidos on ajua oxironada, rara ob
tencr muaestras de San;re, axud:adon; atce Lo o rortaclores o distribuido-

res ae¢ una medicacién scllada en les conductop, para cl secado del con-
ducte wilus de la obturacidne
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ESTLILIZACIUN

1a csterilizasisn es un proceso mediante ol cual se dcstruyren o ma-
tan todos loa pérmenes contenidos en un objsto o lugare la desinfec~ -
cifn elinina microorganismose

la esterillzacifn cn cndodoncis e3 una peceaidad para ewitar 1a ton
taminacifn do la cavidad pulpar y condustor radiculares,

En ondodoncia no deborf sar tocado el instrunontal en la rarse osté
ril, si no scrf necesario volver a :storilivar el instrumental o mate—
rial de obturccifne A continuacién los mBtodon nds corrientes de oste-
rilizacifn y cual es el mfs recomendado paras ouda unc de los instrumen
tos o ftiles en endodoncia.

a) Calor nfimedoe- la ebullicién durante 10 § 20 nir;ut.oa es un mfto-
do corrisnte y popular de esteorilizacifng pars svitar que se manche el
instrunental oerf necesario ponerle sustancias al agua, como pastillas
alcalinas do carbonato y fosfato sfdicos Se emplea para el instrumen—
tal corriente,

&8 preferible utilizar el autoclave con vajor a pr.ogién y a2 la ton-
peratura de 1:0® durante 10 o 50 mimtos, ac ,ueden csterilipar gasas,
compresss, inyectadoras de anestésicos, porta diques motflicos, grapas
porti servilletas, vasose

b) Calor secc.- Se aaterilizan por medic de 1a ostufa, ostf indica-

do para agquel instrumental cue puode perder 110 o corie, limas, en--
sanchador B, tiranarvics, fresas, etc, También ;untas absorventes, to-
rundas y rullos de alpodfne ¥l cstuche o cajita de endodoncia con el -
envoliorio ;reparado con unm pdiio o scrvilleta conteniendo ¢l ina.rurmen
tal, serf esterilizado durante 60 a oY% ninuton & 160", no eonvicne so-

breogasar la tem eratura para que no se doren lan torundane

-7 -



En el estuche de endodoncia es conveniente inciuir una o dos servilie—
tus da papel pars depositar sobre ella 10s instrumentos que se veyan u=
tilisando y se facilite el retiro y limpissa de los mismos,

o) Esterilisado de aceite.- Bstd indicade en aquellos instrumsntos -
@e tisnen movisziento yotatorio cemplsjo comn las pienas de mano y com=
tringulos #to,

d) Viamsade.~ la 1lema d® un mechero de gas esterilisa en breves se-
gundos, asie mbtedo se aplisa para ssterilisar la booa de los tubos com
teniamdo msdios ds cultivo y sigusas veoces las pinsas algodonsras y ie-
setisy etce '

e) Calor sSlido de eomtacto.~ Alguncs sbiidos en forma ds férulas,
grimulos calentades comtanimndo bolitas ds Nidrio @ 220° » 250° mdism
te® un termostato que 1a regule, sn ellos pueds asterilisarse instrumme
tal como limas, nnmm. ‘pantas absorventas, concs d. rlata, m.
El tiempo necesaric para lograr la uuﬂnucun oscila entre 1 v 25 -
eagundos segin el glroen a dnuutr. S segundos pama los instrummntos -~
metiliicos ¥ 20 segundos pars 1las juntas absorventes y torundis de algo=
dba,

£) Agentes quimicose~ e emplean morcuriocs orghnicos como alcohol im -
sopropilico, pero los ads usades son el amonio cuaternario y el gas for
=m0l 0 metancle Kl paraformaldehido es muy busn esterilisador en recipie -
entes sstrictamente cerrwdog, sxisteam nparatos o estufas adecuadas pero
en lugir de a.o. se pueden utilisar cajas de petri com separacicnes y ——
con tapa que pueda cerrarse bien ajustada,

Es muy prictico tener una esponja de caucho bien lmmedecids on una solu
cifn cuaternarin de amonio donde se juedun insertar los instrumentosa.
Uno de los problomas mis delicados de la esterilizacisn es que pueden =

tranamitir la hopatitis viral por medio de un instrumento quirdrgicos
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ALRANIENTO DAL CALIO OPEMATONED
uwm-m-mnm.-&ua
@'y grepag @0 ests forma pedrda splicarse 1a asspaia 7 1a smtisepeia
on tode m extansgifa y adenfis se evitarin socidentes como lesidm gingi-
wl els,, el STebajo endedintiec se hard con mis nigiene ¥y freilided
Pesstd qua m1 Jds manos del o.arador ni ios flreacos podrda penatrer e
12 cavided arel, ‘

Tundréd ue elizinarse 1la caries dsl dismis a tretar y los puntos de cop
tacto (ue molosten e ¢l mommto do afjustar el diques

Crapes,~ Debe tenorse wn amplis mirtido de ellas para todag las ple=
123 & tratar, juedsn o no tansr aletas laterales; cuando se desea smpll
ar «l ommpo &8 conveniamte ponar dos grepas en las piemas siguientes,
s rescsendebls poDer UNA SUSTANOIA miciisginoes que 38 coloca alrede-—
dor del cusllo para adherir el disnte al dique de pona y-que no existan
filtrociones del digue de ;omae

Dique de gomme— Se fapricam on colores claros y obscuros y sm dife—
rentes sspesures y anchos, e le harin lis perforacionss nesesarias y -
serf lubric.do alrcdedor y a traves de ollas con Javdn liquido o vaseli
e

Pinans ;nrtormhrnl. ¥y porta gropas.— Las perforadorvis puoden realie—
zar cinco tipos de porforaclonss circulares muy nitides en el dique, ¥

sc 1o harfm las perforaci.nes nocusarias para las plesas a tratare

Kl ;orta grapas es uniwersal y ou partes activa sirve para cual -uier gra
P4 © molalo.

Forta dijuee— Liamago arco o bastidor se ajusta el dique de pldstico
que al quedar Tictanta peri ite un travajo clmodo y un punto de apoyo.
Hay 3 tijon do porta diques: de Young, de Ash, de Ostby muo e:s ds nlis-
tico y no se tandrf que NAtAr para logs rootpenoglimas,

-0 -




Servilieta protcotorae= Es una servilletn de papel e tela con una =
perioracilm eral o reciangular que se coloca entre la pisl de 1a oara
Yy de la goma del diques Se. uul.iq.n comp protector de pisl y lavins del
pasiente, fasilita 1a tremspirucifn dande mayor comodidad al paciente,

Control da la salivee~ Es imprescindible el use de eywotor de sali-
va 0 en s defecto el aspirador de la s~liva o pangre que se usa en in
tervencifia quirdrgica. .

los ffrmacos parasimpatisolitioco son recomendrdos en pacientas nere
viogos oon tsndencia a temer acundante salivae

Antisepsia del camoe.= Despuls do ainlaa; el camps con graps y dige
¥ colocado el eysctor de saliva soc pincela el diente ner tratir y ol -
dique que le rodes oon una solucibn antis@pticn ~e puede ser alcohol
timolado, mercuriales incoloiw etce

la mesilla de 1a anidad dental serf lavada con japén y alechol y ==
luepo coloear el paile grande mue deberf estar esterilisads, preparade )
de  esta 13 mesillaz aséptica se colocard scbre mlla en instrumental.

Las manos serfn lavadas cuidadosaments y iricolmadas con alechol =
de 40%, En cancs quir€rglcos se usirfn guamtes de poma,

@l -
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APIRSURA DR 1A CAVIDAD Y AGURSO FULPAR

20 nesesita haocer va MSeem le mficimtememte Arplic PArs que haye
uld observaciin diresta de la regiin a intervenir,
les normas son las siguientest

8) K ssovso quirdrgios debe. ear 1o mficientemsnte Mmplio pare ha=
oor wWn (Iebajo corTesis @B ¢i @S M haye difiomitades pare peder res-
Lisario, )

p) 8e aprevechart tedo h'pidllo aquellos factores spatémices que -
fasilitan el acosso evitands LeGlenar vasos, nervics y otros Srgamcs vi
tales, '

e) Se tussard que ¢l 880068 04 10 miis estético y 1o menos visible,

d) wpm—iuymm hasta donde se pueda lle=
gar & 1a semmmicaciln oon la cfimara mlpar,

¢) Debddo a la 1luminacifn,la vista del profesicnal y 1a entrads na-
wrsl de 1a boca debers maialissrse las apertures y acoesos oclusales
de las piesis postericres para cbtener mejor iluinacife,

£) En dientes anteriores se hard al a0ceso en linemsl en dende per-
mitird con mAs facilidad 1a observaciln directa del coaducto,

g) Se oliminari el tocho pulpar.incluyendo todos los cuernos pulpa——
Tes para ovitar la decoloracifin del diente por los rentos de sanpre y -
bemoglobine, ' '

Es recomsndabls para hacer el acoeso, alta welocidid porue no hay =
tanta vibrecidn y se ahorra tiempo y molestias al paciente, Ls apertura

hay ocasiones en e 86 HACEn COrONAS que son retenedores y No 88 pue—
.den eliminare

=l -




Dientes superiores

in incisivos y caninos ya sean smuperiores o inferiores la apertura =
se harb partisndo del cingulo y extendfendola de 2 a 5 ml. hacia incie=
sal pﬁn slininar y alconzar el cusrmo pulpar, el disefio serf circular
© ligeraseite ovalado, Se hard con una {rosa en forma perpendicular has
ta alcanear ia linea azeiodentinaria y luege se cambia la {rosa en sen~
tido axiale
§n caries vestitulares ;rofundas o en los dicmtes destinados para sopor
t:ir una corona funda de porcelana es factible hacer la apertura y acce=—
80 ror via vestibular,

Premolares superiorese- la apertura es glomnre ovalada o elipsoidal,
alcanzando casi Las cAspides en sentido vestfimulo linfuale Tuede hacerw
se un .oco mesializadog la fresa dirigida perpendicularmente a 1a cara
oclusal y en sentido cantripeta a la estrecha cimars pulpar de los pre-
molares. Com un ensanchador sc rectifica en forma de ombudo 1a entrada
de los conductosela aperwurs de los premolares tendrf la forma de un em

budo aplanado en semtido mesiodistnl,

Premalares inyoriorese~ Hn ia cara oclusal un foraa circular o lige-

anoente ovnlnds densde 1o cfigpide vestibular hast

Wwsld 8l surco Intercusvie
doo, pueds hcerse ligeramonie mesializ-do,e

Molares siperiorese~ la apertura serll trimngular de base vestibular
e i1nscrita en 1a mivad & 1la cara oclusal. Es miy im ortante que ol fn—

agudo mepio vestibular de oste triangulo alcance devidamente la parte =

donde ha de localizarse el conducto mesic vestibular,
Lolares inferiorese—~ Serf inscrito en ia mitad mesial de la cara o—
clusnl en forma triangular formando un finfulo agudo del lado distal, es

muy imortante que ol &npulo mesiovestibular do este trinngulo Alcance
la entrada de loa corutuctos menio vestibular,
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EXTIHFACIUOU DE LA rULFA

Ueneratidadege- kL trabijo con instrumentes rotatorlos eliminn la ma
yor parte de la pulpa cameral o coronaria pero deja en el Londoe o ndhe-
rido a las purcdes un complejo wmnsijo do restos pulpares, smgre y vie
mutas de dentina los euales aon dosalojrdos Invoado coi hireclorito 'de

sodio y agua oxigenadae

Una vez limpia la cfmara se procederi n localizar la entrada de cone
aAcLod,

kaxisten diversos factores cue jucden cntorporcer un buen acceso mule
par y a los conductos, ellos son:

a) Variables en la morfologia dentino-pulpar, clmaran pulpares estre-
chag o las Llamadas puipa de molares en & o de chmara dolpada.

b)idad madura del mcisnte.

¢) Procesos pLatolBgices como la prusencia de denting torelaria,

Hadldazpgos do lous c.nductos

La entrasa oo un conduct® 10 roconoce pors

a) Por miuntro conocimicnto da au situacidn tovopy! fica,

b) Por su aspecto tipico do dupresidn rosnda, 103 u obscura,

Bo dientes con & 6  conductos Go cnoucntran dificultadess cucndo 1a
blsueda e toma infructuosa sorf r.tqconnno TOCUTTl i SU roenipenofrae
Ra ke

En log incialvos superiorcs la pulpa eo corrientonenta lamimyr, on -
log molares supgrinres so acorcn ol luipule hasta los LMCY y en alpunos

cases ospecialmonte on los sogundos molares y wsobro todo on los torco -
Tog8 NOLNTGR.




ixiirpacifn de la ulpa radiculare.- Una ves localizados los conduetos
se procode a la extiryacifn de la julpa radicular que ;ueds ser antes o
deajr:8s de 1a conductomatrfa, con una scnda barbadas Se le panetra proen
rando no nasar la unifn cementoedentinaria, se gira lentaments una o dos
vueltng y se traseicna hacia afuers cuididosamente y con lemtitud, la pal

pa sale atrepada a las puas o barbas de la sonda ligeramente enroseada,

la ,ulps debs ser examinica con una lupa o un examen microscépleo jue

ds Golsy gangrenase
El olor juede ser, en pulpa sans algo picante, em procesos infiltrati
vos putrefadtos y nauseabundo en -ulpiils muiurada y gangrencsa,

Si el conducto sangrs por 1a herida o dusjego anical se aplica una —
yunta absorvents con adrenaiina o ajua oxigenada,

- 1A -




VIIT
CONUUCTOLIETRIA O LEHNSUKAGTON

Conauctometia o mensuracifne= Llamada también cabometria o medida =
¥ ®e utiliza paro no govrepasar la uniln cunento-dentinaria y realisar
una obturacisn correctae _

Es estrictumente indispensanle conocer la longitud exncia de cam; -
condicto, esto o8 debe realizar para que no exista irritacisn de los te
Jidon periapicales, con ia siguiente técnica por medic do una radiogre~
Iiat
a) Se medirt ia longitud por medio de una radiopraria ae diagbstico.
b) Se tomaré la longitud wutiva.quo a8 la tuma promodic de la ra=
diograria dividida an dos y se restar un milimetro.

o) Se tomars una ilma de bajo calibre y se pondré un tope do poma pa

ra deslizarla en el conductos

d) Se ingortari La lima hasta que el twpe quode tanpente al borde in
cisai y 0o tomard la radaopraria periapical,

©) nevelads la placa, si 1a ypunta queda milimocros abajo del 8pico =

e le .astarn mitlsctiros oel instivaental,

£) S la punta del instrunento quez lcita no medirf sobro la radioe

graff{i sa distangia cque le talte.

g) La conducronetria se podrd w:\:u' 173 vecos que sen nocesaria cn =

cascs cn donds 804 CUdO Sie

n) las pilezans que tenzan verios conductos e los tendrh nue noner un

inpirurento con su rosiectivo tere do pomn on cada conductos

Cuando el conducto soa curve se ~odri tomar L+ contuctomotria con ——
una ;junta de putapercha, lo im .ortante os conoecr la lonpitud del dien-

te con actitud y uo sobrepasar la unibn cemento= dentinariae



La conductametrfia elfctrics se realiss midiendo 1a resistencia elée-
trico of recida per una sonda o Jims introducida em el conducto a mayor
o menor profundided que indicarf su posiciln apical,



x
AMPLIACICH DE CCHDUGTOS

Generalid.des

Todo conducto puede ser nm-lindo en cu lumen o luz y sus parodes reg
tificadas con el objeto des

a) Kliminar la dantina contaminada

b) Facilitear el paso ds otros instrumentos

o) Preparar la unién cemento-dentinaria bisn rodondenda

d) Favorecer la emtrada a distintos f8macon.

o) Facilitar una obturacisn correcta

Todos los restos y polvos de la dontina se climinmm por medio de lae
wados ol conductos

hepleo de instrumental para amuldacisn de conductos,

Sonda lisae~ Su uso es Ads bien exploratoric, siendo muy fitiles para
conprobar la permeapilidad del conducto, cscaiones, hombros u otrns di-
flcuitades quo se presenten.

Sondas barbadioe= llanadis tanbibn tiranervios son inatrumentos que
NO cebin mAs quu nolo UNA YAZ pATA Arrastrar todos los deseches del con
ductos su emulec ot indicado on la extirpacidom pulpar, para pacar las
pntns absorventesa colocadus cn el conductoe

BEnsuichadorese~ Denominado tanbién eacoriadorea, amslian el conduc—-
to en tros tiemoay imjaulailn, rotacidn y traceibne

limage- Limas simolomente o 1Arndnas corunes para diferenciarias de -
las de coln do ratén y do llodstrom, con ollan go remlizan dos - oviricn=
wo uno sunve y do aleitm ¥ otro do tracelén o retroceso, on forma de
vaivén ir wenetrando poco A poco en el conducto lingta Alernzor 1n unibn
conento=dontinaria,

limng do cola de milmio o de puabe—= Hu uso oo muy reatringide vere -
scn ruy activas en el limndo o alisndo de lra -aredes ¥ en la labor de

-l -




e3CoRbIOe

lima 02 Hedstrome= Liamadas tambilin escofinas, como el corts 1o tise

nmn en la base de varios conos sunsrpuestos on forma de espirel limsn y

alism intensamsmte las paredes cwando en ¢l novimiento de traceién se
apoya firmsmmnte contra ellas.



1
NOMMAS PAMA UMA AMMLIACION COM.ICTA DE CONDUCIOS

Bcisten una seris de DOMNES (e facilitan una correcta ampliscife y

alslamiento de conductos qae debe esr Apremdida pricticments y lag -

principales ¢ lis siguismtes:

a) Teda preparscifis o mmpliacifn deverd comenzar con un ingtresmte

uys calibre permita emtrar holgandemeants hasta la unifn ceamnte-den~
tinaria del emndactoe

®) Bespuls de realisads 1a conductometria se seguird trebejemds gre-
dalnnte eon ol instrumanto de sfimero immediate supsrior, ol memars-
%0 indicado de casbiar instrunsntos es cuando ya no se encuentra ime

- pedimntos a2 lo largo dsl conductoe

8) Todo instremanto tmmdri su tope de goma para trabajer em 1a lemgi
wd inaicsas. '

a) lampiiscitn serd dada hasta la unifm cemento-dentinaria procuress
do derle ferma ofnisae

@) Es mejor emsanchar bian, que mICho poraque mod-x uqu- a debilie
tarse 1a rais o crear falsos conductos.

£) M lon condictos carvos y estrechos no debe empisarse ensanchado—
res

€) los instrumentos no deben rosar ol borde adamantino de la cavidad

o apertura y serin inssrtados y movidos solamonie b:jo el control vi
mal y thetil difitole

h) Pars elegir hasta que nfimero debe ocupnroe ms necesaric gaber la
ednd dol diunte y 1a dentificaclén,
1) Pn conductos curvos las limns se curvean liperasente con la cual

no se roalizarin cscalones no otrog accidentes dosapradables,




3) Ls manera mis prictica para lispiar los instrunantos es com algo-
&Wmeam.

k) Us resemmdstie Wo 1os instremmtos trebajes tumedecidos pare le
sl o pesde Jemar la efsare puiper ds hiroclorito de sodie,
Nofusy eepeuifises pare eads dimmte

ls wpiiseifc d¢ los samiactes y alalado depende do fastores geambe
tricos y @8 la ubissciia do sada dimmte,
rvpe fastores matixioss patllagioos 7 do edad dmmial pascden modi
Tisar €l criwrio mpﬁntﬁqﬂmmumn-—
pilacifs se pesde dar 1a miguimmte guiss o
Incigive emtyul SUpETIOF secccocccesccecons anta ol e,
Ine1si8 LAVAFUL SRPOTLOR ceccecrsescocssnas BASEA 6l M0,
Camize muparias
Preuslares superiores
elaes mpericress

S0
30 - 50
eses hasta el mo, SO
30

sese hasta el no,

M PALALING censcssssscennsnsg hasta al m,
Comdusto vOstibular cecececcovessses NANta el 1o,

Incisive cemtyul ANTETiOr qecveccscoconscsce hasts ol no,

SSSS

Inoisive latersl INferior cecscccccsscsccess hasta ol no,
Conino ANfEriSY ssececvascnssesesssscssssces BANLA €l NB,
Presclares imieriores

0 -
8 -
0 -
50 -
80
40 -
Molares infericress

ssssee se hasta el no,

Conduoto Aistal ssesesscssssccsccces hasta el mo, 40 « 60

Conducto Metisl eeesserscscssescses HABLL CL NOg 285 - 30



Il
TRIGOGACION DE CObULLOS

1la Arrigacifn de la clmara pulpar es necesario antes de el sellado =
dafinitivo de canductos; eamsiste en el lawdo y aspiracidn ds todes -

les restos y smustancias e puedan estar cemtenidos dentro de la clsmra
Mlpar ¥y tianan cuatre objetivos:

s) Limpless o arrastre ffsise de tromss de pwlps esfacel:ds, samgre
1{quida o coaguisds, virutag de dentina, etc.
b) Ascida detergente y de lavado por la ferwicifm de la estuma y bur
mijas de axirenc despremdidsc de los medicamentos usados,
@) Acoibn mmtisdptica o desinfectants propia de los flrmacos empless
8.

d) Acciln bianuoante debddo a la presencia del oxigeno naciente.

Pars 1la irrigacifn de conductos se em:learfn dos mynétabru de vie
dro o desecnables de plistioo de preferencia de punta fina de roma que
_se pesdan curvear cuando sed necesarice

Tedos los autores coinaiden en que las moluciomes irrigadoras de pe-
réxido ds hidrégeno y de hipoaloritc ds sodio son :uy positivos nara su
doble ascitn de lavado y antisbpsia.

los conos do papel pueden ner muy dtiles on la irripacién

a) Betiran y secan los conductos- despuls de irripados

b) Rusden servir minedscidos en la sclucisn irrigadora de conduston

barmendo las parcdess

¢) Kxaninados detenidamanto al ser retirados del conducto podremos =-

darmos cuonta si no exdsten hemorragia apicnl, uxudados, otcee

-2l -




MSTEELLIMAGION DE GOMDUUTOS

Gmlivivo

h“u“ommlvpﬁhpﬂ-nhumibo”-.
ds estarie a partir de las sesiants eiguimntes, La respuesta & este in~
arragants ss obtiame medissts 14 sismbra de cultivos de muestres de ~
Teatos pulpares, smgre ¢ DAGEA shtamides del interieor del condic o,

1a sissbre ¢ cuitivo debe heserse durante cada sesifn y despulls de =
PUEMIRSHT SR is ensubadere 0 Sewfs 4 o 72 hre. serd leide maorosefpl
cammmtey ol pAsade eate tismpo aparese al 1iquido trmaparents y dififese
o8 interpreta camo magatiw, o si rer al contrario han quedado masis —~
mowupduwo



Xur
MDICALION DE ANTISEPTIUOS

Kl paraclorofencl alcanforadc y la cresantina son los antislptices =

als recomsndados. La cresota de haya y el eugencl podrin uscrne algunas
»cese

les antislpticos conteniende formol pedrin usarse durante las dos si
gulentes indicacioness

a) Cuando al trebajar @m la segunds sesisn el tercio apical esia de=
Jorosoe

b) Cusndo despubs de axmuistivos esfuersos no se ha podido reparar um
oonductc en toda su longitude

Ls técnica de aplicacifm serd desmbs de haber irrigado los caniuos
tos y secados con conos de papsl absorventes lumedecer una torunds e
quella_y pepetrarla en sl conducio, luego enciza unk torunda mis grande -
estlril y sellarlo con cavite Bs necesario cbservar que la torunda de —
algodén abarque todo para que no pemetre cavit a los conductos.

Podrf hacerse otro tipo de sellado Wavit-gutapsrcha para mayor resis
rancibe

- 28 -




o demssian sbwarsetdn do emdustes ol rellene Campeste J perMEMRS
oopaais dejade por la pulps Samwul y redimlar, duremte 1a preparecitn
dn) wies, Bs 12 €10ian claps e 50 Tealisa an 6l diemts oom puips me-

eritinne

loe shiotives de 1a chinreciin de semdusten son los sigeiemtest

o) Driver ¢l pacs ds wisserpsmismse @mdudos & 1oe t0jides periden-
\ales

b) Dritar 1a euireds doede 1o espasies paridentales al interior del
conduste do smmgre, plesma, glndede, et2,

¢) Raquesr votalasmte ol eepieio dal cendueto pAYe que em nisghn me
nnte usdih solaiesr BiSreSIyMLENSS

@) Magiiitar 1a sisstrisssiln y reperasiln perispical per les tejidos
sonjusiives :

Pars peder ssr obturado el conducto serd messsarie lss siguimtes ve-

Qisites,

a) Cusmde mus conductos sstém limpios 7 esvirilss
b) Ouands s hays reaiisadc uma buens prepareciSn bismscinics

6) Cumndo no axisten sinvemas ©iinicos come som dolor axpontines, a
1a peroucidn, mevilidad dolorvss, ste.




v
LATEITALES UK OHTURACIM

la obturwcidn de comductos se hnee con dos tipos do materiales que
#e complemsntan entre st.

lo~ Matorial sllido en forwma de conos o puntas obnicas prefabrics—
das y que pusden ser de ditersnte mat.rial, tasafio, longitud y for=
Bl

1.~ Cemmnitos, pastas que aon productos patentados,

Ambos tipos de material deben rounir los cuatro ostulades de Matle
a) Llsnar complatamente &l conducto

b) Llegar a la unifn oemmsnto-dentinaria

s) lograr un clerre hambtico en ia unidn cemmnto-dentinaria

dj Contener un iaaterial que estimile a los Genentoblastos a obiite-—
mr biolBgicamente la pemeiln canentaria con neocementose

Propiedades o requisites quo eaios materiales deben de noscer para
logrur una buena obturacida:

a) Debe sor manipulade y fheil de introducir al conducto

b) Debe per semisdiido y no endurecer dunpués 4o introducir los co=
nos

¢) Debc sollar ¢l conducto tanto en difmetre como en loncitud

d) No dobe swrir campios de woifimen

@) Debe ser impemasbls a la humedad

£) No debe favorec:r el desarroiic racrobians

) Dabo sor roont;cuopaco
h) flo dobe altorar el codor del diente

i) Daun nor tolerado por les tcjides voriciicnles en cago de nasar
s alld dol forfmen a acal

3) Debo cacir ostéril antes de gu colocacién

-5 -



k) in case ds necesidsd podrd ser retirado

1~ Conos o puatas ofnisas.~ Se fAUrican em gutapsreas y plats.Ds di
ferentes tamslies, Longitndss y celeres (e ©scilsm dsl rees phlido al
roje fusgoe -MW ¥ bien telariudes per les tejides, fhei-
iss de adajtar y peder reblandscerse psr ¢l calor o por disciventes es
w0 el cloreforme; xiilol ¢ easaliptol y permiten en 1as modermas theni-
¢as de condonsacidn iAterel y versisal uns cabal obturagibne

O~ Canntos pare coniusiss

Con 108 comeRios 50 CaEpLEEEA is ebtaraciln de conductes fijmde
Y adhivisnds ies concsyrellenands \ede el vasic restants y sellando la
wnifn cuRMVe-dentinArise

Uma clamficasifia elaborada ssbre la splicaciSn clinico terspeftics
de estos caamtos es la ciguismies

le~ Comanitos ool DEgd de eugwmats de sime

11.~ Camantos con base plfstica

110~ Clorepervia

1V.= Cematos mxificadores ( a bass de paraformaideido )

Vo= Fagtas resbsorvibles ( antisiptices y alcaiines )

Ilas tros primsses 5e sEpLAED OG0 CODOS 49 EUtApercha o piata y es—
tin ingicadns em la mayor parts de los casos

los cemmntoa 1, 11, 111, 1V aon considersdos como no reabsorvibles,

Lo~ Canantos con base ds sugenato de xing.- Ketin comstituidos bilsi
camante por ommsmtos nidruliicos d8 quelaciin fomado per &xiso ds sine
con el sugenole l“ distintas férmuias conticnen sustancias roentgenc=
pacas, resinas blancss y algunos admersencid y piasticidady antisbptie
Cos estabiss y no irritantese Tabiin 88 ha incorporado plata nrecipie

tadi, bhleano de canadly aceite de almendras dulces, eto.

El xilol y eter rebiandecen en ciiso de necosidad favorecen 1a resbe
turacibn o desobturacifne

- 20 -



Lle= Cementos oon bass plisticas~ Formado por complejo de mustamcia
inorgénica y plisticas simdo las mlls conocidas AHZ6-De Triy Frires Je
As @rich y abet-Espe.

A2 o3 G8 coLOT smbar clarc, GRARIeCe A la temperatara cerporul em
24 o 4B horss y masde ser mesclado con nidaréxide de calcio, yodoforss
7 Pasta trioe

Rl Diabet e uma resina pilivinfiics en un veniculo de acetona y —
peive do Sxige de mIRC O0en W Of de featsto de bimmtoy 1o que le db
my uena rossigemopacidade B8 un liquido 48 color misl y aspecto serw
poas, ho colerva al diente as miteestarii,

anmumyam-uaumau-nm-m--_
dealnticose )

1ll~ Giorvparulie~ Sisndoc sl cloroformn un disolvente per emoelem
cia ds 1s gutspewehi, 30 emplean en obturacidn de conduotos a cisls a=
nisrvs duramte la ostectemis y legrado. .

A 16rmuls 08 la cloropercha contiens L gramo de polvo por 0.6 gra-
mos d8 cloreferme sismdo el polvo commuosto por:

Bllsamo asl canaal 49e0 %
#esina uioronia Ll %

Gutaporcnd 1Yet
Gxido de <ino 49 g

IVe~ Cenmenios y pasias monilican res.~ Sciladores que contienen en
su {6rmula paratormaldoide, {frmace antisfptico fijador y momificador
por excelancis. Admmis contienen @xido de 7inc, diversos compuestos fe
nfiicos, timol, productos roamtgoenopacos coro el sulfato do bario, yom
do, mercuriales y algunos corticoestervides,

la indicacifin nAs precisa es en acuellos canos que no se ha podide
controluar debidamente despuls de Agotir todos Joa rocursos disponibles.

Vo= Pngtns reabsorviblose- Hon nastno quoe Al sobreobturar un condug
to son reabgorvibles totalmente on un iapso mAn ¢ menos larfoe
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Y se cdlagifican ams

i,- Pastas antisSpticas al pdbfor-

Lo~ Pastas alsalinss ai niaréxico de caieio

Pastas sntistptises al yedsZerme ¢ de Wlkhof £, estin ecmuestas de
yuislorns, paruslerefessl, alamnfor y glicerina udiendo afisdir evam~
m—hhi.lym

Segla la preparasite de les composemtes la pasta tendri meyer o -
nor fluides y ssRsistenaia, perc pars su aplicacifa se utilisam sism~
Pre espirajes ¢ Untsles y tambilm jeringuillas especiiles de preci =
“ .

Iss sbjetives de las pastas reabesrvidles al ydeferms semt

a) Una sceifn antisfptiss, tEMtS deantre del sonducto come en la se=

na patelfSigioa reriapisal

b) Estimmlar la cisatrisacifin y reparacién del Apise y tefides ceme
Juntivos perlapicales

s) Conooor msdismte varics reentgenogramap do contruste seriade la
forma topogrdfise, pamstrablilidad y relacisn

Mntre las indicagionas para el use de las pastas al yodeformo se =

pasden citars

a) En dientes rme ban estado NNy iAfestadon y que nresentan image =
nes reemtgenclicidag de rarefacciln eon pesibles lesiones de abceso
erfnieo y gramulema com © min fiswuls

b) Cmando existe casi um riesgo seuro de sobrecbturacién y se en—
cusntra el Spice cerca de seno maxilar,

Fastas alsalinas al hidréxide ealcisc o pastas de Herman o= la mese

cla de hidréxido de calcic oon agua o susro fisiollgico asi como oual-
quiera de log ratentados.

La pagte do hidr@xide cllicico que socbre~asa ol fpioe dosoués de uwna
reacciin cadotica es reabsorvidae

- 20 -



Su indicaciin es i En dientes cam foramen apical amplioc y permesable
e log cuales se teme una sobreobturacim,

la thcnica una ve: 3000 ¢l conducto, se lleva la pasta con léntulos
0 con inyectadoras & presitn rellsnando el conducto y procurando que =

rebase el §pioce, para despuls lavar bien el conducto ¥ obtaurar con ce-
DANWO No reabsorvible y conose



VI
TLCHICA Di OBTURACION DE COHDUCTOS

Una correcta obturacifin de conductos consiate en cbtener un relleno
total y homogeneo de los conduatos preparados,

Tres son los factores biisicos de la obturacién:
To=

Saleocifn del cono prineipal y de los conos adicionales
1n,~-

Seleccifn del cemanto para obtur.eiénm de conductos

1ile~ Téonica instrumental y mamual de obturacién

1.~ Saleccibén de conos.~ Se denmmina cono prineipal o 'unta maestra
a la que llega hasta la uniSn cemento-dentinaria siendo el eje 0 pie—
dra angular do 1la obturacifns La seleceisn se hard segin ¢l materisl y
al tamaiios

Dabe indicarse la gutarercha en conductos laterales o en un dolts -
apical muy ramificado,

los conos de plala estfn indicados en conductos estrachos, curvos o
tortuosos, es:ecialnente en conductos mesiales de molarcs inferiores y
en conductos vostibulares de molarcs suuerlorus y distales de molares

inferiores, palatinos de molares saperioras,

Se va a olegir el tamafio del cono segfin el nfnaroc del instrumanto u
tilizado al final o un rdmero anterior

“n conductos oval o elipsoidal como ocurre en algunos premolarcs es

necesario ale, ir dos conos, jporque uno lleya & la unién cemsnto-denti-

naria y otro se reticne em la unifn cemento—lontinaria.

No es aconsejable emplear conos convencionales { los cue se fabrican
antes del instrumento estandarizado final)e Son muy 6tiles como conos

adictonnles o co.. lementarios rara 1a téenica de condensacién lateral,

- 30 =



IIe- Selecoifn dei comento para obturacién de conmuctose- (uando no
ha existido ningin inconvendente es recomendable usar una base de suge=
nato de sinc o plistica,

Mntre los cementos ds eugmnato @8 zinc aec encuentran: Sellador de

ksrry Tubli-seal, cemsnic de Urosman y sntre los plisticos el AH 26 y
Diabet,

Cuando existen dificultaden o sea que haya infeccibn es recomendable
1a Indomithasons,

111~ Thenioa maal o instrumental de ebturacionese- Existen varios
fastores que outticionan el tipo o clase de técnicas a utilisarlas las
principales sont

le~ Foras anatfzica del cONMUCHLO UDA Ves nreparado, Algunos tisnem -

al tercio medio y cervical oval o lamimar, ligico que la mayor parte

dal tercio apical serf oocupado por el cano principal, em algumos se=

rlmi.c-em;emcmu@aocupoolconmcboym‘lhmug
maga del cono fnicoeXa otros A serd

rio la téonica de con=
densaciSn lateral y isa tBenica de condmnsacidn verticale

24 Anatonfa apicale~ El instrunemto deja un lecho en la unifn cemen
to-dmtinaria donde ge ajusta el extremo de la punta dol cono con ce
mento de canauctose

Perv podrd existar un condicto mls ancho con conductos terminales =
accesorios o una delta aplcal con salida miltiple ( delta on palmera’
El probiema se soluciona con el ajustie perfecto llevando suavemente
y previanente nasta el lugar al que ha sido destinado

Constituye otras voces motivo de téenicas orocisns que se nueden evi
tar erroresn como sons

a) 81 oL 4:ice o8 cemerdle o ancho 1o go utilizarf léntulo para 1le

var ol comonio do corctuctog ni sicuiora un instrumento do memor cali
blee
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b) Si se tratara de obturar conauctilios laterales, foramina milti =
ple o deltss dusoszs sC podrg lumedecer la punta en cloroformo, Xxi =
lol o eucaliptoles

Se= Aplicacifn de la mecinica da loa fluldoge= 81 el conducte wacie
es lienado de cementos mAs o menos fluidos y nor otrs partn hay res=
tos de plammn e inciusive scngre es 1l8gico admitir que oo necesardio

naper tenido e cucnia la ley de los grses ¥ 1iquidos y que puede in

torie en

rir en el pronfstics 4§ manera decisiva,

Téenica de condensacién lateral
Una vez preparado instrumental y materlal de obturaci-onea oe Llevard
a cabo la técnica que va a ser la sigulente.
Pauta para la obturaciSn de conductos
a) Aislaaiento con grapa y dicque de poma
b) Rmmocifn de la cura temporal y exhmen de ia nisaa
¢) Lavado y asviracibm, secado con conos absorventes de vpapel
d) Ajuste del cono seleccionado en cada uno de los conductos, verifi
,canda visualmente que penetre la longitud,
e) La cabomotria se rectiticarf con uno o varios roentgenogramas pae
ra la ;opiciSn y relacitm de conos controlados
£) 31 1a interyretacidén rocntgenogrifica aa correcta se procedera a
obturdr, y si no es nocesario tomar otro roontpenograma hasta lograr

un ajuste corrcctoe

g) lavar el conducto con clorofcrmo por mudioc de un cono de papel ab
sorvente y secar

h) Preparar ¢l cemento de conductos de consistencia cremosa y lievar

io 1 inlerior dai conducto por medic de un instrumentc pirindolo ha
cia la iwquierda
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i) Hmbadumar el cono comn cemento de conductos y ajustarlo para que
panetre a la misma longitud

3) Condensar latoralamnte, Llevando conos susesivos adicionales hage
ta complenantar ia obturaciém total de la ley del conducue

k) Conurol roentgenogriico de condensacron

1) Contlol cameral, cortar ol exceso 18 L0S CQ03 ¥ CONAONNANGS (& =
MANEra CO..ivid 4GJARAG «uldit ;lano y lavar coa xilol

) curacnn de La oavidad enn fosfoto ds

™
QT LUadie

n) Hetiro dul cislawiento ¥y control roenti;cno afAticoe

Para que no llegue a axistir problemss coﬁ el cono principal sord ne
cusaric haceric una rmesca para ver hasta donde llepa, o también ge pe-
drn recortare I varics conductos se harin 2 o 3 reengenogroman cambi-
ando la anfulacifn horizontal de cada uno do ollos.

BEn conductos amplios e dientes anteriores se wuede llerar a conden=
sar de 10 a 20 y afin mhs conos de putaperchas De tipo medio de 4 a 8 ca
de putapercha y escasamente astmc;xo. de L A % conca

Antes de obturar con Yosfato de zinc es opclonal colocar en dientes
anteriores una torunda com hidrato de cloral o superoxol para ovitar
cambios de coloracifme

Se le daran instrucciones al paciente parn cmue no masticque con el ~—
diente durante 24 horas, debe controlarse a lom G, 12 y 24 mesos y por

"

supuesto que el dicnte debe scr restaurado 1 o i gemanas después,

Técnica dcl cono finico

Cuando existo una conicidad fnica o unifomic so cnnlea casi axclusise

vamenie cn conduclos estrecios de premolares, arte vestibuiar de los -

molares superiores y mesiates de nolares inforicres, Esta thcnica eumile

el cbjnsw : ¢ obtwrnx com letrmente el conducto con un cono de rutanarcha
o lata.
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los pasos de seleccidn del como, conometria y obturacisn son simita=
res a los asnteriores

Téonica de condensaciln vertisal
Esta thmica esti imdisada pare reblandsesr la gutapercha mediante =
el calor y condensaria verticalments para que la fuerza resuitante haga

M 1la gutspercha penstre en los conductos accesorios y relione todos =
lan aniractucsiaedss Gie iAya en el

0 empl do pequetias cantida
des da cemmato pars conductose

Para esta téemica se necesita un condemsudor especinl que €8 “OrtAwe
dor del calor y mmntisns el calor verios mimutos.
la técnica omsistes

a) Se selsocioma y ajusta un cono principal de gutapercha y se retie
rae

b) Se inmtroduce cemsmto de conductos con un léntulo girindolo con la
nano hacia la derecha

c) Se lhumedece con cemento la parte apical dol cono y se introduce
d) Se eorta el como a nivel camoral con un instrusento caliente se -
ataca al extreso cortador con un atacador anche

o) Se calionta el atucador al rojo cereza y s¢ ponetra $ o 4 mm. se
retira y ataca imwdiatamente con el atacnlor, se -emetra una punta
de putapercha para que llene todos las complejidades existentes en el
tercio apical quedando px‘act.icamm:e vaclio ol resto del conducto, —
Desples se van llevands segmentos do conos de putipsrcha los curles

son calentados y condensados verticalments sin emnlear segmento Al
ZuN0e

Técnicn con ultrasonidoe~ Los ultrasonidos producidos por el cavi -
tron aparato - atentado que -usde gor usado a 23 Q0O ciclos por segundo

ha sido emsleado por medio de agujas especiales para la obturacidn de -
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conductos, La condensaciBn sc producird por rotncibn y sin que la pasta
o sellador de conductos sobreopture el Spicoe

Otras técnicas

En dientes con fpice ain termnar de formur o Loramem abierto pueds

ser obturado con la técnica de cono invertido o con la tachica de apice
formacibn

T&cnica de cloroperchae= Consiste en utilizar como cemento la clorew

porcha, reblandeciendoia com cloroformo o clororresina en caso de nece=
aignd,

Técnica de obturacin retrégrada.—~ Es una variante de la apisectomia
en la cual la seccidn apical residual es obturada con amalgama de plata

comn el objeto de obtener un mejor sellado del conducto y asi lograr upa
ripida cicatrizacibn.

Las prancivales indicaciones sons

a) Dientes con &pice inaccesibles por la via puipar, debido a proce-
sos de dentonificacidn o calciticacidn

b) Uientes con reabsorcifm cementnaria

¢} Dientos cn og cuales ha fracasado el tratamiento geirdrpico an-
wrier

d) En dientes reimslantalos accidentsl # intencionalmente
e) Bn dientes que tienen lesiones periapicalos cue no meden ser obe-

turados sus concductos poraue soportan incrustaciones o coronas do re
tencibn radiculare
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AVII
TECH:iCA DIRECTA PARA LA CONFECCION DE PENNOS MUNONES

Un perno mundn asoe consistir ea un mufifn que repressnte la corona
clinica de un diente tallado, unido a un peTne que se Tueds cementar -
con exactitud em la rofz de un dimte no vital.Pars asegurer una retem
cién adecusds, 1a longitud minims dal mufibn debe ser 1.or 10 menos i- -
guwil & ia de ia coroma clinica del diente, Siempre que sea vosible, el
perno debe temer la mixims longitud para obtener mayor resistemcin,

El hombre y les mirgenes de la restauracifn descansan sobre telide
dentaric sano, mientras gue el mfifn de oro representa sSlo las pare—
des axialese El pernc mmnca deba forwmar rarts ds la restamrecién core~
naria, mesto que trserk problemis futuros si es ue aiguni ves hay -
que reponer la restsuracidn. Hn las restauracionss ferulizadas este ti
po ds perno unide pueds tIrasr como consecusncia la fractura de una -

ralz debido a la falta de paralelismc con el eje d8 inssrcifn del sege
mentoe



avin
PRPARACION DL CONDAUCTO

a) Girtess toda 1a esroma olinica hasts que la superficie ée la =
rais eotd & nival sem ol sareen gingiwl,

D) Con un avio de fvesas gracwadas do Piuso Mo, 1 - 5 @ ol centrén
gulo de baje veleshind mmalnchess les eondustos. la fresa Mo, 1
dabe llegar lentewate hasts la profendidad deseads, En todo mo-
aanto el operador debe ver trosss de 18 obturacitm del conciisto
8 0% elinimides par 1a fresa, B4 dsim de salir hey ue mue—
punder ol wllade J telar und rediografia, es sconsejabls tomer.
wmwnsupmbpnnmmpnﬂmw
nes de la raise

c) Ingmchese ¢l ‘csmincte con las fresas gradusdas de ser posible =
negts ol No. 4.

¢) e alisn 125 paredes dal Omndacto oo una fresa C, Qe viens en
L avio Parkell, ' ,

I dientes antericress— Cenfeccifn de rutina de un parmo sl co-

dade, .

Fremxlari.~ Rl permo Euffn colado 6s el mStodo de olaccionpnn'tg
dos los pilares terminales, 8i se ferulizapm ambos disntes adyscentes a
—.numuw‘pnhhnrocans.uuccmmuauuumcmue-q_
to o WA materisl de obturacifn sl hay suficiente tejido dentario rems-
DAALS pard retensr el materiale

lolares.~ Reconstr@ysss al disnte con un cemonto permnente o un ma
terial de obturacifn, Munca tratar de obtener retenciim en la rais del
moiare Mo lon casos en gue la coruna clindch frltn or completo as no-
sible llenar la cfmara puipar con cemsnto y iuego tallar una caja en -

es. zona, ¥ molares de tamaiio normal esto cn neconario no hacerle =

puesto mc toda lLa su erficie oclusal actuard como un hombro en relse
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cié6n con una larga pestafia, pars io cual serf necesario biselar la su~
perficie de la raise
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Xix
TECHICA DIxECTA PARA LA CORFECCION DE LOS PATROMES DE CERA

ElL patrém por el mStodo directo sc hace usando un vermw de pliatico
de un avio ds Parkell o un bebedaro de plistico de Witliams como sopor
te interno para evitar distorciones o roturas durante la manipulacisn,

Se adapta cualquiera de los psrmos de plistico a la protundidad que
se midid en ei conducto ensanchado atinands su punta hasta que liegue
ol fonao de ia preparagibn, Se construye sntonces el permo, agregando
resina Duralay roja hasta consepuir la formi aproximada, Una ves cue -
$ata ha endurecido y s¢ ha remcdelado, 36 rebasa 8l perTc CON CETA Be=

sl para incrustacionss para conseguir el ajuste imal antes de colare
doe

uUso de los pernos Parkell

Ae= Para un muiin clinico granae

a) Arinese la punta del perno y se adapta a la longitud de la pn;é
racifte

b) Se le agrega una mezcla de rexina Uuralny a los pemos existente
¥ o8 moldea para que repressnte un diente taliado groserve

¢} Cuando amiurece el plastico 5e coloch oL pemo en la boca,

d) 1ijense ing paredes axiales y el largo para llevario al timafio =
aproxinaco.

e) Se ie agregn Duralay a Ja poz"cibn radicular del pemo

1) Se ingerta sl pemmo en el diemte tallado nasia el tondo

g) 4l ensurecer se retira COn usi pinza

i1) von un aituco do papel se alisa y termina ia porcifn clinica del
)

i) Agréiuesc cora azul al permo y oe coloch on su sitio con vresifn

se oliminen los axcesos de cera,
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3) Enirfese con aguz y se retirs el patrém del diente

k) Revistase y queda listo para el colado

HBe~ Para un muiiSa clinico pequeile

a) Clcese ¢l permo em el conducto preparade

b) Con 1a t4anica dal pincel ofiorase el permo con polve y if quide
de duralsy y ofloesslo en mu sitio ’

4) Constrdysss 1a coruma cliniea dal pernc com Duralsy usmds s =
técaica del pimcel

e) Retirece dl permo y resodfless el suffn con un disco de papel
1) Se rebasa com cera aml ol munla

Use de los bebedsros de plistico de Williams

a) Se afina la punta dal pemo y =8 &danta a la profundidad del —
conducto

b) Se agrega duralsy a la porcifn del perno ‘

c) Se coloca en m sitio en la boca y se retire una ves sndurecids

d) Se vealve a mu witis y se comstruye ol muffn ¢linico con reaina
inrsiay

e) Rmmodflense las paredes axiales con un disco de papel

f) Rebase &l permo com cera arul y se retira al patrén terminado

Pernos directos parn conductos po:'plﬂo-

Fn alpunos dientes es clinicanente  imposible preparar el conducto =
en una longitud suficiemte como para fierasitir la confeccifm dm un per
no que tenga una ﬁt.x:ibn adecuadee EZsto ne muede deber a una excosi-~
va curvatura de la ralz ¢ a la caleificacién del conducto, una mmtigua
obturacidn con cono de nlata etc. En este caso en necesirio Rerernr =
pins de platino-iridio al pemo para obtemer mayor retencifn, ¥l patrén
para la thenica directa, se confecciona des ln manera siguientes
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n) Se prepara el conducto tan largc comn sea vosible

b) Ariusse 1a punts de un pemc para bebedero ds Willisms ds wodd =
que se ad~pte al eonducto

¢) Gon 1a t8cnicz dal rincel sgr@gusse resina durilay sobre el bebs
dero, eliminmndo el exosse yor fuerd del conducto central

d) Se calig @ e mitio

e) e retire ¢l bebederc del dismte ¥ m recorta al plistioo ne ou
bre 1a ssperficie d» 13 rais osm o). fin de crear especi~ para la
inseruin de los orificies ds los pins de platimo-iridio

1) Con una frens talie de 1 a8 perforsciones para pins segfin ol See

rea da la superficie radisulap, que mantengan cierto paralelismo
ocon el oonducto

g) CAlcese el permo de plistico dentro del conducto v colfquense —
los nins dmstro de s cavidades. Doblénse 12 toreifm visible de

los pins ‘h.ein el bebadero de pléstico ds manera que quede todo
confinado hacia los 1taitas del patrén terminado

h) Agréguese polvo y 1iquido de resina durnlay de modo me el min
taminndo conecte el perno de plistico centrzl com los pins adi-

cionaless Se recomstruye la coronf en tamaflo y forme adecuados,
1)Se rotira el patrén endurecido y 8o cuela



pi ¢
KECUBRILIENTO TLUPORAKIO PARA LOS DIENTSS HO YITALES

Una voz que se ha completado el patrém nor el método directe se de-
be reilizar una restauracidn temporaris para cubrir al disntes y brin--
dar una apariencia agradable al paciente.

Para disntes individuales se inserta em el conducto un perno motdll
co Parkell y ce adapta aGbre ol diente tallado y el pérno una corona U
nitek, se cirga la coroma com acrilioco y se lleva a su sitio sobre el
dionte taliado. Una ves endurwoida se retira la corona del diemnte v sa
le junto con ella adherido el jemmo, despuls de pulida la corona se ce
nenta tem oralments hasta la préxima visita,

Si el diente en cuestiln forma parte de un: férula, el vemo deo me-
tal se coloca en el conducto antes de ubicar sobre loas muiones la che-
cara cargada gue formard parte de ia férula tewooral de toda la woma,

El puents temparario debe ser tallado y pulido pare que provorcione
un medio propicic pars la salud, Hay que empefiarse en tallar troneras
adecuadis ¥ CONtOINOs COrrsctos pAra evitir cue se inflame 1a encia y
se desplics ol marpen gingival y para cque promuev: la saiud de loa te-
Jidos vecinos cunriendo y protegiendo ademAs los dientas,

Bn los crsos on que se requisre 1a renosicifn de los dientes mnte-
riores por estética o de prndes zonas dandentadsas los temporarios de-

pen construirse a partir de una impresién de ugmaﬁo tomada sobre un

modolo de estudic modificado de 1a siguiente manera:

n) heamplacense los dientes ausentec ¢n el rodelo do eatudio con

ates ae acrilico o cera v

o

s¢ tomd La imorosién da alrinnto
b) IneBrense Los muioles para que presenten una miporficie lisn y =
para. elininar lo norogidid del yono
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)

d)

°)

1)

&)

h)

1)

3)

Debe ser bicelada la impresife d= alrinavo haclendo un corte Ges
de el margen vo-ntb\ﬂng:ipgivnl nasta el dorde del porta=impresidn
y deapués 5 limnruogingival nascn ol dorde del porue-impresifm pa
ra un MAyor sooBso a la zoma de urabajo

Se seca la impresidne la cdscara se puede aacer ahnra pintando la
impresifn altermativamente con nolvo y 1iquido o por 1la téenica -
dei * spray * sisndo esta ditima la mis soncilla y eficagy el e
quipo necesario consta de dos Irascos rociadores de Viloisse Un ~
trasco # 2 para el polvo y unnw # 135 para el liquido

Mantingase ia impremidm con La superricie bucas paraiels al plane
de ia mesa, dirfjase el pico del frasco con el liruido hacia €l =
fngulo formado por el bisel y el margen gingival, se rocia de la=
do a lado para cuorir la longitad del nuente

Hpsepuica el f£Tnsoo 48l polvo sobre 1a misma vona nacia ~delante
y atrés, el nolvo serf apgorviao por el Amuido

Se repite la aplicacisn del lisuide ¥ nolvo qursnte 4 0 5 vaces;
£l nico de lns froscos no deor Adirigirse naci~ el interior de la
impresion porque la ciscara gfinal ueaard oemasiado gruesa on las
paredes ocluaxaales y no cainard gobre los muriones

So de)a ondurecor el materiau nasta que el acriiico pierdsa fluene=
clia

Invi@rtrse 1A imorosidn de m«?dn mun ia purerficie 1inrunl quede =
anora sarclels Al piano de la Resa ¥ ot redte ta thenica exnidea
da anteriornento

Manuvénrase la imeresiSn con 1~ o rte oclussl sarelela al iso de

do la mo3a, rocicse esta zona 2

4

¢ 3 veces porqee va nabrd unn cae
s dgolgsan do las anteriores
S0 rotirs ol excedente de -eritaco o 12 su orticie oicelads and

“Aginto cor un~ egaduudde @l bt erantdn 4 enaurecerte 5o mo-

Ja Lo egohwin en nendaero Cars no arar tog nfrecnen ol oretir e

el oxceomito
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1) Una ves endurecids completamente se retira de la impresifn intro-

duciendo la jeringa de sire entre ia porcidn oclusal y el algina=
o

Proosdimienteo pAre ia rainseiSn del puents temporario

a) Con un digeo en fer¥a de tasas se hacen las troneras entre loe af

o)

d)

e)

t)

(3]

h)
i)

B))

b) Con uns pisaras blamca # 4 @ elizinan los excesos

Se tallam 1as sends vestibulares y lingeales de las caras praxima
les com um dipco @n forms de thsa

Con o4 miamo disoe 89 agsigase y corts el mergem gingival, Cuanio
3e trata €8 DrepATECIONSS S8R NOMDTO 6l pUeNte ASDe LATWINAY & —

Tas de Sete y o tamdr pestaia,

Con wns frvea recdonds grends desgfstese »lgo del acrilice de las
paredes axiaies de cada corvas

Inskrvese Al puente am 1a 80ca Y verifine la oclusitn y los alr-
cunbs

Desgdstanse las superticies ociusales hasta gue la relacién cén--
trioa y verticai sean correctas
Se mule la rérula oon una rueca as génere y pisdra pimes

Si algn margon aparece delgaao se le agrega acrilico con la téo-
nica del pincei hasta restaurario

Deve esperarse a que snourezca-la munerficie y luege retirsr la -
féruta

ik} No depen de':)am Mrgenss aereciuosos con la esperanza de que el

canento tempOrario Los lleme, EL cemento no innibe ia proliyeraes

c¢idn gingival y se veraerd el conurol do los tejidos,
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pess
CRMENTADO IR LAS RESTAUMCIOMNES PROVISORIAS

Se prusbs la 1érula en 1a book y se controiam las f.nmru, sl calza
damasiado ajustadas deben desgastarse san nis mus paredes axiales ocon =
una fresa redonds, Se prepare enseguida una mescia cremosa de cemmnto -
temporal que temga una base de 8xido de zinc y resina, y un liquido del
tino de) spgennl,

Se 1lena 1la férula ¢ inslrtels en la toon del nnciente, el exceso se
elirina com una gassy; el pacients dede cerrar em ﬁtma. una vesz endn
recids ss eliminan los excesos marginiles remanmtes con un imstremento
adecuado.

8i 12 férula es sxtenss o irplica dientes con movilidad, ss le pueds
agreg:r 2 1la mescla unas gotas de aoeits minerul, esto sblandard el ce-
reato y fzcilitarf ia remosiln de la féruls em la préxima cita.

L2 mejor forma de retirar el puante temporzl es usando unas vinzig -
do campo de Becnus cue se apoyan sobre un trozo de madera a maera de -

cle de rotneilne

De esta manera se va aflojondo la f8ruln desde cad- extre-o hasta

-ue se retirsa de los mufionese




AALTL
CENENTADO LE LOS FEMNUS MUBUNES

Una vez que los pemos muniones ce adapuan y mulen ouedsn i1istos para
ser comentidos Con Io&rato de Coore, se mezcia dinacle consistencia cre
mos y se Liena el conducio eon una espiral ae 1éntulo, se cuore tam= -
i) 6L peImo cCon cemonto y S0 CAlida Iirmanente en su sitio con un tro-
20 Q8 MAGETa DAA }EroST BAS Drenitm,

Una ves enArecido Gl oMmento, ol muiibn pueds remodeiarse o tallarse
com unn piedra de alamante as altn vemcﬁ.mu de ja msaa 1orMe que 88 =

cstavIera preparando un aiente normal vara un recudbrimento totale
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EATIL
TESiCA DE I;t‘nlb‘luﬁ UTILIZANDO CUFIAS OF TRAS: ReNC IA
KL uec Q8 COIlas 48 TFMAIGreNciS OLTECe Wn Asiento preciso pATA Los
Wrequeles, Y SLiAlNA &L Liem;e Me 88 pierds en repsiicicnes debido a =
AB upicacion INCOXrrectS @8 1as tiequeles @m el modelo Wayor,
Las corias cubrem y prete/en ias muiones y minimizan iss moiestiag -

AL pacimte AIrAAGe A 4B 08 imprem. On.

»

L asiswente amaval paeds esafecclionar om raciiidad ocoriam ae tyee~

ferencia cCen SGrilioo @0 SUIOSMISOs, 08 ia miguiente mansras
a) o uss ia banas @s eebie que #8 uliiind para temar is;ispresife =

COn GONDUSS L0 PAIS MOGSLAX © UNA CAPOLIA GO ALURINIS WO AjustS =
fixmsmente al Lrequei

L) S8 recorta ia Beuda 3 ma yor eicima des nivel eclusal pare ue la
Colia 0O S8A JBLBALARS &Lia '

6) Se JaAGA la DARMS UDS A8SCLA 08 acriuico en estads plhatice
d) invasaliness . tregual

@) e presisns iA Beads cargrda contra el troquel hasta cubrir por -

coinplete el hombro, se limian los excesos e shresalgan por el
axtrens 'ingival del tubo

£) Cuando el Mcrilice haya endirecios se retira la oshda del tromel

g) OSrtese longitudinalmmte el tubo de cabra con un disco y s~ reti

r™a

n) Se recorta con tijeras la pastana que pueda existir para cue 1a -

cofia termine a ras del hombre
i) Con una rresa de isura dentada tfllese una " T " sobre 1A super—
ficie oclunal de manera qun la " T " ~ueds mAs carca de ia cnra -
venstioulnr 1la cual servird ae ruins vara 1a uoicanidn crirracts e

los trooneroen
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3) Se talla un surco o crnoletr alradedor de la cofia & cusi 3 o 4 -

mm de la cara oclusal, 9sto mumentarf la retencién da la cofis en
la impresién finale

Tons d» impresidms

a) Se retirsn les recubrimisntos temnorarics e los mifiores y cele—
quense las cefias de trasferencia, Se prusbr cada cofia hasta’ are
murarse de que puedsn s IoLirmday con tacilidad del dienta, si
oalsan demasiado ajustedas se desgastan las paredes axiales eon u
na fresa redonda hasta cque puedan salir sin com-liczeibn

b) Kiljase uns cobeta pars impresionas aserurfndose de oue ocubre to-
das lae corias que deban ser retiradas del arco

c) Hecha 1la mezcls se llena el porta-impresién

d) Se tema la impresién de todo el arco
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U
TECHICA DE IMPrESTON COUN BAKDA DE COHWE

Todas lam bandas ds cobre deben ablandarse previamente calentindalas

al rojo cerest y sumerpifndolas en apus, ansto lan ablanda y nermite mis

rfcilmente contornearlas y adaptarlas a los muionas

a)

b)

iljase una bands e insériela en el diente para determinar si el
Lamario @8 el correcte; inserténdola primere la care lingual del -
diente y luege semprimirla en 1las caras proximnles, con una esphe ’
tula, dehe ur’ bruiida hacis w-um-.r y astablecer si ol tamaile
ep ol mm-&;y si no cubre sl hombro por vestibular se copbia -
~or unA nedida mavor, si abraza tejido rinpival ror uns mediaa me
necr

S= recsrts la benda, se prwela Mmevemenie si el tamaiio ez el ade~

cuano; shora Me ha gids TeIYiada y ada-tada puede ser desasiade
grands

¢) Se prevara la bands hn_eilndo un oroficin en la cara vestibuisr y

a)

e)

i)

)

otre en AA cara lingual, cerca del peorde occlusal naciends ia per-
loracién nacia afuers para evitar todd nrotubarmcia intema, se

le nacen oiras dos perforaciones para fque al cormmesto fiuyn sin

aLrapar aire auraute la imoreaidn
Cdoraee o1 vorde oclusal do 1& 0anasa aoh cumimuante para neodelsry

se entria ligersmente para que sirvd de tors al llenar el resto =
ae 1a binda

Se invierte ia panda y 8e liena compietaionie dejanuo eacuryic el

colruesto

o8 Limpian los excesos e hays en ! cara extermna de la pande na

rA mn phalce correctanente
Colbéauenm Ln Lanar aobre oL tainén v amalj®ia suavensnra neoia 1rin

- A




gival, mantenidndola en contacts con la cara lingual cuands la —
banda @ate & 1 o 2 mm de 1la encia, nresiénese sl commuesto en la
superticie oclusal da nodoe (e B&LES Tor el borde gingivevestivu-—

lar esto hard que fluya el compuesto nacia todas las partes del =
hombro o la terminacdén
h) Se presiona ls banda cen les dedos sobre oclusal, esto la despls

zard & travée del excess de conpuesto lorzado previaments per el
berds gingivevestipuliar.
1) manténgase 1a bemds em su sitde mientres se 1le eniria con sfua =—

durante 30 segendes y se le retire un mimito despubs de haberis =
insertadoe

Brlaasidn do la impresisn

Se lava la impresida cen sgud 89 2ech con aire fris Y se examina pe~
s ver si Ledes 1es MATgenes nen aiao repIOMItines perrectamente La ime
premen esté wrwminaas, Ne obstant® si No nay una pestaia asfinisa que
seDrenasse ¢l hanmbro en tedd la NS ¢8 Necesario volver g recortsr la =
Danda 8 Sobre a8 MoGs (UE &l Dorus Muede naraleio al nompore a ie larpe
08 toaa L circunierencis, Len el riismo ntedo de insercisn aescrite an

teriormente,sh el préxine intento se cuorirdn automaticamente tooos locs
sArgeness
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AUVE
VENTAJAS DE LCS LIOLELOS YOTALLS

Para la conatiucgién de las resisur.ci-nes Iij»s se necesita un jues
go d: modelos de trabajo exactos de toda la Loca, Zatcs modelos cuande
se articulan deben tener los troqueles da lom -w.onca respectivos en o)
sici®n y relacibn idénticas a los dc la booa, For lo tanto &l hacer log
colados dcbe onerse tanto énfisis cn el tamafio, forma y cclusién de ea
tos cono el de la adajtacidn pingival, Isic ep incortante degde el wn~
to de vista ,erlodontal, puesto me todas las restaurncioncs terzinodas
daben tuncionar on la boca como parte integral del sistema masticatorio

Se desperdizian habilidad, t8cnica y esiuerio gi 21 encersrse los —
troqueles articulados, estos no reproducen exactanente la situacion e
xistente en 1a bocz, y es por esta razln que loa modelos de trabajo to=
tales constituyen una necesidad si se pretends ol éxito del tratamiento

For eso un jucgo de nodelos de trabojo precizos ahorrard una gran —
cantidad de tienpo junto al silion durante las | ruabas, puesto ;ue la -
necenidad de retoques seri minima, aden:™s los rodelos totales rermiten

una eviluacién nfs soncilla del plano oclusal en conjunto.
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LAVIT
RBOISTHO DE LA CENTRICA GON CERA

Una vez que se ha fabricado el modelo nayor es indispensable lLener =
un registro que permita relaclonar los modelos entre si. Al efectuar el
registro en céntrica lv ma= efeciivo es no usar el término " mordida "
nientras se prepara &l paciente, pars este procedimiento lo mejor s re
lajar al paciente por medio do conversacién e indicarle que cierre con
sus dientes ;onteriorcs ! rapidamente " aln pensar ni tratar de ayudar
¥y que la mantenga asl hasta que se le indique,

nn el caso de puentes pequeilos, el repistro con cera puede hacerse -
inzediatanente antes de tomar la impresilin para el modelo nayor, pero -
es indisjensable tencr al nodelo antagonista para colocarls en a1, el -
registro de cera y no se distoraione nientris se confeccliona el modelo
mayor, Cuandu se trata de grandes restauraciones o rehabilitaciones de
toda la bocn es aeonsejablc tomar el recistro en cera dospuds de haber
obtenido ambos mwdelos, de rodo do podor verificar su axsctitud nien- -
tras ¢l .acimtie permanece en cl consultorio, 4i por rizcnes de tiempo
los rodelos ae mendan nara su suntaje a un laboratorio comercinl deben

calzarse cuidadosamente en la mordida y pogarsa on uha cbtundante canti~
dad de cera adhwasivae
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XXVITY
COLAUOS DE OHO

Una vez que los patrones de cera han sido colados en sl lavoratorio

y dovueltos al consultorio dental se les deben hacer las sifuientes mo-
dificaciones:

a)

b)

c)

d)

e)

r)

Pasar una fresa redond: o pledra cilindrica usad: a baja veloti—
dad por las paredes axiales del colado para obtemer un espacio e
ra que el colado no calce demasiado justc scbre el mufién

Se ubics el colado em o)l muiifn, deberfn entrar y salir rapidamen.
te y sin estuerso

Se le pide al pacisnte que muerda un trozo de madera apoyindolo -~
sobre el colido para quo culce completamsnte

Después de 2 mirmtos no debe haber iscuemia del tejido gingiwal,-
si este contirmma significa que estf presionando c.Lb tejido y debe~
4 ser revisado el ccladoc nuevamente, se debe modifiear el marpen
con una rusda de goms hast: cue desaparesca la isquemia

Ahora se vorifica la dinensitn vertical y la oclusién cintrica —
del aciente, Clinicamante no ez prdctico basarse sclo en l-rs sen
saciones dal pacisnte para determinar el prado dc ajuste ocluszal
afn en juentes pequerios, en alrunos casoa en posibls zumentar la
altura o nodificar Li:s relaciones sin que mse de cuenta de ello, ¥y
podria causar moleatias des;.ubs de la comentrcion y hacer indis—
pansable ol desgaste do las restauraciones terminadas en la bpoca
¥ la connecuemts mutilacifn de las superficies ocluaales

lurinte La conteceifn d= puentes cortos los dientes naturalns dol
pacient: jueden servir como guia ,Ara mantoner la dimenasisn vertd
cale Con Los muftiones al descubierto ac culoca una tira do celuloi

de sobro un dlente ¢l nés préxico el pilnr mias anterior, se la pi

de al jaciente que miords con fuerza, traceifnese la tira hacis -
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h)

vestibular, i la tira no s.o nueve cste punto pusde ser usado como
guia para comprobar la dimensién vertical do los colados

dnseguida se usa papel de articular fino dc color rojo ;ara mare
car las zonas de contacto oclusal, desgistando 1:8 iircas que apa

recen en las suerficies oclusales de los colados

Una vez que la oclusién ha sido corregida y antos de mandar ol —
puente al laboratorio para su terminacibn hay me hacer una rfpi-
da revisién final que incluye lo alpuiente: rebordes marginales -

parejos, troneris convonlentes, contornos y tallado oclusal,



an

PRUEBA DE 1A :ESTAURACION TEIMINADA

Toda restauraciln debe ser instalada de manera temporuria em la boca
del paciente antes de proceder a su cemantado delinitivo,

Despubs de un perfodo de preeba de aproximadamente 1 a 2 sesanas las
restauracioncs as{ como 1z stlud del telido gingival qus las rodea dee-
ben ser inspeccionadas muy de cerca. Comoc el pucnie se puede sacar, re-
slts fheil cualquier modificacién de nlgdn detalls que se hubiers pasa
do por altce Porque una vez cemsntada la restauracién en forma permanen
te, se plexic el control del paciente y ciertas eorroccuioma on my di
f{ciles ¢ imposibles do realisar.

Si el cemento temporal estf limpic y se halla pro.iente luego del pe=-
rfodo de prusks, durante el cual ¢l pacients mo ha encontrado ninguna -
dificultad con el frio o con el calor, ni ha tenido sensibilidad, la e-
zactitud y el ajuste de 1a restauracién habrén cuedado demostrados.
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X
CCLUSION

12 odontologia restauradors debe sotuar en esto punto jara crear un
nedio que ofresca i los dientes remanentes las mayores probabilidades -
de permanencia.

La ferulizacién dc los dientes que han de soportar las piezas que se
roanplazan es el tratamisnto de rutina. No obstante, la feruliz-cién de
los distintos segmentos crea un conjunto que funciona gn una formr to-—-
tadnente distinta de la de la dontidura nmaturid o de 1o denteduras zye
tificicles,

£ movimiento funcional de los dientes que constituys el mecanismo —
natural de ada;tacién desaparecc y se cred una conexién fija entre los
dientes que antes eran independiontes.

También se introduce un esfuerzo adicional para los dientes pil:u"a‘
¥ o8 necesario prosiar atencién a 1a_dinbribuci6n de cntas fuerzas de -
aaners que el periodonto mpu.‘mlcro y mantenga las rostauraciones -
dentalos.

Bs por estu rasdn gque un enfoque prostéiico debe iacluir un rmanojo
de la cclusiln ue resiuure mecanicaments le ostructurs arquitectbnica

para que funcione deniro do los 1fmites do 1a capacidad de adaptacién -
del pacientu :ura tolerar lea csiucrzos
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CONGCLUSIONKES

Kstamos concisntes que pars lograr el &xito de cualquier tratamiento
es nesesario seguir una secuensia 18gica y apegarnos a las regias dadss
oon anterioridad para lo cual hamns buscado las técnicas mis usuales y -
sencillas realisadas hasta la fecha.

Kl tratamiento de endodoncia sbarca desde el material adeocusdo pare -
onds caso, asi como el instrurental indispensable en los diforentos con-
(otas 5 SU mejor uso paAra evitar problemas ulteriores, esterilizacibm -
medicacifn, ete. Gontimuando as? hasta 1legar a la obturnsién y prepara-
aidn del conductc dz 1a mansra mis adecuads para que el perno mufién fune
cione como un diente tallado Yy poder realizar la restauracién f£inal con
lo sual le devolvemos al diente su funcife, forma y estétiea, quedands -
de asta forma rehabilitados los dientes del paciente.

Ia que 1a finalidad do este tratamiento eu el poder conservar la ma—
yor parie de piezas dentarias en }a boca, para evitar el uso posterior--

mente de r8tesis com .letds en una gran mayoria de personas.
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