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PROLOGO 

t'entro' de le prectica Fndodóntice nuestro Principal 

oronósito es le de nreserver le selvd pulpsr, con tecni-

ces de recubrimiento, siempre y cuando su diagnóstico 

SP9 de oulnítis incipiente o reversible.. Cuando éstas -

entren e un estado patológico irreversible el tratamien-

to estriba en le extirpación quirúrgice del tejido enfer 

mo nor lo que se puede preservar le estructure denterie-

remenente; todo esto lo lograremos besendonos nrincinel-

mente en el conocimiento de le Histofisiología pulpar y 

denteria. 

Siendo entonces Le histología uno de loe pilares de 

le Odontologíe Ctent{ftce y meato nue uno de loe fines 

de 12 7'hdodóncie es el. conocimiento de les altereciones 

l' polca, y su treterniento, seré sin dude muy prove-

choso recordar lo que hoy se sebe de le Histología, Pi-

niolyín y Bioquímica Puloer. 

Por ins exPerianctes adquiridas en el. trenaoureo de 

cancro nos indicen que le meyorie de los pectentee 

?A nresentan con odontelgias severas provocadas por Pul.-

nítie tspfldas y en menester del Giruleno Dentista tener - 

cn mente estos conootmtentoa entes de realizsr cualquier 



tratamiento. 

Como sabemos éste órgano es el único en la economía 

que se encuentra encerrado en un espacio que el. mismo re 

duce con el. tiempo. Se comunica con el exterior con un 

estrechamiento ( e nivel de la unión cemento dentinaria) 

,por donde pase el paquete vasculo - nervioso, éste se -

maree més conforme evenze le reducción de le cavidad pul. 

par por envejecimiento de le estructura dentaria. De 

ehi que tenga une filio - patoloie muy especial con res-

pecto a otros tejidos, siendo un órgano muy delicado y -

dificil de tratar si no se tienen los conocimientos ade-

cuados acerca de sus reacciones. 

Dentro del desarrollo daré une explicación de los -

elementos qué componen el tejido pulper, dando un enfo -

que científico, y daré a conocer le necesidad de hacer -

el diagnóstico correcto de la Patología Pulpar así como-

su eplicación dentro de le nHettoe Endod6ntice. 



I. INTROLUCCION  

A). ORIGEN EMBRIONARIO PULPAR. 

El. primer signo de desarrollo dentario humano se ob 

serve durante la sexta semana de vide intrauterina (em—

brión de 1.1. mm) a partir de une yema dentaria que se for 

me profundamente balo le superficie en le zona de la bo—

ca primitiva que se transformaré en Los maxilares. (fig-

1) 

Te yema dentaria consta de 3 partes: 

1) El. órgano dentario deriva del eotodermo bucal y pro—

duce el esmalte. 

2) Una papila dentaria proveniente del mesénquime de —

origen e la pulpa y le dentina. 

3) Un saco dentario que también se deriva del mesénqui—

me ve e formar el. cemento y el ligamento pertodontel 

(7) 

13). ODONTOGENESIS. 

A pesar del hecho obvio de nue el deeerrollo dente—

rto (a pemelonza del deeerrollo de cuelauier otro órga-

no) se un Proceso continuo, no sólo ee tredtotonel, etno 

también necesario Mode el punto de viste dtd4ottoop di-

vtdtr el. nroceel de deeerrollo del. diente en vartee •te-- 

5 
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pes (o estadios), ya que no existe una delimitación n{ti 

de entre una etapa y le siguiente. (6, 7 y LO) 

Formación de le Cresta o Lámina Dentaria. 

El primer estadio en el desarrollo de le lámina den 

tarje se caracteriza por el engrosamiento del epitelio - 

1c.e T1182.1.1friais w.edopte une forme de herradura consti-

tuida por células de le cape basel y del estrato espino-

so. Posteriormente le lámina dentaria y versibuler apare 

cen engrosamientos epitelieles de sets e atete estratos 

de células. Por abajo de la lámina dentaria existe un - 

acilmulo de células mesenquimetosas densamente dispuestas 

y con núcleos redondou u ovoides. Los órganos dentarios 

van a deserrollarse e partir de le lámina dentaria. (6) 

Etapa de Yema Eptteltel o Brote. 

En forma simultánea con Le diferenciación de le lé-

mine dentaria se originen de elle, en cede maxilar, es—

ltentes redondas y ovoides en 10 puntos diferentes, que-

corresponden a le nosictón futura de los dientes dect-

duos y oue son los esbozos de los órganos dentarios, o -

yemas dentales. (7) 

Las célules basaba de les yemas dentarias, que mas 

tarde se dtferenoterén en le cape externo e interna del-,  

epttelto dentario formen una continuación de Las células 

beeales del enttelto oral, mientras que sus mitulee se -

originen e nnrttr de les cepas perifértons del mismo. 

En ente estadio tiene efecto une actividad mitotice muy 
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notable tanto en el epitelio como en el. tejido mesodértni 

co adyacente, el cual presenta una celuleridad aumenta-

da. 

Etapa de Casquete o Caperuza. 

Esta etapa se caracteriza por la invaginación del - 

epi.telto del germen dentario en el seno del mesénquima 

subyacente. A consecuencia de este invagineción se for-

ma el epitelio dentario interno que es une cape de célu-

las cilíndricas altas en le concavidad, y el epitelio -

dentario externo que consiste en una sola hilera de célu 

les cuboideas. (fig-2) 

En el. centro, ,les células ven quedando separadas - 

nor une cantidad creciente de líquido interceluler mucot 

de, rico en albúmina, éstes células son conocidas como -

retículo estrellado o pulpa del. esmalte, que se encuen-

tra ínttmemente dispuestas y formen el nódulo del esmal-

te. (7, 1.0) 

El mesénquima encerrado parcialmente por le porción 

inveetneds del. enitelto dentario interno comienza e 'mul-

tinlicarse bajo la influencie organizadora del. epitelio 

nroltferente del. órgano dentario. Be condense para for-

mar la peptle dentaria que es el. órgano tomador de la -

nulos, Les células de le naptle dental primero son gran 

den, redondeadas o poltédrione con attonléstre nélido y - 

grandes ntloleos, Al. madurar 1.s pulpa, lss células tomen 

Denoto fusiforme, abunda le sustancio fundamental meta-

crométtos (mucortolisecáridos tfoídos). 
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Simultáneamente al. desarrollo del ór. geno y la papi-

la dentaria, sobreviene una condensación marginal. en el 

mesénauime que los rodea. En esta zona se desarrolla -

gradualmente une capa más densa y más fibrosa, que es el 

saco dentario y seré el. futuro ligamento periodontel. 

Etapa de Campana. 
Se caracteriza por la profundización del epitelio y 

le diferenciación de les capes externa e interna y les -

del estrato intermedio y reticular, en sus margenes si-

gue creciendo el. órgano del. esmalte y edauiere forma de-

camPane. 

Las células del epitelio dentario interno es una so 

le cepa de células que se diferencian entes de la amelo-

génesis, en células cilíndricas, los eme loblestos. Mi-

den de 4 e 5/Y de diámetro y 404 de alto, cede una de -

estas células desde el punto de viste morfológico, puede 

ser dividida en une Porción besel (proxtmal o no formado 

re ), une Porción nuclear y le parte enicel, más grande - 
((natal o formedore), e partir de le cual. se extiende el. 

proceso o fibra de Tomes hacia el esmalte. (ftg-3) 

Por debajo del. epitelio dentario interno aparecen - 

elgunes como de células escamosas, llamadas estrato in-

termedio (fig-2) nue perecen ser esenoteles pare le for-

mect6n del. esmalte. Hunt y Peynter (1.963) eetudteron re 

cientemente le hintodtferenciect6n y le migreci4n de les 

célulne del. eatreto intermedio en el. órgano del esmalte-
del. moler del. cobayo. Inyectaron ttmidinetrittede y me- 
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diente autorradiograffas, comprobaron que las células d. 
del estrato. intermedio den origen a las células del ret£ 
culo estrellado. (fig-4) 

Al iroseguir con el. desarrollo encontramos el reti—
culo.estrellado nue se expende mes principalmente por el 
aumento del líquido intercelular, sus células son estre—
lladas, con prolongaciones largas que se anastomosen con 
las vecinas. Antes de la formación del esmalte el retí—
culo estrellado se retrae como consecuencia de la pérdi—
da de liouido intercelular, por lo que les célules se 
confunden con las del estrato intermedio. Este cambio —
comienza a la altura de la cúspide o del. borde incisivo 
y oroprese hacia el cuello. (7) 

Les células del. epitelio dentario externo se apla—
nan hasta edautrir forma ouboidea baje, donde le euperfi 
cie adquiere °llegues del. mesénquima adyacente, entre es 
tos el saco dentario forma peptlPs aue contienen asas ce 
ollares y ssi nronorcione un aporte nutritivo rico para 
te actividad metabólica intensa del órgano del esmalte. 
(7) 

lámina dentaria en todos loe dienlme, excepto en 
los molares nermanentee prolifera en su extremidad pro—
funda para ort'iner el. órgano dentario del diente perma—
nente mientras nue se desintegre, la cual. consiste en —
une invapión mesenoutmetosa, eue primero penetra en su -
porción central y IP divide en ldmine lateral y dentaria 
pronta, 

Los restos de la lámíno dentaria puede persistir co 
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mo perlas epitelieles. Otro engrosamiento epiteliel se-

desarrolle tanto en el ledo lebiel como bucal respecto e 

le lémine dentaria, independientemente y algo más tarde. 

Es le lémine vestibuler llamada tembién bande del surco 

labial. Después se ahueca y forma el. vestíbulo bucal, 

entre le porción elveoler de los maxilares, los labios y 

les mejillas. 

En le Porción invaginada del órgano dentario se en-

cuentre la papila dentaria. Los odontoblestos ye dife-

renciados primero toman forme cuboidee y después cilín-

drica aue adquieren le potencialidad específica para pro 

ductr dentina. 

Le membrana besel ave separe el órgano dentario epi 

teltal de la papila dentaria, inmediatamente antes de le 

formación dele dentina, se llame membrana preforrnadore. 

(7) 
Antes de comenzer le formación de los tejidos dente 

les, el seco dentario muestre disposición circulen de -

sus fibras y epereee une estructure capsular y con el. de 

~rollo de le raíz, sus fibras se diferencien hacia fi-

bras Periodontelee que queden incluidas en el. cemento y 

en el hueso alveolar. (ftg-l) 

Etapa Avanzada de Campana. 

Aquí el. límite entre el. enitelio dentario interno y 

loe odontoblaetos delinee le futura uni,Sn dentino-eemal-
tics. Además la unión de loe entteltoe denteriee inter» 

no y externo en el merpen banal del (S'yen° epiteliel 
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en le región de le linea cervical, daré origen a la vai—
na rediculer epitelial de Hertwig. (7) 

Formación*  de la Raíz. 
.Se forme e partir de le vaina rediculer de Hertwig 

aue por medios histoquíroicos puede apreciarse una reac—
ción claramente positiva de TINA del borde cervical. Una 
vez aue Quede constituida le corone es cuando comienza —
le formación de le raíz. En este momento le vaina pro—
fundiza en el. maxilar e induce le formación de odonto—
blestos. Después que se he formado una estrecha 'banda —
de dentina le vaina de Hertwig se desintegra y se alele—
de le sunerficie de le dentina heotendose posible, de es 
te manera le cementogéneeis. AlgtInes porciones de la —
vaina de Hertwig pueden permeneoer en el. ligamento parto 
dontF31, son los llamados islotes o restos epitelielee de 
Melassez. (6) 
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Fig. 2 Cenes del Órgano denterto eniteltel 

1. Mitosis 

2. Reticulo estrelledo 

3. Eottelto renterto interno 

4. EstrPto intermedio 

5. Fottelto denterio externo 

o. Membrsre bPenl 

7. Pnottp dentnris 



Ptg, 3 Dtbuio esauemrItteo de los 

oriontoblsetos s Derttr de observe 

etones ultrsestrvoturPlee. 



Pie, 4 tos célulee del estreto intermedio den ()ri- 

cen e len célulse 	ret(culo eetrelledo, 

A), Beee del (SrePno caet eemelte en el orco cervical. Ee- 

tén 	vertor nreemelobleetne (PA) y edlutge 
det estrfito inter/1,00U) (n) y ee eettIn nrenerendl 

re dividirse, Obeervere que nineune 0e lee maulee - 

del reticulq eetreltedo est. mprcede (SU), 

n). apee del 4reeno del °emelt° en el Are/ eervicel. 

ti). BPIn0 del iSreenq del eimette en el ere(*) carvicel. te- 

mnyqr verte de leo cellulee en 13R eetOn muy mercedes 

en fit eviitri 	 luntq con loe nreemelqbleetne, 
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II. ELEMENTOS ESTRUCTURALES  DE LA PULPA 

Le pulpa dental es un tejido conectivo laxo, simt-
ler el. tejido conectivo de ouelquier parte del organismo 
ya oue presente célules conectivas de diversos tipos y -
un comoonente interceluler compuesto por substancie fun-
demental, fibras, entre las cuáles se ramifica une red - 
dense de vasos sengu{neos, linfáticos y nervios. La ubi 
ceción, la función y el. medio inmediato de la pulpa, son 
por supuesto, únicos en su género. 

Estructuralmente le culpe esté formada por célules 
fibras y substancie fundamental, nor lo oue reconocemos-
cuatro zonas morfolópicemente diferentes: 
1) 1,9 cene odontobléstice Que cubre toda le porción peri 

férica de le cémere pulper; 
2) Le cape de Weil oue es une zona libre o escasa de cé-

lules, estreche e continuación de le capa odontoblée-
tics. 

3) Una cena rice en célules oue se enouentreh por debe lo 
de le zona de Weil. 

4) Le Darte centre l de le pulpa, que constituye le mayor 
nerte y con pocas célules. (ftg-5) 

A)• CELULAR, 

wntre tnt cdtutes de la nulna, encontremos Monto«. 
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blastos aue tienen una ubicación escecífice relacionada 
don su función, de eauí, la importancia de ser 1.e prime-
ra en der, sus características histológices; los fibro-
blestos, células de defensa y otras oue serán descritas-
más adelante. 

Odontoblastos. 
Los odontoblestos son células cilíndricas altamente 

diferenciadas del te lado conluntivo. Están provistas de 
Prolongaciones ramificadas (tembién llamadas fibras den-
tarías o fibras de Tomes) e lo largo de los títbos denta-
rios. Están en contacto con las células adyacentes y -
son células situadas más hacia el centro de le pulpa por 
medio de les prolongaciones protoplasmátices y, por lo -
tanto, pueden ser contempladas como parte de un sincicto 
mesenautmetoso. 

En su citoplasma !presenten un punteado besófilo e -
la Presencia de RITA. Diminutos gránulos y vacuolas sude 
n6filss están esparcidos por el. citoolsems y les prolon-
gaciones. Le función del. odontoblasto es le secreción -
de sustancie fundamental. Cuando se forme dentina, se - 
scumulan gránulos y gotitas en la Parte de le célula Que 
está entre el núcleo y la predentina, Un aparato de 001 
pi de ose misma región abre su retículo y se disperse en 
la dtreoci.6n de la predentine, Le matriz orgánica de le 
dentina se desarrolla en el esneoto extroceluler aue ro. 
des los extremos formativos de los odontobleetce, Les -
Vibres de Tomes contienen un elemento adiposo demoetre- 
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ble con negro sudan; también es posible demostrar peque- 

ries cantidades de fosfetese alcalina. 
En les microrediogrefíss electrónicas el núcleo de 

un odontoblesto típico.  eperece elipsoidel y contiene oro 

'retina y nucleolos. El núcleo está rodeado por dos mem-

branas fines, cada una de unos 50 Á de esnesor. Le mem-

brana interne parece ser contínua pero la exterieir esta 

interrumpida en diversos puntos de aberturas de entre -

600,  o 1..000 1 de largo. Gránulos de un diámetro medio 

de 15 A estén adheridos e le membrana nuclear externa. 

También presentan vscuoles y el clesminerelizer un -

diente se demuestren fibras colégenes fines y gruesas - 

oue penetren en le capa odontoblástice si se empleen tin 

ciones ergénttces. (10, 1) 

Los odontoblestos 811 alinean en une empalizada a to 

do lo largo del. limite con le predentine, cubriendo toda 

le norción periférica de le cámara pulgar. (ftg-5) Este 

forme y disposición varíe de ancho desde el cuerno pul-

per el ápice, esté compuesta Por sólo una o dos hileras 

de células en el. área del cuerno pulper y ve aumentando 

de esnesor hasta cinco e ocho fiase, mantiene este espe-

sor en la eite(' de le corone y vuelve afinarse hacia el 
dpice. En Le norte ooronel tea oélulos son cilíndricas 

altas y otorgados, en le parte medie de le raíz son de - 

anneoto oubotde, cerca del. forémen 8131091 se asemejan a-

loe ftbroblastos por su forme aplanada y fusiforme, sólo 

se identtfican nor les nroloneaciones nue tiene hacia la 

dentina, son células menos diferenotocies y elaboren me- 
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nos dentina tubular, más amorfa. (1., 7, 10) 
Durante el procedimiento histológico, todos los lí-

quidos tisulares (cualquiere aue sea su origen) son leva 
dos o secados, según los reectivos aue se empleen, y só-
lo queden espacios vacíos en los cortes histológicos. 
Por lo tanto, no se puede basar un diagnóstico histológi 
co de edema culpar de le cape odontobléstica en la pre-
sencie de espacios vacíos grandes o pequeños distribui-
dos entre los odontoblastos. Le excepción se de cuando 
en esos espacios auec3e une red de oroteines precipitadas 
desnués de la preparación de los cortes, en cuyo ceso se 
puede hacer un diagnóstico de degeneración pulper. 

Pibroblastos y Fibras. 
Tanto fibroblastos como odontoblastos deriven del - 

mesénouima, Pero los odontoblastos son células mucho más 
diferenciadas aue los ftbroblestoe. 

Le diferenciación Puede ser explicada así. En el - 
nroceso de maduración, les células adoptan formas espe-
ciales y características, así como tameños y funciones. 
Alin5nqs células mesenqutmétices inmaduras se desarrollen 
de tel. menere aue se convierten en fibroblestos, oeflulee 
cnnenes de Producir colégeno. Otras células se diferen-
cien MF1  FI • como nor ejemplos les células nerviosas non mu 
cho mFls diferenciadas que los fibroblaetoe, Quando mue-
re unn céluln muy diferenciedo, no se le puede reponer y 
eurinto menon avanzada la etens de diferenciación, más DI 
oil de rononer en le célule, 
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Se dice oue les células bésices de le pulpa son los 

fibroblas.tos (fibrocitos), muy abundantes en le pulpa me 

dura y sane, que forman un sincicio de células. (fig-6) 

Con el. microscopio electrónico, los fibroblastos -

con todos los componentes celulares, orgeneles e inclu-

's'iones citoolasméticas, indicativos de une célula suma-

mente active, resulten fáciles de distinguir. No difie-

ren de los fibrobléstos de tejido conectivo blando de -

otras partes del. organismo. Tienen forme de huso o de -

estrella y tienen una cantidad de prolongaciones citop-

olasmétices, según le función de le célula. Le membrana 

micleer puede ser regularmente ovalada o «puede estar ole 

Bada. El eitoolásma contiene una red de Golgi, mitocon-

drias, retículo endoplesmético de superficie irregular y 

tonofibrilles. Le mayoría de las organe1es e inclusio-

nes aparecen cerca del núcleo, pero también se presenten 

en las orolongaciones. ( 1., 6) 

Los fibroblpstos muestren una débil metacromesis y 

contienen partículas fosfatésices y sudsnofilicas (li- 

Inicies) en su citoplasma. Al. envejecer las células del-

teitdo pulgar disminuyen y aumente considerablemente les 

fibras. Esto tiene importancia clínica, en cuento une -

nulos más fibrosa es menos capaz de defenderse contra - 

he irritaciones nue una Pulpa Joven y altamente celular 

Loa fibroblestos numeren son resoonseblee del. PU-. 

mento del. tamaño de los dentículos, en cuento el. materi- 

al dentinotde elnborsdo en torno de los dentículos Preve 

ntontss de ellos y no de los odontoblastoe. (7, 10) 
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?gas fibrilles del tejido conectivo estén dispersas 
en todo el. estroma pulpar. Por acción de loe fibrobles—
tos aparecen las fibrillas colégenes, se reúnen pera for 
mar fibras y con el tiempo reemplazan físicamente parte 
de la sustancie fundamental y a muchas de las células de 
la pulpa joven. 

Le distribución de les fibras colégenes pueden ser—
muy difusa o algo compacte (colágene difusa ve. fescicu—
lar), en la pulga normal no hay fibrosis genuina. 

Stenley estudió la influencia de la edad sobre le —
cantidad de fibras colégenes en los dientes y comprobó — 
Que: 
1.) Los dientes anteriores tienen en sus pulpas más co—

lágene que los posteriores. 
2) Le colAgene de tipo feectouler es común en los dien—

tes anteriores jovenes. 
3) En las Pulpas coronarias de los dientes posteriores 

más viejos intactos hay una cantidad aorprendentemen 
te benueFla de colégens, 

4) Después de loa 20 saos de edad, el. tejido pulgar re—
dicular contiene más 0014gena aue el. tejido pulper 
coronario. 
Con la tmoregnnoth ergdnttce se revele abundancia 

de fibras ennectelmente de lee llemedee de Von Kortf (00 
tiñen de negro con le plata de eh{ el. ttimino de ergiro-
ftlne) en el. entrome conectivo laxo de le pulpa, (ftg-6) 
Stamnre aun en forma dentina se encuentran muchos ftbree 
do ente tino (m'In exactamente, ftbrillne) entre len ad.• 
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tules odontobleettees. Con frecuencia ee. he Podido suee 

rir el. trayecto de éstes fibras entre les célules de los 

odontoblestos y tiesta le zona de prelentine. Ahore ye - 
nerece orobable nue lee fibras de Von Korff son le con-

tinuaci6n de algunos de lee fibrilles coléeenes del. finte 

rior de le denttne (calctficente), o bien que se trans-

formen en dtchee fibrtlles. (4, 6, 7, 10) 

Cuando se extirpe une pulpa joven y celular median-

te un ttrenervio es dtfícil por le resiliencia puloer. 

Une pul!» vteje fibrosa y celeifteecle, tiene un aspecto 

similer el. de une plante de pepel absorbente cuando se le 

exttrne. (10) 

Maulee Mesenoutffietosee Indtferenciedee y 

Célulee de Defensa. 

Les célules mesenautmetoses indiferenciadas, se en-

cuentren en le nulos fuere de los yesos senguíneos. (ft£ 

7). Constituyen une reserve de célules e 'Lee cueles el. 

oreenismo puede pedir Que asumen funciones que ter lo co 

min no neeeeiten. Estas célules tienen le cePectded de 

eonvertirse en ftbrobleetos, odontoblestoe y oeteoolee-

toe. Antes de te teet6n, ee Presenten elorgedeep después 

de te leettSn se dtferenoten en meorófepos y, como teles 

pueden tneerir matertetee extreflos. 

Loe o4luttion de defensa son importantes por su eott-

vidod Protector*, eepeotelmente en tea reeootones infle-
wootIrtee e  tembl4n se enouentron eenoteldre e t'equinos ye-
rme *•nri(neo• y s oaptioree, 
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Un gruno de estas células es el. de los histiocitos 
o ccItulnis adventiciales o de acuerdo con le nomenclatu-
re de Poiximow, células emigrantes en reposo. (fig-7 8) 
Son células elerpedes con fines nrolongaciones renlifice-
des, su citonlesme, granular tiene aspecto escotedo, el. -
núcleo es oscuro, °l'el y con cromatina dense. Estas cé- 
lules también tienen le canacided de convertirse en me-
crófagos, nor su actividad fsgocitaria elimine bacterias 
cuernos extrerlos y células necrosedas, preperando el. te-
rreno nnre le renerect6n. Sin ellos muchas inflamecio-
nes pulneres menores tríen progresando. 

Por último tenerlos e le célula emigrante linfoide o 
célules emeboidales. (fig. 7). Estos elementos emigran-
ter Pe cree (Me provienen del. torrente senguineo, son de 
escaso citoplssme noroue su mielen llena casi le totali-
dsci de éste célula. Presenta fines orolongectonee o seu 
d6nodos, dato nue sugiere °erector migratorio. Tienen se 
me unza non los linfocitos de le sangre nornue migran -
hacia le zona de lest6n. Si hubiere nue atribuirle un -
Panel. esnerifioo e las célulss linfoides serie el. de -
fuente de enticuernos, nor le creencia existente de•pue 
los nl.nerioeitos de le nulos inflamada Provienen de éstas 

eIlules, (4, 7) 

1.3eltzer y Hender menotonen, nue se encuentren port.-

ettgs nn los nsredes de loe preceptlares y meteerterio-

lsn, Antes. se greta nue ornaban relectonsdos con tan - 
vontrnootnnee de loe npredes vesoulsres, Pueden ser ed. 

gulas (10 tino muscular, pero se deeconoce su funeihn, 
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En estados inflamatorios de la pulpa suelen hallar-

se célules plasméticas, granulocitos, eosinófilos, linfo 

citos maduros y células cebadas. 

Sustancia Fundamental. 

La sustancie fundamental. de la Pulpa es similar a -

le del tejido conjuntivo de cuelouier otra parte del or-

ganismo; está compuesta por proteínas asociadas e gluco-

proteínas y mucopolizacéridos ácidos, estos últimos son 

azúcares aminedos del. tino del ácido hielurónico y su -

presencia he sido demostrada histoouimicemente. Engel -

describe éste sustancie como un líquido viscoso como el 

mtlieu intértur Por el. cual los metabolitos Pasan de le 

circulación e las célules, así como los productos de de-

gradeoión celular se dirigen e le circulación venosa. 

Tembién los nutrtentes pueden pasar de le mugre arte-

rial. e lea células a través de le sustancie y de forma 

stratler les sustancies excretadas flor les célules deben-

PO 89 r e le circulación eferente. En resúmen decimos Que 

el panel metabólico aue desempeñe le sustancie fundamen-

tal. es  Primordtel en le vide de les células pulperes. 

(6, 1.0) 

B), VABOB, 

Como aabemoa le circulación oanguíneo eo el afofa-

mn de trannporte nor el cual lee dtveroso mauleo del - 
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organismo reciben los elementos nutritivos y eliminan -
los oroductos de desecho aue serán eliminados del cuerpo 
Le sangre pasa de la vena cave, e le eurícula derecha, 
de ahí es bombeada nor el ventrículo derecho hacia los - 
pulmones por la arteria pulmonar. Allí se oxigena y - 
vuelve el corazón por la vena pulmonar; de la aurícula -
derecha pasa el ventrículo derecho, y de este es bombea-
da a través de le aorta. Este e su vez se ramifica en - 
diversos vasos (arterias) que se dividen en ramos ceda -
vez TrEls pequeffes (erterioles). 

En la pulpa la trrigeción arterial se origine en -
les t'erres dental posterior, infraorbiterie y dental infe 
rior de te arteria maxilar interna. Pequeñas venas y -
arterias se originen en los espacios medulares del. hueso 
que rodee el ápice rediculer, corren entre el hueso tra-
beculedo y e través del. ligamento periodontal entes de -
entrar el. seujero anieel y nor los agujeros de los con-
ductos accesorios, une vez, dentro del canal rediculer -
les arterias Principeles den ramificaciones laterales - 
(arterioles) e medida aue se dirigen a le Porción corona 
rie, en donde hay numerosas conexiones (anastomosis (A - 
V) zona coniler) pero facilitar el. flujo senguíneo hacia 
zonas de mayor demanda, sobre todo en donde se realiza -
el trabajo nrincipel de los ociontoblestos, el lecho 0813i, 

lar (Plexo eubodontobleetico de le zona de Weil). (9, 4) 
En le red ceptler loe precentleres recogen,le enn. 

ere y la regresen denoettendole en lee vánulee nue a su 
vez se unen Para formar vence desembocando en lee venos 
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reyes. (Ver capítulo III). (fig-8, 10) 

En estudios recientes de Perfueión hen agregado mu-

cho al conocimiento de le circulación en los dientes mul 

tirrediculares. "En le cámara Dulp9r, por ejemPlo, se -

observe oue hay une anastomosis complete entre los vasos 

de cede raíz, y no sistemas vasculeres cerrados indepen-

clientes". Cuando les raíces son achatadas y tienen más 

de un conducto, corno en los molares inferiores, o cuando 

estjn fusionadas, se ve un comnlelo de vasos oue pesan -

de une raíz e te otre a través del puente dentinerio. 

Finalmente hey pruebes de le presencie de drenaje venoso 

en muchos dientes multirrediculeres, con salida en le zo 

na de le bifurcación o en la Parte eunertor de le super-

ficie rediculer extel. (4) 

Loa vasos sanguíneos de la nulos presentan le misma 

eatructure lyeice de cualcuier vaso del. tejido conectivo 

Punoue difieren en un hecho; la pared vascular es delga-

de en relaoihn con el. temario de su luz. Por lo que aquí 

es difícil de solicar le clesificsethn sooetumbrede de 

un vaso de acuerdo con le releción entre el espesor de - 

PI) nared y el diámetro de su luz. (6) 

En los cortes histol6etcos les erterias se tdenttft 

pan olernmente nor su dtreootón renta, y une capa muscu-

lar tintero (tintine media). (fig-9, 1.0) Estos elementos 

munculF3ree Pueden observares hasta lee remas más finas, 

También encontrarnos cálules endotelielee que se localt-

7ndap fuere del. empilar y hay indintoo poro sugerir que 
prm rIntrfottleo atino MiHMORt (fte-8). Los nertottoup 
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e gran aumento se asemejen e les células Productoras de 

cOlelgenes (fibroblestos), su núcleo se observa 

como masas redondeadas o ligeramente ovales fuera de la 

nared enciateliel dei cepiler, con el. citoplasma muy del-

ged& entre el núcleo y el. endotelio. 

La s arterioles estén Provistas de escasee células -

musculares lisas ubicadas e distancias variables unes -

con otras. Estas- células musculares formen espirales so 

bre le superficie del tubo endoteliel, y el diámetro es-

de unos 50 micrones, mucho menor que el de les arterias 

y venas. 

En algúnoe cortes los vasos pueden aparecer vac{os, 

narcielmente ocunacios, o totalmente llenos de sangre, -

Esto indice meramente que después de le extraeothn le - 

sangre tiene aue detenerse en alguna Parte, y que no pue 

den extraerse conclusiones de les condiciones eirculeto-

ries en vivo sobre le base de le distribución de le sen-

gre en los vasos, 

En le red onniler es donde se lleva e cabo le trena 

ferencte de elementos nutritivos de le oireulesib e les 

células. Constan de una membrana besal semipermeable 

Otie nermtte el intercembio de liqutdos y una nered unt-

entuler (endoteltel) con circulaciones con les célutes - 

Rdyacentes a trovele de las sueles nuede nrodueirse le mi 

rreeitin de les células hem,fttoee, (ftg-a) 

Existe oontroverete entre sil/unos autores de te 

8 )(1 tennte de V0040 linattooe, lo nue in lógtee nos tn.. 

atoe, nue te nulne debe nomeer una red linfFittce ten ele 
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borede como los de loe cenileres sanguíneos. Esto fue 

corroborado en experimentos de Burns, aplicó hidróxido 

de calcio en une herida culpar y observo aue era trens-
oortedo inmediatamente del punto de aplicación hecie los 

conductos redtculeres por venules y .vasos linfáticos. 

En cesoe en aue se efectuó une protección o une amputa-
ción culpar, este transporte se Produce después de le - 
enliceción de hidróxido de calcio e le superficie de le-

herida por medio de une jeringa, en ausencia de cualqui-
er Presión, y hecha le extracción en le misma sesión. 

G) NERVIOS. 

" Si sólo no me dolieren los dientes." Sin embar-

go los dientes duelen y duelen a causa de los nervios. 
Les mlle de lee veces, loe nervios afectados son los de -

le oulpe. Otras veces, los nervios del ligemento Perio-

dontel generen un dolor indestinguible del de origen pul 
Per. (4) 

Los nervios el igual aue loe vasos sanguíneos lle- 
gan e le Pul% e través del. forémen apical, basicamente-
son de doe tiposi 

1.) Irse del Steteme Nervioso Simpático (oálules amiel(nt 

ces). 

2) llamee Sensitivas (miel(nions o medulares), (fte-U) 

¡As ramas mtelínicae de los nervios dentario infe- 

rior o mnicitrar sunartor se ecercen e los dientes desde- 
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distel, nelatino, vestibular y lingual, estos al. 
dirigirse ¡lacte la porción coronaria e trevés del conduc 
to radiculer se ramifican e irradian grupos de fibras -
hacia la oredentina. A menudo se retuercen en forms de-
espiral alrededor de los vasos sanguíneos y yacen incluí 
dos en el tejido conjuntivo lexo próximo e los vasos. En 
la norción coronaria de le culpe les fibras aisladas for 
man un plexo bajo la zona subodontobldstice de Weil, lle 
mido plexo nerietal. A nartir de eh{ les fibras indivi-
duales pesan e través de le zona subodontobléstica y, -
perdiendo su vaina de mielina, se envuelven en torno de-
los odontoblestos e manera de terminaciones con forme de 
botón. Algunas fibrilles pesan entre los odontobleetos 
y terminan en el limite ouloo dentinerto, o bien pene-
tren en la oredentine, terminando su arborización en le 
cene odontobldstice. Estas fibras son lee ()lie se anear-
gen de recibir el. estímulo doloroso. Le pulpo no puede 
distinguir entre calor, frCo, tooue ligero, nresión o -
sustancies ouimices -el resultado siemore es dolor. Le-
osuna de date conducta es al, hecho de nue en le pulpa se 
encuentra solamente un tino de terminaciones nerviosas,-
las termtneotonee nervioese Ubres, específicee pera nen 
ter el dolor. (4, 7, 1.0) 

Len fibras nerviosos emtelínicas, al igual que lee 
meduloree acomnodan en todo SU trayecto a loe venos can-
nuinooe, rapulencig 01,1 luz mediante reflejos. (ver fun-
ción sensitiva del cepitulo III), 
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III. FTTN(IONFS  PuLppREs 

Co'ng sabemos el te4ic3o nulper está sujeto e cambios 

continuos, ye sean por factores físicos, Químicos y bio-

lripirOs nue ven e determinar su funcionalidad. Teles co 

mot 

1.) Le formación de dentina, tersa fundamental tanto en 

secuencia como en imnortencie. 

2) Pronorcioner nutrición e le dentine por medio de les 

orolonFeciones de los orlontoblestos. 

3) Le inervectón tQ cual ve e permitir cepter todos los 

Prtímuloe dolorosos, y una inerme16n motore aue ner 

mitir4 le reguleción del_ anorte sengu(neo. 

4) Y nor último le defensiva siendo 134sicemente le neo-

formeción de dentine frente e irritentes, sin olvi-

dfAr los nrocesos inflemetorios en petaloFies avanza-

das, 

A), FORMATIVA. 

(lomo mencionamos anteriormente le oeptte denterte e 

e9 une conrentrectón de o4lulee meeenouim4tices, locali-

zedee nor debelo del_ 6rceno dentario. De gnu( une mem-

firnnfl berni dtvtde loe elementos celuteree del 4renno - 

derterlo y le nentle denteriP, litmulténeemente une cone 
timaturietrd de dentina FIgnreee bel() el eemelte, edyenen. 

3) 
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te e este, se encuentren odontoblestos totalmente dese-

rroll'ados. (características descritas en el capítulo I). 

Poro después comienzan e secreter una matriz colége 

ne, nue se le conoce como oredentine o dentina no calci-

ficada o dentinoide y se forma e costa de les células - 

subodontnblestices de le peone dentaria. (4', 10, 11) 

En los ex/Imenes nor microsconía electrónica de gér-

menes dentales de fetos de 3 e 5 meses, Frenk y Nelben-

dien (1963) observaron oue loe odontoblestos adoptaban -

formes elergades entes de le elaboración de la matriz. 

ir un emnlio incremento de los órgenos citoplesméticos 

teles como el ergestoplasme (retículo endoplesmético), 

9 '1P I"? tos de Golgi y mitocondries. 

Los erénulns de ribonurleoproteínes se acumulan e -

1e 7'unerficie del retículo endonlesmático, lo oue indice 

n1:0  ePt4 involucrado en le elaboración de proteíne. 

ets,r,ato de Golgi esté intimemente esociedo el retículo 

end )Plesmético perece ester relacionado con le función -

secretora. 

Lee mitocondrtes, situedos en estrecha relación con 

el retinulo endonlesm4tico, estén comnuestoe nor membre.  - 

nes dobles, de les cueles le membrana interne, verles ve 

per nlegede, de origen e lee crestas mit000ndtieles, que 

contienen grunon de ottocromos, nue son le reserve ener- 

i en de la célula. (L0) 

Siguiendo este nroceeo más enicelmente, donde no se 

flma naín le dentina enrarecen fibras (Von Korff o erértr6 

filen) entre lee nálulale Mg; 'enhieles e le membrene be- 
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sal. Aluúnos investigadores consideren nue estas fibras 

son de un or{c,en diferente de les nertenecientes e le - 

nrimere denting formada, llemede mento dentinerio. Los-

estudios ectuelee con microscopio luminoso epoyen le ob-

servación de Von Korff, oue les fibras originedes en le 

nube se extienden entre los odontoblastos y terminan en 

el límite ernelodentinerio, donde esten incorporadas e le 

motriz denterie, (1, 6) 
Antes de le celcificei6n.denteria, hay fibras colé-

nenes dentro de une eustsncie fundementel cue contiene - 

miiconolizecridos 2cidos en el ?rea de los odontoblestos 

Pouí es donde se produce le primera mineralización (le - 

nredentine este forme& en todo su esnesor). Le observa 

ci6n en el. microsconio electrónico muestre peoueries ner-

tícules electrodenses, esto demuestre ove le mineraltze-

ci6n se produce sobre les fibras col4genes y no dentro _ 

de elles, noriue a le desmineralización ce je une dense -

red de fibras col4Fenes. Posteriormente enereden criste 

les en forme de nleces, se formen unos egreeedos esféri-

COS de estos críete tea oye son denominados calcosferttes 

netos aerapedos ven creciendo y mós tarde llegan a fusto 

nerse, cuando no se unen comoletemente auedaren lagunas 
de dentina interglobuler. 

Al continuar, le medursoi6n de estes t'articules ore 
can y se desarrollen hasta formar cristales de hidroxio-
pstita inoornorondone también capee edt.otonotee de deritt 
no Pin cambios noarentes en loe oomnonenteo oonetruott-
vos, por lo que el. extremo Portarlo° de onda odontoblea 
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tos queda incluido y conserve su vitalidad dentro del tú 

bulo dentinerio. As{ le pulpa atreviese toda la dentina 

hasta el. límite cemento dentinerio o amelodentinario. 

Le tinción de Los .cortes desmineralizados con heme- 

toxiline eosina, azén o coloración tricrómica de Masson, 

el aspecto de le estructura celular en los túbulos denti 

nertos demuestra aue su contenido es citoplesmético y , 

no de naturaleza colégene fibrilar como el tejido entre 

los túbulos. Este observación contradice el término de-

sorientador de "fibras de Tomes" para les prolongaciones 

odontobldstices. Estas son menos voluminosos en le por-

ción periférice aue en le nroximal. 

El. hecho de que le dentina contenga células es ¡II-

Dortente en todo tratamiento en el. que esté involucrada 

Esto tiene tmportencie cl{nice, poraue un corte en le -

dentina, tmplicerta cortar el citoplasma y une véz ebier 

tos pertféricemente túbulos dentinerios, pueden penetrar 

los irritantes y causar ~loe e les orolongectones odon-

toblésticas, lo cual. daré nor resultado reacciones peto-

lógicas de le Pulpa. El. reconoctmiento de estos fenóme 

nos puede ser decisivo pera el éxito o el fracaso en - 

Odontologis Restauradora. 

Oliendo concluye el oreotmionto de le vaina epite-

lts1 rediculer, cese le diferenoiaatón de nuevos odonto-

blastos y de hecho el. Período formativo de le nulne he - 

llepedo e su fin. Stn embarco en condictonee normales, 

19 anoetotón de la dentina continua con un ritmo lento -
durante toda le vide. (1) 



B). NUTRITIVA. 

La .nutrición de le dentina es le función básica de 
les células odontoblAstices que ee establece a través de 
los túbulos dentinartos oue hen creado los odontoblestos 
cera contener sus prolongeciones. El intercambio de ele 
mentos nutritivos de le circuleción e les células se lle 
ve e cebo e nivel capilar, le distancie entre les célu-
les y los capilares no es mayor de 50 micrones en el cu-
ál les células pueden ser nutridas desde los capilares -
con los diversos elementos. Le centtded de estos capile 
res en una zona determinada va e depender del número de 
células del. aren donde se localicen. Cuando les células 
necesiten més material nutritivo, liberen productos de -
desecho, esto actúa en le membrana celular pere incremen 
ter su nermeebilided, es{ es como aumente el intercambio 
de líquidos entre les neredes capilares y les células. 
(4, 10). 

Por otra perte, el aporte senguineo e une determine 
ds zona esté regulado nor Impulsos nerviosos y agentes - 
humornles, Le regulsoión del enorte vesculer es mediado 
nor los músculos lisos situados en les paredes de lee er 
terioles y venas y cuenta con inerveción seneortel y mo-
triz, 

be ro€utaotón hormonal. en el aporte sanguíneo, in-
terviene le epinefrtne, liberada nor le médula nunrarre-
nsl y nroduce venoconetrinoth (en decir, se contraen 
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los músculos de los vasos) por lo cuel limite el anorte—
vrsculgr. Las fibras nerviosas simpétices liberen nor—
eoinefrine, aue produce una constricción vascular. Para 
le dilatación de las vasos, los nervios parasimpsticos —
liberan acetticoline. 

Le ecetilcoline y la epinefrine son vitales en el. —
sistema de comunicación en el. organismo entre nervios y 
músculos, y ayudan e regular la ectivtded musculer volun 
terca e involuntaria. En tanto que haya ennefrina o — 
norepinefrtne en ciertas concentraciones las acciones de 
1.F.% ecetticoline estaré obstruida. 

En investigaciones reeltzedes nor Chambera y Zwet—
feoh (1.944) e nivel captler, demostraron aue en la unión 
cae capileres y meterterioles existe un esfínter denomina 
do precentler, este se cierra o abre como resultado de —
la estimulsción eninefrtnice mastocCtice o de productos 
de desecho eliminados nor lee células, por lo aue se oro 
duce l.a contracción o dilatación del. capiler. (LO) 

Otros eeoeotoe de La fistologie puloer es el hecho 
de nue 'e nrtmare intención, uno Piense en el "nervio" de 
1.a ?mine, nero en reelided la vitalidad nulner este vin—
culada con su circulen/5n no con su mecentF3mo sensitivo. 
Mér edn te atrculeothn de le pulpa, es ónice en su ,género 
encerrede en une rígide dpsule de dentina aue ve a limt 
ter los cambios de volúmen Rengutneo, 

Generelmente se cree 0110 el aumento de orestón en —
el. seno de la nutna dentaria origine dolor y rennroce—
mente, le eliminación de le nresión mitrar aumentada es- 
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ecentada como tratamiento dental rezoneble porque Plivie 

los sintomes de le nulpelgie egude. 

Se reelizeron experimentos sobre le Presión 

entre ellos Beveridge, realizó estudios en seres humanos 

y registró une Presión pulppr de 28 /Tm) Hg en los prime-

ros premoleres s_tuneriores. A pertir de estos Primeros - 

hellezgos, Von Heesel registró une Presión manar prome-

dio de 25 m'n Hg basendose en varios experimentos. (fig-

11). 

Después oue se efectuaron estas investigeciones -

los resultados sobre le Presión de le culpa denterie fue 

ron sintetizados est: 

1.) Le Presión oulner Presenta variaciones rítmicas coin-

cidentes con los latidos cardiacos. 

2) Le Presión culpar guarde estreche relectón con el flu 

jo de lo sangre nue entre y sale de le culpe dentaria 

esto es, le Presión cae cuando se lige le arteria ce-

rótide Primitiva, cero se eleve sí se ltge le vena yu 

guler. 

3) LA nresión nuleer es efectede Por fArmecoe VP1308 Ct 

vos olla regulen el flujo de le sangre del. orgentsmo -

hacia la Pulpa; el fermeoo veeoconstrictor edreneline 

disminuye le oración mientrf30 aue el vF3sodtletedor, -

te saetilcolinn eleve le nreei6n• 

4) IP preeión nulner esté dtrectemente correlecionede 

con tea fluotueetonen Mi le temnereture; un descenso- 
de er, tr,  1.l.nvn 9 IP 	tpri trino thn do IP Presión nuleer y 
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Otra área interesante de le investigación de le pul 

pa dentaria ha sido la medición de la incorporación de -

oxígeno endógeno como índice de respiración y e lucólisis 

indicadores generales del metabolismo pulpar. Estos ex-

perimentos señalen aue la mine posee un elevado nivel -

dé glucólisis eneer6bice (en comparación con otros teji-

dos) y tanto, como la respiración y le glucólisis tiene-

ritmo más elevado en pulpas aue producen dentina activa-

mente. Pero entes de que se pueda aplicar en le clínica 

le extranoleción de estos estudios del metabolismo pul-

par invitro será preciso estudiar más e fondo y una ex-

plicación más satisfactoria de éstos efectos. (4) 

C). SENSITIVA. 

Como se mencionó le pulpa tiene fibras sensitivas y 

motores, éste última tiene gran relación con el control-

del enorte senguineo, por lo aue nos ocuparemos más de -

les fibras sensitivas, tienen a su cargo le sensibilidad 

de la pulpa y le dentina, cunlauier factor estimulante -

su respuesta siempre va e ser de tino doloroso. Esto es 
muy interesante desde el Punto de vista clíntco, pues -

por razones de diagnóstico, le diferenciación de diver-
sos tinos de sensaciones dolorosas Pueden ser de impor-

tancia. El dolor dentinal se he descrito como agudo, -
lancinante y de corta duración, mientras que el dolor - 
pulper es algo enegedo y nuleétil, persistiendo durente- 
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cierto tiempo. (6, 7) 

Existen varias teorías de le percepción del dolor, 

le més vie ja, es cuando se expone le dentina hay presen—

cia de fibrillas nerviosas en los túbulos dentinarios — 

aue son irritadas cuando se lesionan, es es{ como sobre—

viene el dolor. 

Recientemente con nuevos metodos de tinotón fueron—

reveladas terminaciones nerviosas en la Predentina y en 

los tilbulos dentinerios de dientes viejos, estas pudiei. 

ron quedar atrapadas por el continuo depósito de dentina 

Sicher (1953) sugirió que los odontoblasots son —

irritados e través de sus prolongaciones protoplesméti—

ces, ye nue la histamina liberada, al ser lesionados los 

odontoblestos irrite e los nervios sensoriales de le ca—

pa odontoblestice y se siente el dolor. De este manera 

se concibe al odontoblasto como receptor de dolor. Se —

pudo hallar una confirmación de esta hipótesis en varias 

investigaciones realizadas por Winter, Bishop y Dorman —

(1963) en donde mencionen que el potenoiel en reposo de 

le membrana de los odontoblestos hasta el momento indi—

ca que la exitebtlided eléctrica de estas células no es 

compatible con la conducta de un tejido nervioso conduc—

tor de impulsos. 

Anderson y Nsylor (1968) verificaron QUO se produ-

cía dolor al aplicar histamina a la pulas dental. Y ob-

servaron que le histamina no provocaba dolor al aplicar-

la sobre la denttne reaten cortada, durante 30 segundos 

sin embargo, este comprobación no descarte la producción 
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de dolor por la histamina, pues esta u otras sustancias 

productoras de dolor son generadas por les células pulpa 

res. Estas sustancias pueden actuar sobre las termina-

ciones nerviosas sin difundirse por le dentina. (fig-12) 

Le acetilcolina y acetilcolinesterese se cree que - 

• desempeñe un papel importante en la transmisión de los -

impulsos nerviosos. Cuando se liberan ecetilcoline e lo 

largo de los nervios es hidrolizada por acetilcolineste-

rase, aue pone fin' e• le actividad nerviosa. Avery y -

Rapo (1959) realizaron experimentos pera determinar le -

presencie de un sistema específico de colinesterese (-

presente primordialmente en el. cerebro, e lo largo de -

los nervios, sinéosts, places terminales motoras y eri-

trocitos ) en le pulpa y dentina de dientes humanos. -

Hallaron colinesterese especifica en los nervios de le *-

13 u 1 re en le región de los odontobléstoe, en el. limite - 

ernelocientinsrio y en les fibras de Tomes. Estimaron que 

lee fibras de Tomes eran le v{e de transmisión e través 

de le dentina y aue extst{e une sinépsis con les termine 

otones nerviosas libres en le zona odontobléstice. -

Les termineeionee nerviosas envíen imoulsos e loe ner-

vios pulgares mayores, tembtén constdereron que loe odon 

tobleetos funcionen en calidad nerviosa sin ser necesa-

rtsmente célulee nerviosas. 

Andorson y Naylor en 1962 pollearon susteneies cau-

santes de dolor (cloruro de sodio, acetticoltne, cloruro 

de potasio, htstamina, 5-htdroxttrtatomtne, sulfato de - 

creetintne y trtntamtna) e lo dentina expuesta de ~I,- 
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dedes tallados. Ninguna causo dolor. Cuando estas sus—
tancias fueron aplicadas e las pulpas expuestas, todas —
excepto agua, cloruro de sodio y triptamina l  causaron do 
lor. 

'BrInnstriim (1961) menciona que tanto le presión ne—
gativa como la positive sobre les Prolongaciones odonto—
blestices causen alteraciones en el citoplasma de estas—
células. En sus .experimentos utiliza une presión de ai—
re de 2 e 3 kg/ cm' sobre le dentina de cavidades talle—
des, y tembién une presión negativa de 2 e 3 mm de Hg o 
color seco, Producían dolor. 

Le hinhtesis de Brgnnstr5m (1.963), nue le evapora—
ción del contenido líauido de loe tilbulos dentinarios —
produce un desplazamiento de los. odontoblastos hacia den 
tro de los ttibulos. El. movimiento del núcleo nroduce -
una reducción dn le presión en el. extremo pulper de Los 
tilbulos dentinerios. El. vacío creado, més la acumula—
ción de tones de notario fuere de la nélule nerviosa pul 
per aue es beetente intenso pare Producir dolor. 

Ahora bien, le vibración también puede provocar es—
tímulos dolorosos ye nue el vtbrer les prolongaciones — 
odontoblaetices (cuando se le corte durante le °ropera—
MAI ceviterts) se envía un imnulso e lee tenni:legiones—
nerviosas situadas ceros del miele() odontobleetico nrovo 
cnndo dolor, En le notunitded este mecanismo no tiene —
une exclicsoihn definida. (6, 10) 



D). DEFENSIVA. 

Le pulpa esté bien protegida contra lesiones exter4. 

nes, siempre y cuando se encuentre rodeeda por le pared-

intects de dentine. Sin embargo cuando se expone e irrt 

teetones de cuelouter tipo ve e desencadenar una reecci: 

hn eficaz de defensa. Retes reacciones son:. formación -

de clentine reparedore y reección inflemetorte cuando es-

severa y contínue. 

Si les orolongeciones odontoblestices son expuestas 

o cortadas por deseaste extenso, erosión, caries o proce 

Cimientos operatorios, toda le célula es parcialmente de 

necia. Loe odontoblestos lesionados pueden continuar for 

menda sustancie dure, o degenerar y después ser sustitu-

idos Por emigreeión de célules indiferenciedes e le su-

perficie dentinel, provenientes de las captes profundas -

de le nulos. Los odontoblestos darledos o diferenciados-

rectenternente son estimulados ocre efectuar une reacción 

de defensa con lo cual. el. tejido duro selle le zona le-

etonede. Les cerecteristices de éste tipo de defensa -

son varias e saber, la formación de dentina es locelize-

das le ("entine es productde con mayor velocidad y desde- 

el ')unto 	vista microecoptoo este dentina suele ser dt 

ferente de la dentina secundaria y ha merecido varias de 

nominaciones (dentina oor irritantes, dentina reperettve 

denttnFi irregular, onteodentina). En este tipo de dentt 

no el recorrido de loe túbulos es irregular y su número-

es muy reducido (fie-13), Aleónas zonas de dentina re no 
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redore contiene Pocos tilbulos, o no contiene ninguno. 

Les célula e formadores de dentina estén incluídos e menu 

do en le sustancie tnterceluler producide rápidamente, -

pero degeneran y dejen los espacios aue °culpaban. Fre-

cuentemente le dentina reoeredore se se mere de le prima-

ria y secundaria por une línea muy teñida. 

Los estímulos de diversas naturalezas no solemente-

inducen le formación de dentina reparadora, sino oue tem 

bién den lurr e cembtos en le dentins misma. Se pueden 

depositer sales de °slot° el. rededor de les prolongacio-

nes odontobl4stices en degeneracion y se pueden oblite-

rar los tilbulos. Los índices de refrigeración de le den 

tine donde los titbulos estén ocluidos se igualen, y eses 

zonee es vuelven trenenerentes. Se desarrollen zones de 

dentina trenenerente el. rededor de le inerte dentinel de 

IP e leminilles del. esmalte y balo caries oue Progresen -

lentamente. En teles caeos el bloqueo de los ttlbulos - 

nuede considerarse como une reacción deflnsiva de la den 

time. Les prusbes• da absorai6n e loe rayos X y los es-

tudios de Permeabilidad hen demostrado aue eses zonas -

son mée densas, y e lea pruebas de (harem, son mFle áureo 

due le dentina normal, (4, 7) 

LP nutran como cualquier tipo de tejido conectivo e 

del orgautamo t'esconde e loe treumettnmoe y e la destruc 

otón de los tejidos con tnflameathn, cuyo ousdro,clinico 

corrennondería e une nulPaigta aguda (tnflemeción pulular 

()Hatea) y cara mayor confueth del alCritco en onastonee 
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nuede ester Parcialmente necrótica. Esto se debe e que-

la reacción oulter e un estímulo esté lejos de ser sinó-

nimo de Producción de dolor pulpar. Así, por ejemplo, -

se produce una reacción microscópica luego del simple pe 

se je de une piedra rotatoria sobre le sunerfície externe 

del esmalte y t'ares veces provoca dolor. También iay - 

cembios microscópicos e les fluctuaciones de le tempera-

ture del etre, alimentos o bebidas aue entren en contac-

to con los dientes. 

Simplificando decimos que: 

1) Le pulpa manifieste une reacción celuler e casi todos 

loe estímulos. 

2) L? magnitud de le reacción celular depende en parte, 

de le intensidad de la agresión del diente. 

3) 1.:1 dolor nulnar no es Provocado por todos loe estimu-

los, aunnue la nosibilided de aue haya dolor crece 

con le intensidad del. estímulo. 

Como ye mencionemos le respuesta inflamatoria es si 

miler e le del. tejido conectivo del organismo. Hay un - 

Rumento de la nermenbilided de los veeoe más cercenos al 

sitio de la lesión y extrevesación de liouido desde es-

tos yesos hacia los esnactos del. tejido conectivo (ede-
ma ), IP orestón !:fulner se eleve. En este momento se -

produce un "efecto colateral" de le infla/noción etribui-
ble directemente el medio tan Pertiruler de le pulpa y - 
nue pe nuoone es reeultedo del. aumento de le nreetón pul 
nnr, 	fenómeno nonetete en el (leenlezerntento o le mt—
er?Pth (4e Ion niarleoe3 oriontoblrletiroe hohein loe tliboloe 
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dentinples (denominado asnirseth de odontoblestos). En 
los cortes Microscópicos este es la reacción inicie' de-
lp lesión y se he observpdo aue estos núcleos no vuelven 
a eu lugar original. En cambio le totalidad de las célu 
les odontoblAstices degeneren, y los Productos de su com 
nosicirSn contribuyen, como irritantes adicionales el pro 
raso inflamatorio. 

Muy pronto se producen alteraciones inflamatorias - 
ms clésices en le profundidad de te cape de los odonto-
blastos afectados, provocando une modificación gu{mice -
de lp sustancie fundemental, nue se suele manifestar por 
mayor eosinofilie del tejido conectivo. Le aran dilata-
ción de los vasos sanguíneos es acomppñede de leucocitos 
en las opredes vasculeres (ftg-14), La diepédesis de -
los leucocitos tiene lugar e través de las mismas wre-
des. 

En torno e los vasos dilatados muy pronto aparece-
un infiltrado rico en leucocitos (fig-15). Al poco tiem 
no estas células dominan le escena a exnensps de le po-
bleción celular coneotiva original, y con mucha frecuen-
cia, les células inflamatorias, denominadas "crónicas" -
dominan e su vez a los leucocitos, En reelided estas ed 
lulee redondeadas distintivas en un corte mtcroeehteo 
ne lo nue suele usarse como paute nora establecer nue la 
nul.on este inflempde, 

Pe aquí surge la interrogante ¿Qué tino de células-
leueorttnrine son las aun satén cresentee en el infiltra 
(.1 0. noma so dijo nntortormente las de formes erhinne.. 



45 1 

son les que suelen dominar le escena. Por lo tanto los 
leucocitos pequeños, los macrófegos y los plesmocitos 
son abundantes. Los neutrófilos también son comunes -
cuando le inflamación es un proceso localizado y de cor-
ta duración. Raras veces, sin embargo hay predominio de 
neutrófilos o de Doltmorfonucleeres como grupo. 

Con frecuencia el proceso de la inflamecihn pulper-
se revierte y entonces el resultado final es le repara-
ción conectiva. Esto ocurre cuando le pulpitis es loca-
lizada y no generalizada. El diente afectado he experi-
mentado, digamos une agresión menor relativamente aisla-
da, o bien una lesión oue nrogreee hacia la pulpa, como-
le cartee, oue fue eliminada. En este ceso, le irrita-
ción no fue muy intensa. 

Una carecteristice imoortente en le reparación Pul-
sar es el restablecimiento de loe odontoblestos perdidos 
en el curso de le inflamación. Aparentemente les célu-
las nerdides no son reemplazadas Por medio de la mitosis 
de los odontoblastos, adyacentes, mi4s bien son les célu-
les mesenautmatoses subyacentes les aue acortan la reser 
ve. Es ea( como le fuente de los nuevos otIontobleetos -
depende de la extensión del dedo infligido e le cepa ort 
Final de odontoblaetoe y tejido conectivo edyecente. Bt 
dicho dado fue penuefio, sólo se Pierden algunos odonto-
nardos, las collulne meeenautmstospa indiferenciaden de.. 
le zona "rica en ()gluten" son le fuente del reemolezo y 
te reparación rdnide. Ahora bien st loa odontoblaatoe 
de une zona son destruirlos, y con ellos los elementoe de 
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les zonss sin células y rica en células, le regeneración 

lleve més tiemoo, ye que los nuevos odontoblastos deben 

orovenir de les célules mesenauimetoses aue se hallan e—

une nrofundidsd aún meyor en le pulpa. Sin embargo no —

se trate simnlemente de aue les célules indiferenciedes—

se desplacen hecie le dentine y allí se transformen di—

rectamente en odontobléstos. Sucede que, les células de 

rivedes de las células mesenouimetoses estimuledes se —

mueven e modo de onda hecie le neriferie pulper. En el 

frente de evence, estas generaciones sucesives de célu—

las Mies ven adquiriendo nrngresivemente les "oropiede—

des de los odontoblestos. les células de le oleada Que—

finalmente entren en contacto con '12 dentine son las aue 

componen le nueva cana de odontoblestos. (4) 



• • ' 

A 

'line, 1.2 Premoler olínienmente cene. A, Oeptler veoto -

(0e) en le cape de odontobleetoe, y erttrooitos (e) die 

riere ,» en le dentine, 13, Mieroaeopto enfocado sobre le 

denttne, 110 e están fuere de foro, 0, Enfocado enbre 

ine erttreetten y lee tubulle dentinerios fuere de foco 

FI y Q derninivtin9r1 10e dota tinf)P de OlAnOtn• 



Fig. 13 Dentina reperedore esttmulede por le 

es ries en 5 (entine, Los ttbulos denttneles son 

trregulPres y menos numerosos que en le (entine 

regular. Corte deseeletfteedo, 

1. Pulan 

2. PnrttnP renerP dore 

3. Ilitnee de demeresoHn 

4. DenttnP reFu ler 



Fig. 14 Alteraciones vPsculpres iniciales de le infleme 
ci.5n oulcPr. Le sedimenteci6n de los eritrocitos (fle—

che vec(e) y le merEinecihn de los leucocitos (fleche ne 

Ere) son evidentes en el nerímetro de éste cepiler. La 

rrisrpinPri6n de los leucocitos eperece cuando ta veloci—

dnd de lP sPnere ue °Pea flor los VFISIS se reduce y oue 

pl miemo tiemoo, loe veeoe ee dilPten. 

1 
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Pie. 1.5 Pulottio indolente donde ee ve 

uns zone eireunecrite de tnflemeethn cerco de 
ts onred oulosr• Loe vseoe esnfzu(neoe de te 

zons estgn screndsdoe, Muchos elementos eo. 
neetivon de te nulos de este sector fueron 

desnlszsdos o eltrninsdos, ton odontoblsetoe 

pdynsentes fueron deetruldos o están muy ette 
ryldno, 



IV. BIOQUIMICA PULPA1  

Como mencionemos en el capítulo anterior las funcio 

nes ernuitectónica, sensoriel y protectora de le pulpa — 

elecutedes nor les célules cuyo número es escaso en pro—

norción con le eran mese de sustancie fundementel. Su —
contribución e le comnosición nuímice es mínima pero 

précticemente su contribución el metabolismo de le pulpe 

es total. Le función nutritiva de le nulne y le nrenon—

derencia de su mese reside en su extenso meterial inter—

celuler, ove renresente su composición auímice, nero no 

su wetsboltsmo. Feto es més cierto en el caso de le pul 

DP riue en el de cuelouier otro te sido y nos hable de le 

necesidad de cite!' detos cuentitetivos e bese de une fun 
ni .!,r1 de m9 se celular total, sur verle mucho e través de— 

diversas zonas del órgano de le nulos hietolóeicemen 

te Histineutbler. 

Pues bien, éste es le re'ión nor le cuel tre teremos—

de lee célmles (odontoblestoe), les ftbrss y le sueten—
eta fundamental de le nulos, con sus funciones integra—
das. (5) 

A ). ODONTOBIJA HOS. 

tina de lee nrtnoinPlflo funciones de los odnntobiss. 

t /le op IP Fínteete de fibres de coMeenn, etemnre y cuan 
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do 1.9s células sinteti7en elgune nroteíne, el_ netrón pe-

re ésa nroieíne en esnectel es trensmitido desde el DNA—
cromosómico en el núcleo e ribosomes, en el retículo en—
doteliel del. citonlesme, en forme de nlentilles constitu 
id S nor ácido ribonucleico (RNA). Este suetencie se —
cree ave de e les célules su besofilie carecterístice y—
nor esta razón los odontoblestos estivos son mée besóft—
tos nue los inectivos. 

El RNA esté en su punto máximo cuando se este sinte 
tizendo coll€eno y decline oyendo les células retornen —
el renosn, desnués de le fnrmact(Sn secunderte de denttne 

Aumente el. contenido de RNA e medide oue se diferencien 
odontoblostos de fibroblestoe y desenerece cuando dismi—
nuye 12 síntesis de cobSgeno. (5) 

ti fosfatasa alcalina interviene en le escisión de—
tones de fosfato del enlece del éster orténico, en el — 
nroceso de celcificeción. Se encuentren en odontoblee—
toe nulneres, er nerticuler °tiendo estén estivos en le — 
celnificeni6n, y nuendo le nulne está en estecio tnflems—
torio. También se encuentre foefetese dni.de* en le sus—
tercie fitryinmentel de le nulos junto ron lee fibree de - 

co14enl, 

Durante el. meteboltemo de oerbohtdretoe de lee célu 

OfiEeto es norma ta fonfeteee éottle libere un tón foare. 
to de esteros fnefetoe, cero funcione mejor P un PH de 
el.redodor de 6 mee e ntveleo de PH mw( el Ritmo, e loe - 
°milpa funotone mejor le fnernteee elveltne.0 



53 

les de le pulpa ve e favorecer le síntesis de ácidos gres 

sos, y en algunos fibrocitos m14 o menos e isle dos (e jem-

plo los condrocitos) se ven globulos de grasa. El mete-
rte]: podrie funcionar como une forme de reserve de ener-
gie • o en le síntesis de meterte neutra. Hodge he 116 que 
en le pulas humane contiene (e base de Peso húmedo) 0.91 
% de lípidos, 0.70 % de fosfolípidos y 0.11 % de colecte 
rol.. 

Por otra verte se he demostrado oue le pulpa contie 
ne diversas enzimas cepaces de hidrolizar e fragmentos 
utilizebles (aminoécidos), los restos oue se acumulan -
constantemente de fibras de colgpeno degeneradas y otros 
desechos celulares y de ectiver ciertos procesos celula-
res especie les. Le presencie de estas protesses en le - 
Pulpe he sido• demostrede flor técnicas histológices. 

he lledo aue nre pe reciones de odontoblestos de le pul-
D9 contienen diversas proteesee y dineptidseas capaces -
de digerir hemoglobina y de reducir colggeno e sus emino 
ácidos libres. 

El glucógeno se encuentre en altas concentre <nones-
en las árees donde existen mecanismos de calotfteación, 
es decir aue pera ser uttlizedos como fuente de alcoho-
les glueQlítiede ave nodrían formar ésteres foofeto y, —
se( mantener altea ooncentreetonee de fosfato en 001u-
ot4h, le han demostrado la nresenete ate prénulop de plu 
c4eno en odontoblastoo de la r7ulne, OVO desonerocen du-
rante le nalatficect6n activa y vuelven entlrever en el 



estad,) de renos°. 

El metabolismo de carbohidratos en le pulpa dental-

atrve a varios fines tmportentes coarte de le función de 

producción de energía nue es coman e todas les célules. 

1.) La orovisión de materiales pera le síntesis de los Tte2 

conolizecátidos. 

2) Le síntesis de esauetetos de cerbono pare les prendes 

cantidades de glicine, proline e hidroxtproline nece-

series Pare:le síntesis de collgeno. 

3) Le provisión de elcoholes orgánicos t'ere le formación 

de ésteres fosfato en el proceso de celcificactón. 

Aunnue no se ha demoetredo nue le síntesis de éstos 

derivados de cerbo'nidratos ocurre exclusivamente en le - 

nulne, (parte de ellos podría ser suministrada por le -

sangre) es sumamente nrobeble nue une frección mayor sea 

de netureleze endógene. 

Estudios sobre le reentrectón de le nulps contribu-

yen materialmente e explicer domo se settsfecen estas - 

multtnles demandes. Esto se debe e nue el. consumo de -

oxígeno en renos° es balo, comnaredo con los demFfs teji-

dos y nor su escasa pobleción celular. En lee especies-

estudtedes hay un nromedto de eu coctente reeptretorio -

(0R) (00t/0t ), es enroxtmedemente 0.90 , El. consumo de 

ox(peno es mayor durante le dentinogéneste (q01, ■ 2,04)-
y cae e valores mrls bolos de (0,47) en estado de reposo, 

Ciertos observectonee sugteren nue el meteboltemo -

de cerbohtdratos en le pulpa difiere de tos demde telt- 

54 



55 

dos. Ye nue en estudios realizados in vitro, e pesar - 
del hecho de nue les reserves de ce rbohidra tos pud ie ren-

e ste r limite das y, es( spoterse rápidamente, e} te jido - 

s ieue res rine ndo dure nte 8 e 12 horas, sin ne ce e ide d de-

e greps r le e lucose y sin use r reserves ce lu le res de 1.1-

ou idos o nrote {nes. Lo oue sólo demuestre e leune forme 
de gluc6ltsis anaerobia importente en le puloe Que en le 
meyoríe de los otros te ¡idos. 

A ceuse de este e multiples funciones oue desempeñe-
te oulpe , es de e sne re r nue le inhibición de su sistema_ 
resnire torio tubiere re sulte doe note bles como los obteni 
dos nor Fieher y colp bore dores , nue han demostrado oye -
muchos de los meterte les emnlep dor en procedimientos olí 
n icos r'ente le á tienen 11-,  propiedad de deprimir le ebsor- 

6n de oxígeno de le oulne 	Algunos de los resultados 
ce resumen en le fig-16. Los resultados reflejen en - 
e ie rte me d tde le solubtltde d en egue de los diversos ef-
eentes y le 13 roximidpd e le pulpa nue se nodrfen lograr-
( 5). 

B ). FIBRAS PULPARES. 

I,ee fibree son Pinte t tze de s flor loe odontoblestos y 
son 1e  dos tino', nrinetne le‘ente 	En le me trtz hey credo 
minio rie co9Fenot  y se encuentre orinrinelmente elesti-
ne en les osredos de' los cenotes ~culeros sterentee me-
yoren, Lee dos proteinPe son le untos fuente conocida 
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de hidroxinrolinp' en le meterte viva y se cerecterízen,— 

deryi 
	nor tener eltp.concentraci.6n de glicine y proli— 

nP. 

l'as fibras representen une nerte integral del. conte 

nido' de nitrógeno de le pulpa y este puede aumentar con— 

edpd. Pero sin embergo le sintesis de colégeno (con—

tenido fibroso) aumenta romo une resoueste e le irrita—

ción oue con el .tiernpo ve eumentando. 

). SUSTANCIA FUNDAMENTAL. 

onstPnrip fundPmentel, esté compueete de líauido 

de milpa dente 1 (exudado) derivado del, te -Mai° del, plasme 

perTufneo ave contiene mucocolizecéridos colotdplee agre 

vPdos, ni e tienen su origen en loe elementos celulares —

de 1° nulnP. Contiene ?no ynr contenido de ()slot° y fosfa 

to nue el exiyIPdo del nlesmP debido el. enlece de estas — 

sw•tanciee nor los munopoltzacéridoe. El. contenido de —

ee loto y fluoruro tienden eumenter con le edad y aún mPle 

alto en lPs zonPs donde el. Agua potable contiene fliinru—

ro en rantidPriee elevaides. 

venervil, le nulrn contiene lee miemee ()entidades 

de vtuross y otros metsbolitoe de ceso moleouler bel() 

m'II el. nlesmF3 ennlu(neo. Eitn embergo ehlo conttene npro 

xlmnfiernente In nuintn nPrte del. contenido de nrote(ne 

nlnemn romo eP rerentertnttro de otros filtredoe. 

Le nrotofne este nomnuente mnyormente  de 14 bSmine y glo! 
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bulines "1.1.(lYgialt  en Proporciones similares e les del -

plasme saneuíneo. 
Loe muc000lizecáridos coloidales de le sustancia - 

fundemental aumentan su viscosidad Pero etin est Permiten 
nue siga difundiendose fácilmente loe nutrientes. 

Aunaue no se conocen con certeza todas les funcio- 
nes de los mucopolizacéridos, aún así elgunas de elles -
se establece nue estabilizan fibrillas de colégeno en 
fibree, pera enlezer trensverselmente de meners cuimica-
les molécules de coléEeno. También los Tucopolizacéri-
dos intervienen en el enlece de calcio en 'áreas minereli 
zables y, de éste manera, perticiPen en el mecanismo de 
celcificeción. Finalmente, Dor ser coloides hieroftli-
ros intervienen en el. enlace de agua y su retención, lo 
oue Permite conversión sol-gel.. Por lo nue se cree oye 
este hecho estrl esocindo con loe efectos observados de - 
oiertes sustancies endócrinee sobre el tejido conectivo. 

Le nulpa dental ee un tejido único dese el puto de 
viste bioauímicto, e cause de le notable edeptectón de -
unos cuantos tipos de células tr-re efectuar diversas fun 
ctones. Adermle de un sipteme glucolttico normal, contte 
ne un sistema reantretorto de derivación de fosfato de - 
nentoee, Lo nue Permite funcionar en diversos grados de—
teouemte, pera sintetizar esoueletoe de carbono pero la-
sinteoie de mucopolizocértdoe y contribuir también e la—
p(nteete de RNA directamente con grande'. cantidades de 
riboma, (5, 6) 



Matertel q02 

Pulne normel 	  0 55 

ZnO-eueenol 	  0 42 

Hidróxido de calcio 	 0 42 
Eueenol 	  0 31 

Amalgama 	  0 33 
Cemento de fosfeto de Zn 	 0 32 
Adrenqltne 	  0 34 
Proreine 	  0 16 

Fig. 16 En este cuadro se muestre el efecto 

de algunos materiales dentales comunes sobre 

el consumo de ox(geno de le pulP9, 
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V. CONCLUSIONES  

En los cenítulos anteriores se he hecho une deserta 

ción de todos loe elementos nulopres, tente en distribu-

ción, funcionelided esí como sus componentes químicos. 

De ésto nodemos reefirmer aue su importencie estri-

be en conocer e todas lee estructures celuleres oue con-

f',rmen le ,u1oe dentel. Ye aue de ellos ve e depender - 

le vide del diente y esí mismo le buene funcionelided 

jet epPreto es.tometognético del peciente. 

El_ interés de aue todos los Ctrulenos Dentistas co-

noseemos le forme en nue estén distribuidos los odonto-

blPptos y cómo es oue logren su proceso de medurect6n, —

es ngr el hecho de oue grectes e estos le culpe podré re 

si^tire egresiones de cuelauier tipo ye seen, 

(cerdee), físicos (le fricción oue provoca le frese) 

e ouímicos (cuendb se colocan resines), de no ser así, - 

seríemos los principsles coleboredores de le muerte pul-

an 

Como ye mencionemos, cuelquier irrítente aue llegue 

e le nroximided del tejido nulper ve e determinar le ac-

ción de los odontoblestos, et son defiedes ven e former -

une nustenate dure y ven e ser sustituidos por dlulee - 

indiferenctedes sobre le sunerficte de le dentina, se-

Tiendo le zone efectede, Pero st dtahR trirtteoth per- 

sirte y no en eliviedn e tinmeo se producen alteraciones 

de tino irreversible nue nomnttcnn le nermenenoie del hr 
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ePno denterio en le boca. 

Por otro. norte, durente le nrgctice clínica el. Died 

n6sttoo serg le peute pere realizar un buen tratamiento. 

Y el. Diern6stico correcto se here en bese el conocimien—

to de le HISTO—FISIOLOGIA PULPAR. 
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