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~· T ll O D U C I (1 N 

nl estudio de loa Princ!piOB bás:coa pb?B el t?HtamientO 
end~ddntici, c6~6 el título le dice (Tesis-opinidn), dobe empe
zu.r c-Cr. lc:.c dr:fi:1ii.:;1~t. ü~ };,. r~:;.r,·.= ··:l:.-aoncia o metaer.dodoncia 

(endo-d2~tro, meta-més alla, odontos-~i~nte), es la ci~ncia y -

art~ ~u~ Je o~~ia: 1) de !& biol:gí~, :~ je ls rr2!ilaxia, J)~~ 

las alteraciones y 4) de la terapia; a) de l~ ptilfa, b) de la -

C?.."V id&d r~.i:: par y C) del mt!tB':ndodcn~O. 
11 ;;n otras pt1labras el t.r&.tamic:-.:.o er:dodóntico o metal3n

dcdóntico ru~de s~r definido corno e! t!~tamier-tc o la precliu--
cidn ~o~ada ~ar~ macte~ner e11 fun~ió~ ¿~~tro del arco dentario
ª 10!:3 di~ntes vitales, los moribund:s o :os no ''itales 11

• 

~ste cc~ceptc de tratar lu ru::a jentaria con el objeto-
6~ rr.:c:r'J!.i: !!l di~i;te =n.lSJ:'.G d¿te So::!:' ~!'".C de !OO :'ir.es :!J~S im--

;crt.~ntes en el c&mpo de l&. odontolcg!a !:Od4=rna. 

~~ s!io ~~t1vc y jebe ser ~ot!vc i~ ~~quietud de todo 

cdcn~ólcg:· :or.c:..::nte el tener ~•~yor cc:-.oc1miento en lo que se 

:a rres.:::te tesis rre"";.e:--.d~ 3er ·.i~a s:!r.~esis de les con2 
r<...r.ti..P.rtos y aplicaoi6n de las téor.icas ;¡ >rocedin:ier:tos de la 

endodo~c~a ~ura ~ue su rrdctica se generalice y &lcb~ce a una 
~ayori& j~ ¡a poblaci6n. 

5st1 i~vest~e&c!6~, se ¿~foca ~c~cr~ta~~nt~ 6 los rroble 
maa que se ocasionar. er. ~a p~:ra de~~ul deb:dc a les ~rocescs

patoldg~coa, así como a sus for~as de tratamier.to encaminadas -
si~~rr¿ & :~ co~aervaci6n de l~ de~t!~~¿~ catural, ~~ita~do -

hasta donde sea rosible un tratamientc más rajical, como seria

la extraccidn de la pieza dentaria. 
ii~itbndc con dicha extracci6n ro~rer con el trabajo bic

mecanico Ce lbs piezas dent~rias, altera~dc l& oclusión fisio
logica de los dientes en la boca, q~e rcd!d desencadenar una -

perdida mayor de dienteu problema, ocac!cna~dn des~:ustes nutr! 
cicnalea o r~tologías del tracto degestivo, como acr. diarreaa,

eastritis, disr:e¡::sü .. s, constipáci6r., meteor!sr.ios, flatulencia,

etc. 

En el aspecto estético de la urticlllacidn temporomandibular pu~ 

de repercu~!r en problemas biopsicoscciales del paciente. 
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TE!lA I. 

BREVE HISTOBIA r:;s · .. S\ ~:·:::.o.:orcr,... 

la- er.do~dcn.ci&. e_~:¡ r'e::or:-ccii:ie como es:pe:!ialidaci de la prt:1:g, 

tic" :lental en J96j, en la 104" asamblea ar:ual .ie la asociación 
dental ameiicana'(Murazábal 1964), r:ac!ó con ls ocontología, de 
la-c!!al es ,::s.rte integn:.:--.te. Su !".is~c!:.;.., -;:cr :e tanto, se ini

ció COn,laa primitivas intervencionea realiZ!idas en la antigue
da·d, tanto los chinos cor.io los egi]:c!os 'ie~a:or.. ree.istros en -

los qu~ deacrobían la caries y abcesos alveolares. los chinos -
consideraron qJe los abcesoa era~ :a~sad=s ;:: el euaano blanco 
con cabeza ~~gra que v~vía ~e~tro del d~~~te. 

los primeros tratareientos !ocales pract!cbdos durante la 
ápoch griega y romana estuviaro~ e~ca~inadoa hacia la destruc-
c!6~ d~ la ~u~r~ ro: ca~t~:izacid~, :e ~reranscidn, la a~lica-
ción da paliativos, o su mortificación ro~ medios químicos y 

espe:ial~~~te l& extrbccidn de la ~ieza ~e~tal ~rectada como 
ter~~éu~ic& drbstica. 

:;s !:-:-.rc!t-;nte ñe:.;J.r es~.:;.t::.:::..lc ~·.,;: :é. e~d.:>dor:.cia rea1i

z~dH como cétcdo co~servaóor de :os dientea enfermos o dolori-
Jos ror caries, se encuontra ya re¿:strada er la obra de le Chi 
rugie De~t1ste, te Pierre Fbuc~"r~, cuyb ~:im~?a edici6n se pd
b:!co er. Frunciu en lí2é. 

?auchard (1746), en la s<~ur.ia ajici'r. do su libro, pro
pocioné detalles téoricos precisos p.;ora ·;.!"'. ~rr.t:!.!nie:¡to del ca-

nal del diente. Con la :¡:ur.t& de u."la aguza ¡;er fo raba el piso de
la caries p~ra renetrar ec la zavid~d de~t~! y llecar al rosi
ble absceso, dando salida s !os h~~o:es r~t=~:c~s F6ra aliviar

el dolor. Destemplaba previame~te la a~u;a a la !lama p&ra su-
mentar su flexibilidad, s fin de ~~· se •ie•~eru ~ejor la dire5 
cidn del :a~~l del diente, adartá~dcse a sus varibciones. Toma
ba también la }':recauciór. de enhe't!'ar la a,g·..:;•a rara e1Jitar que -

e]. e!"'.fermo rudic:ra tra€á:sela er.. e!. case de ~ ·1e se so: tara de -

los dedos del operador. El diente asi tratado q~edaba abierto,y 
..5.:irl-nte algur:os meses le coloc.;;.bs r::i:-ió::car:t°·:--:.e e:--. ~ó cavidad

un roca de algod6n con &.ceite iie c.J.r.ela e je e~'=-'·'º• Si no oca-
cionaba más dolor, terminaba el tratamier.to arlicár.dole plomo -
en lti cavidad (ernplomudura). 
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Desde la éroca de Fauchard hasta fines del siglo XIX la
e!"l.¿odoncia e\•clocionó lentlimente. Recién en les ccrnierzos del -

>res~~~e siglo, ~a histopatología, la bacteriología y la radio
lcg!& contriCuye~ a ~n mejor co~ocimie~to de !os trastornos re
l~r.ionados con lus enfermedades de la pulpa denltal y de su tr! 

n ru.rt:r :;e: ar-:o 191c, l~ ir.fecci6n focal hi~o i~pacto -

en la prefación médica, y la endodoncie entró en un período de 
descrédito. Ia era realmente proereaista de esta esFecialidad y 

la e"oloción ~celerada hacia su perfeccionamiento se inició al
rede~or de 193( y se extiende hasta el Fres•~te. 
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TE!f.li II. 

HISTO?.I,; CLINICA. 

En la~clínica de la cátedra se dispone de historias o fi 
chas clíniéás especiales destinadas a contener todos los datos
s emiol6aicos, diagnosticos, de evoluci6n clín,ca y Ja terapéuti 
ca ·hasta la o~tu!ación :inal del die~te tra~ado. El alumr.o des
tinará una hietoria clínica para cada caso tratado y cuando un 
paciente tenga más de ur diente con indicaciones endodónticas,
se hará su historia ir.divid•Jal ¡:ara cada diente. 

En el adverso serán anotados los datos de identificaci6n 
(siendo muy importante la dirección, para evitar la inasisten-
cia del paciente y poderlo citar en el control po3t-operatorio) 
cotivo de la consulta, de¡:artamento o cátedra ,ile lo envío y -

restauració~ proyectada o insert~da, 
También se anotarán las fechas de comienzo y finaliza--

ción del tratamiento. Las de cada asistencia y las de la lectu
ra de los cultivos. Se hará una ex¡:csición detallada de lo eje
cutado en cada asistencia, de la evolución c:í"-ica durante los 
días que median entre dos curas y áel resultedo de la siembra -
en el medio de cultivo emrleado. 

los roetgenogramas serán cronológico, de cada una de las 
secuencias obtenidas durar.te el tratamiento preoperatorio (diag 
nostico), conductometría control de condensación y post-operat2 
rio ir.mediato. Es conveniente dejar espacio p .. ra archivar en un 
futuro los controles post-operatorios de reparac1Ón que deberán 
tomarse a los 6 1 12 y 24 meses de la obturación de conductos. 

En la clínica privada se ruede disroner de historias si
milares, quiza más sencillas y sujetas al métcdo o sistema de -
trabajo de cada profesional y empleando ur. código de abreviatu
ras o clave, que·.permita ahorrar tiempo y eopHio. 

En trabajo de investigaci6n de tesis doctorales, se ela
borarán historias complementarias, que serár. anex&das a las da
rutina en endodoncia, En estoo tiroo de traba:o co~vendrá desde 
el principio, simplificar la catálogación de variables experi-
mentadas pura así facilitar el proceso de los h~llaznos obteni
dos y el análisis de los miamos. 

La Historia clínica se compone de dos partes: interroga
torio y exploración. 
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la ~namea~~ J ir1tdr•a3w:~rto, r~~ breve y conciso que -
sa1;1 ói:be s:~:.irr: :::f-C(:Cer a ~F; exr.lc·rsc:i6n. 

!e ~~a~es!a :eterd ~~crt~:~e ro -séln a! temreramet1to y -

c~rdcter del raci~~te sino -a su educacidn y culttira, ~lgunos en 

fermos extzcv~rtidc: óescribe~ sus do1e~cios con gran lujo de -
detbl]e y ex•ger•c!dc 1 pero ctrCS intro~ertidos FBICOB de rala
br&a •per.as res.;:c:.:er. sí o no a r.uestra pegunta. En todo ceso

&l inici~~se :b re:~ciér. rrc!es!cr.al er. enfe?rr.os rrocuremos ga
narnos la ccn~ie~za d!! fbCie~te, demostrando si~cero inter~e -
en sus rrotlgc~s y ~!:me decis16~ er ~uestro rrordsito. 

:~s pre3~~:as serdn rrecisas y ;~u9adas, sic cs~s&r al -
enfermo. Generalr:ier:te se comier.za i:or el motivo de la consulta, 

buscando un signe irinc!rbl ~~e ~es crjen~e. 
A co~tinu~c:d~ se dirjeirá e: i~terrceatcrio rbra obte-

r.er d.:;;'tOS sobre h2·-:~:.a ('~ferrr:edad Óre_&r.ics. que rudi~Iú. tere! ?! 
lac!dn ce~ la i~!ecc~é~ fecal o contiaindic&da al trata~ie~tc. 

::r. el CtJest!or.srio de sal•;C, el racir:nte ar.atará &~ue--

llos datos que r~e~e~ ter.er gra~ valor cli~icc d~r&nte la con-

ductoter&rib, :v~c ser. ter.de~c:~ 6 la lírctím!&, alérgia a la
~rocaína, rer.ic!lir.a, ~er.der.cia a la he~orr~gia o & las enferm~ 

dades Orfá~j.c~s. Se 3Ver~e~&?á ~~e ti;c de hi~ie~~ h~cal rracti 
ca, s: se hú hP.chc trata~ie~to er.dod6~~ico ~r.tericrmer.te y sus 

rES'.A:O.tá.dos, s! t"!er.e ctros c.:.er:!es con la ¡:t>lra necró~ica ror -
ttbtar, es~eci6l~er.~e ~e:inos &: d!er.:~ motive de 18 co~aulta. 

Es conveniente deade un rrir.clrio planificar la futura restaur~ 

C)dn desde el ó!e~te a interve~it, de~t?C de ~n flan i~teeral -
de rehabilitación oral, ~recurando corc·cer la oriridn del pa--
cier.te. En lb clÍ!:ica ur.iversit~ría se hs~e el trct&r.'l!ertc end2 

ddntico, como p;rta de la rehab~~itaci6n oral y dentro de la -
clínica integrada, donde el alumno además de la semiología ~et~ 

~ente fUlf&! Y reriodcr.tal, debErá ev~lU&I la c~racídad de los 
ttjidoo de sororte o e!ectos de l~ fu~t.ra restaur~cidn. I6sica

mente en lo clínica rrivada, el rrofesic~al deberá ~racticar la 
semiología sireilar. Si el r~cier.te es rer.itido al endodonc:sta
por otro cologa de la odontología general u otra esrecialidad,
ne deberá im!ormar ror escrito del est~C0 y c~racteristicas del 

diente tratado, para colaborar en el rlan a seguir para la ult~ 
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raci6n, res:aurari6~ y :ogr~r el mejor r.~o~ostico genEral. 
Se:tic:oe!a .ie:-:: !:'::lcr.- El dolor coi.lo ~írto:-:.a fJ1~b;et1vo e 

intransferible, es el signo de mayor interrretativo er. endod6n
cia. El in~errogatcr~o desti~ado ll co~cce:lo, deterá. aei.motdd! 
co·y ordenado Fk!~ !o~:&r que el raciente ces comu~ique .todos -
los detalles del mis=c, especiflcando los f&ctores que siguen: 
Cror~ología.- .:•raric!6~, d~'rac:ón en si:e,ur.dos, m:.m.:~~e '.l !"¿c!as,-
periodicidad, diurnc, r.ccturno, intermitente, etc. 
Tipo.- Puede ser d::s.:rito como sordo, pulsát.iJ, laaci~ant.e, te

nebrunte, ardi~nte y ~¿ Fle~itud. 

Intensidad.- ~renes rercertible, tolerable agudo, intolerable y 

deses¡:erar:te. 
Estía.ulo que lo ~zo¿u~e e rr.cdifíc&.- ~ri~ero- Espoútáneo en re
pese· absoluto, desrertar:cic, durante el sue?.o e er. rer.oso abscl~ 

te, dura~te e! sue~c : er. reroso relGtivo, urar~ciendo duru~te

la ccnversaci6r. o 1& :eotura. Segur.do- T'rovocadc rcr la ir.ges-

tión de alirne~tos e ~ebidas frías e calier.!e9. r:c~ccadc ror loa 

al~mentos dulces e ss:a~os ~ue ac!~ur. ~or ~r.& :e~s:dr: surer~i-

cial. Fro\acado ro: :c2 ::::j:!len~os o r.::r.etraci:-(°r. :e aire .fr:c ª!!:: 
biental, pero adlo er. cllmas ~ríos o soa mds de 15CC mts. óe -
altura sobre el nivel del mar. Frovocado por la ~residr: de ali
me~tos, r.or succidr. de la cavidad o durante el ceri:~ado. Frcv2 

cado ul est&blecer cc;.tacto con el dier:te ar.taecr.ista ror la -
~reoidr: ljng1..a1l o al ser ¿?olreadc con cualquier ot ~eto. 'Frovoc§: 

do ror el cureCio de ~osición, ror eje~rlo de cr~crosiciór. a cli 

ncposición. 

Ubicación.- El i:a.ciente Fuede señalar con !=resiciér. y exr;:.cti tud 
el dier.te q;e dice dolerle, otras veces ~ar.i~iesta su duda er.-

tre varios y en ocacior.es el dolor lo describe de ur.a región 
más o mec0s u~rlia, ~ero sin ioder definir los :í~ites rrecis0s 

del mismo. Otras veces especialmente en dolores ir.tenses, ~uede 

existir sinalgias dentarias del mismo maxilar o del or-uesto, -
dentomucos~s, usí cc~o dolores reflejos o refer!~cs, oientic es

tos ~ltimos los principules dolaren sinun~les oc:usJles, a~d!~i 

vos y cefal~lcias. 

A}. Dientes inferiores o zonas de la cabeza esrecificas: 

Los incisivos, caninos y premolares, provoca~ dolor referi
do a la zcna mentoniana. 
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ros primeros ~clarea al oído y ángulo mandibular. 
Los terceres :clar~s al oído y le ?ecid~ lari~gea superior. 

B),-Dientes surer:ores b zonas de l& cabeza especificas: 
!os incisivcs a la región frontal, 

les· car:!r.c2 :• :<:s rri!!ie.rco rrer.:c:ares a la z:~a nar:olabial

o infraortitlria. 
51 seeundc ;:¿=c!ar a l& zona te~rcral y :axilar surericr. 
El primer ~e:~: a la zona maxilar surerior. 
Segur.dos y !e:-ceros rr.olares al maxilar ir.feriar y ocaciona! 
::?er ..... e al e!::. 

C), I:ier.tes ir.f,:iores a otros dientes: 

los ~remclarss a les tres auper~cres. 

los molares ~: rrirner premolar ir.fe:ior. 
D), Dientes SUFE:cctesa otros dier.tos: 

tos car.ir.es & :os pra~olares y ~olares SUFericree y a los -
premolares :r.fe:iorcs. 
s~ 9f€~~cc ;:e~c~ar a los rremolares infericres y ocasiona! 
!'!iEr.te a: e::.:-. 

tebidc ~ ~~e el s!ntoca dolor, cc~o se ha cc~e~tado an-

tes, :i:uede ser s::r.::.dc en el lugar preciso o er. o-tro sitio dis
tir.tc ~dclor rf!'¿r:.do), será necesario verificar mediar.te la e~ 

ploración ccm¡:leta del diente srspechoso, que él era el origen

del dc:or. Frue~e :2~c lo anest6sia ~uede ser ¿e~isiva cerno da
to se~iolÓgjcc rara el diagn6stico de~initivo, e~ los casos du
dosos y er. es~e=:~: cu-ndo existen varíes dier.tes con caries 

~rofu...'1.d& o diver3os traumatismos. 
Exploración: r~ exploración clír.ica médica o general. 

JI.- Exrloraci6~ de la vit~lidaó pulrar, deno~i~ada tamb!~n vi
talometría o alBisi~etría, 

III.-Ex;loración rcr métodos de labcratorio, 

Exp:oración Clínica General,- Se utilizac las metodos ª! 
miotécnicos clásicos en medicina y odor.tología y consta de seis 

partes: Ins¡:·ecciór:, ralpución, percusión, movi:ido.d, tra.nsilu.mi 
nación y roeteeec.ología, 
Insrección.- Es el exámen minucioso Cel dier.te ecfermo, dientes 

veci~os, estruc:~:as ~aradentalea y lb ~oca er. ger.eral del pa-

ciente. Este exámen visual será ayudado por loa instrumentos -

d~ntalea úe exploración, espejo, sonda, lúm;ara intr&bucal,hilo 

de seda, separüdores, lupa de aumento, etc. 
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So comenzará con una ,_,revia im:pecci6n externa para s.;c.er si exi~ 
te algó.n signo de im·nortanc:in, como edema e inf1amEtc~ 6n ~~riapi-
cal, facies doloro~as, existencia de trayectos fistulosoe o cica
trices cutáneas, etc, 
~e examinttrá la corn~a del diente, ?.n la que podremos en~cntrar -
cnriea, líness de fracturA " fü;ura obturaciones anteriores, p61.!, 
pos nulpares cambios de coloraci6n anomalías de fonne, estructura 
y posici6n. 
Al 6liminr..r resto::; de r.~ . .'!.rcen~.:;?, Ge den tina muy reb1Hntlecida o 
restos de obturaciones anteriores fracturadas o con movilidad, se 
tendrá especial cuiJado en no .ir )Vvcar :!olores viv"e. 
En ocacionc~ cuando •?l ·iolor no hR sido localizado, :ierá menester 
hacer la inepecci6n de varios l~entee, incluso los antagonistas, 
?inal;nente se ex;ilorará ln ml<coea periodontal, en la ql<c se puede 
hallar fístulas, cicatrices de cirugía anterior submuccsa, e te, 
La mayor parte de los proces '" i'1flRma t'Jrios periapica.les \grivnn 
hacia el vestíbulo, pero a veces los incisivos laterales superio;: 
rea y ¡Jrimeroe mole.res su:ieri,;ree le hacen por palatino, 
?lapaci6n.- Ea la extern& me1~ante la p•rcepci6n táctil obteniaa
con los dedos se puede apreciar loe cambios de volúmen, dureza, -
temperatura, fluctuaci6n, Ate. 
La co111paración con el lado e~no y le jJalpú::l6n el~ :r.~ e~Zlt~:i:...c -
linfáticos C•>•o¡ilemPntarán 10s J.atos, 
E:n lo;. pnlpa,_.i6n :!.r.1rab>.1.cal, "~ •:nrl"' c0t1i ~xclueiva.m~rc•;e ~l ·Je.Jo 
índice dg la mano derecha, El ,;,,!.r>r percibido al p<.lpar lE- zona -
periapic8.l de un ·i~ente t.i.ene gran valor se1:1iol6g-lco. Lfl preei6n
ejercida por el dedo puede hacer ¡,alir exutlado pur11lento por tra
yecto fistuloso e inclus0 por el conducto abi~rto :; ::_¡;s "ona.s de
fluctuaci6n son genere.l:ngnte muy hien percibidas por el tactc. 
Percuci6n.- Se realiza correctamente con el mango de un eepejo, -
bucal en eentido horizontal o vertical. Ti~ne do~ int~1protaci~-
nee. 
I.- Auliitivo o Sonoro, segiln el eonido obtenido, 3n la pulpa y p~ 
rodonto sanos el snnido es agudo finne y claro, po!' lo contrario
'!!n 1i~ntes despulpados es mate y amortigukdo, 
II,_ Subjetividad por el dolor producido, ee interpreta como una
reacci6n dolorosa periodontal propia de periodonti tis 1 absceso -
alveolar agudo y proceso diverso uerianical agudizado. ,,;i u.o:or -
puedo ser vivo o into'!.'!!rRb1e con el contrae te al producirlo er. -
las pruebas de algunas paradenciopa tiae y pulpi tia en la que es -
más leve, 
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il1ovilid&6 ,- ~·edian te ~l lfi perd bieJO• l~: máxima ampl!:tud de deeli
V" 1T1ien ~o le~. ~e.1. de;~.•r·· .. ; J'91 hl1.'~é.:..:, J,.: ;.·U~·\e hr·wer ':.i.:t.:.gi tG.lrni:?ntt
con un i.netnm':?nto dental o de rua:-.el"(.i mixta.. 

·1rossrtt~n ln di'li..ie et: lrce groros: 
1, ..... Curr.:1o ~~ i-;.·:· tr-ie1~te 1 pel'c.• !'eri:o:i: T:!..":.:·le, 
? ,- Cuan•io llega a un milín1etro el d~eplE<zamicnto .'lllÍXimo. 
:.- ·".::UAt~.10 l" m·~1Vili<lt-<c1 ~c~repRra U."1 "'!ilirn.etro, 

.:;~ i;-::.t':!rpr~tA. c<:r.:lt: .,;lf! peric'~~r..,:.titi.::: 2.gudri .:,, un.a pRr1.::·J,::intopE:.t.!'Et,
~il·!1do "encillo .,1 dia¡:n6stico diferencial evaluando loe otros -
·.1ínt1..1rnR.P ,. C&.ei c:iemprF ee prac:tica ~n ~entido buco-lir1c,llal, pero
.~·ir. fti1'fr.n· 1 .-~ -:.:~:::te~ y.ir0:x:.m..,,1e~ ~v.~~~r.. ~·:r.c'!TP'! ~~ ~~r.tido rri.t>·1i_2 
distal, 

:r1.1nsilomin&.ci:'n.- l:+ .:itr1h~B san:~ y r ien fonnadoe, p0eeyendo -
\1.!.lti pttlpf;i 1:-ier. ir•i.euifi ti1Jne i.lr.e :.:"t-::::-i lucidez ::l~i·.:. y Jif.°fru1f. -
t{pica, 'bier~ conocida no Rolamente po:r· los profesiona1ee sino y.1or 
111 r,úbli•.:v en g"?r:eral. Loe dientee !li:>cr~ticoe o cun ';ratarnier.i.to -
.j~ conductos, no :: olr uierde transl11cidez 1.el diente so~pechoen. 
TR!I.:bi.Sn pu.P-.•\~ crn!l~_P..U1'~~ P..n. ciert&.s lesioneB peris.~icales. 
'i!-l1eeam.n ac.,n~H.-;r~ ~mplear la 11:1'.mpe.ra bucal t:""· 110nndn Uebe .. ~i:t ·1el -
liqu~ ·1e c;::ne. 1 pr:i·~. ~1~c ;ntra1 algu.nos conductoR <.::~.-i.!·e--:.·l .. ~·~\ ~· lif!
::4.!s J.(- lJca:i.z~r, apl-lrec-i·~nuo 1:-.:. e:.t:·;:.da l!l.áe r.~.-·curn. 
':l~f~te~r~·:gl."~mas.- :::~. r:::..d.:iionc-iA ~'? ~::'l!'l!..tian laP plnc•·~ c')·'t"'Í.''~t.ef'., 

e.-.;;~ei:-i.P.ln:ente la:;: Ff-riftpicalee { ri:?troPlVl?ole.ree) t p1·0.:t\rf'n'lo ::,ue 
lo~ dientea en trFttñmicrato ocupen €:1 centro geom&tric.J de lH pla
c&. y que de ser Dé•sible. el !tpice y zona pe."iepical H controlRr -
no .1ueder. e;¡ el ~·J1.t0r.10 e periferi.r. ja ra placa roetgenografica, 
!ID ce.se>' •eJ."eCiP-les (bi(•pulpectomía parcial necropulpectomía par
cíal, prot~cci·~n indirecta o directa pulpar), o cuando se desee -
conocer con mife exactitud la topografía. camera1, se empleariín la!! 
placas y t~cnicao interproximalee (retrocorona.riaa o sinlJllemente
coronnri&.s), 
cuan1lc el tratamiento endod6ntico 11e cooplementa con cirup;Ía les
placaa oclusalee horizontftles son muy '1tiles y en ocacioneo 
estrictamente accesorias, 
El viejo problema de querer representar bidim~r1cionalmente, la _ _, 
fonnE• y l&.s imagenes que deeearíamoe: ver en el relieve, o aea tri 
dimar,ci <0nalmente, ha eignificado para el hombre 1 desde el arte _: 
primitivo hasta nuestros días una fruetraci6n difidl de superrar 
Ia ciencia., le tecnoloeía y el arte, n9cesi tan constantemente re-
producir 't·icime.ncionalment.e, loe rrer,R•jes y les coa11e más di ver--



saP. pera que en la mer.te de: que las contemrle; ee evQque ~ridi
r::~nci! ns:-.1:r~11~.P. 

ta pintul'li a pai-ti1· del renecin•iento, la geometr1'.a descriptiva, -
lai¡i modernas pt1re:pecti v~e, la ffJtografía y el cine e e te re osc6pico 
eJ c.inemAecope y e1 (•ir1~1'P.mfl, hfln iritent&.d~ en va.no r.rear Ja,:; im,!! 
genes ruás ní1.iclas C:ent1c del rni!s estricto cvncepto matemático, -
logrando en p~ri"e quP <'e h ombT<' "J ron templarlas, detlu1.ca y vea -
con reliev·e, 
La iiiter¡:.retuci·~n roetg~u0grá.fj e:& le~ ·J11h plflcf,, no r»uede escapur
t!ll!poco a esta fruPtuari6n y e'.!. alumno en su C'o'tidiano aprendiza
je, d'>beri( hl'bituare~ a saber C'6mo intPr¡·rotar ttn r"ete:enogrrunn. 
=:e ri:tCOJ!ii:?r.da\1le fecl~r.r -.l t·n·i·; ~:~1· ~n ~rden ~-r.:•r:.:lf.gic:o la.t:: secuen 
ciaa roetgenol6[':iC'RS ~e Cada trAtamiento, en ceda una da e'.!.lBB se 
podrá obserw.r: 
l.- ?reoperetoria. 
~.- ~onductooetr!&. 
? • - Conome tríe. 
4.- CondenAaci6n. 
5 .- ?osoperatori<> irunedi< to. 

l·'uchas veces el roetgenograma eocoo el ~l•marotc se-mio16gico, n~ce
Ai tllrá de contr·aete~ e;:::!le~: e.le~. con•o r~ue!e ir.trc-:lu<~ir f''uno d~ eu
taperchn en trsyectoe fír-tu:vr, es e en t.ole"e: p•ri ''ªe' tales, C·tl'AS 

vec~s E?ei p-.idr~ inyectar en trayt'!ctos fÍstl.t~.~f..·.,~ e· csvidacles c:u!s
ticM diVBI'f!OS prod;ictos conteniendo yodo. 

Exploraci6n Vitalometrics. 
Así corno la exploraci6n clínica ger.er&.lmer.te loe detoe obtenidoe
eon en su mayop parte finat6micos, 111 ~xp1oraci6n de la vi talided
pulpar tiene como base evaluar la fisiopatologia pulpar tome~do -
en cuenta la rescci6r. doloroes ante un estímulo 1:6s til que er. oc::_ 
siones puede medirse. 
Las modificaciones fisiopatol6gicae en la percepci6n y umbral del 
~olor en le pulpa viva, pero a ef~cto de un proceso inflamatorio, 
hiper&mico o degAneretivo puedero sor intercepta:loe co«10 eigno de 
enfermedad de gran v1'1or diagn6stico. A continuaci6n se describi
rán las pruebal' t&rmioae, el&ctrices, mecánicas, el control ane11-
t~sico y otros m&todoe menee conocidos de inveetigación fisio16g_! 
ca pulpar. 
1.- La t4cnica mejor es emplear trocitos de hielo del refrigera
dor o mejor aWI el obtenido con carpulee de lae enml,ada11 'n enes 
teeia llenedElll de egua del congelador y luego 1 lev;,,rlR.E a la boca 
gotas muy fríes sobre el diente o los dientes. 
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Prueb_a eléctrica,- Denominada también pulpometría, exploraci6n

electrica y vi~alometría, eH lo unica ~rueba caraz de medir en 
cifr&s la reacci6n dolores,; pulrar ~rte vr. estímulo externo, en 
eJ:¿ ceso el paso de una corriente e:éctrica. 
!os ~;~ratos contrui~cs ror l~s diat~~tas Cli3~n, puede~ ser de
corriente galv~nica o f~rádica, de baja o alta frecuencia y en 
ocasi~nes vier.e anexada a u~!dades dert&len, entre les ir.depen

d!e~tes el vitalómetro de ~~rton y ~l dentotes so~ muy conoci--
dca, 

E:<r!orac-:ór:. mecánica.- Ir:. !t:sp1~Jta dc!c!osa ot:e!"".ida al irri-

t&r con una sonda profunda rrepulpar, la unión &melo~entinaria
y el cuello jel diente, constituyen grandes cavid~des, ~ueden -

~c~~arse difísiles aquellos j!~~t~s integres y 3in c~ries; pu-

dier.do preparar C:J1dsdosarr.er.te una cavidad ccr. una fresa número 

1 hasta obtener la resruests ror la cara lir.eual, p~ra obturarla 
o anexarla ~ la cavidad prir.ciral seeúr. !uese el resultaJo, 
!rueba ~~estdaica.- Es muy ~rá~tic& uunque exc~psio~al y aplic! 
tle cua~dc el raciente no sa~e localizar el dolor ~ue se le --

irradia a ·0d""' 1 l?: lado d~ la cara. Por e,_ierr:rlo 1 una &:"'.PJtesia • 

>térigo-ma~dibular, si calma el dolor, demostrará al ~enes que
e: diente causal es el del m~xilar infericr 1 des de tres ECtas
de anestesia infiltrativa a nivel de un diente sosrechoso debe

rán disminuir o calmar lu odontalgía intensa. 
Exrloracidn fisiométrica.- Sus nuevos métodos, act~alrr~~~e e~ -

investigaci6n y no son llevados aún a la práctioa general, 
Exploraci6n por método de laboratorio.- Se expor.dr&n lea princ! 
palas por orden de importancia: 

Cultivo.- la muestra de Sli~gre, suero o exudado rul~ares ~eria

picales obtenidas con una punta de papel estéril, depositada en 

el conducto ruede ser sembrada en un medio de cultivo especial
y colocada en una estufa o incubadora a 37º, p~ra posteriormen
te sea observada y leida, 

Kste cultivo sa puede hacer al abrir el cond~:tc ior vez primera 

o durar.te las curas de rutina, es hecho en la clínica de nuestra 
cátedra o los mectios 20difco"- cerebro, corazón, glucosa, ascí
tia y penase-aocítis (estocópicamente de 48 a 72 hrs.despues), 

Pueden hacerse tambián cultivos selectivos especiales para loa 
diferentes microorg&niamos. 
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Frotis .- Se eillrlea en trabajos de inveetigación y cuando se de
sea investigacicnes de gérmenes. !a técnica es la corriente e~ 

bac ter io 1 o gía, 
Antibiograma,- Se ut!liza princ~ralmente en investigación e"-do
d6ntica y er. a~~~llcs casos r~s:ste~tes a la teraréutica a~:i-
septica y antibiotica en los que deseamoa conocer la sensibili
dad de los gér~enes, para e~plesr a~tibiético =.ñs activo y e~:-

caz. 
Como ·.¡entajas tie~~ la exactitud de señalar la terapéutica a -

seguir cerno desventa~a, ser latcricao y antieconcmico. 
Biopsia.- Es cl&sica la biopsia en experimentaciones o investig~ 
ción de d1er.tes estraidos, i:ero la obtenida por arrancamier.:c,o 

exéresis en er.dcdcn~ia asistenc:al a~ esfacel~rse y estirarae,
no es aFta, fCr !e general para su correcto exámen histopatolÓ
g!co. 
El estudio r.istcpatológico de la biopsia pulpar, r.uede ser de -
gran ~tilidad e~ a: di&gnóstico de una gravísima enfermedad ner 
v!oaa, la le~coactivida:i :netacrco:ática (con acwnulaciór. de éstj! 
res cerebrosido-s~lf~ric&, e~ les tejidos nerviosos y otros ór
ganos), 
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T!Y.A III. 

F.:!:-::.;!: ~e lt.''-!'.'."?::sc_:!Í ... :~-·1:::. _!e:~tir.E:. y e
C~l C: !i_:_á_cidn: ;co~pie:t~ del.· eeclal ~e 

~B$ll te: .de .3 .O ~ _n:eae.3. 

de 4 a 5 ai!os. 
rrir.--:: :::e: Ce i_s.:·e::u¡:C:ién a;, a F t.!.?.cs. 

<:-c?!:'.:.:c:!:. :·:.-::r:e·tn :!r ~a re!z .. 1r ar.es. 

E'l ir:c!e!•.c .oer."t"ra! eur:rior ea e! F?ir.oero ó.e !os d:!.entea desde la 

l!:-.~·e. ·r.:.;:C.:~. la. ~orfclcgío. ~~terns :e st~ c=!cr.a r~vela le presencie 

ce l!:-.e;;.·a eegme::.tc...les :;ue parecer. divic.!r su su_!;'erficic en 4 segmen, 

_tos,- l:a·=!:.i.dco 16bulr.:s 1 !os ou9les se ~er.o"::.i.ne.n, de ac·.:erdc con B".l.S 

?es;e:":iv·=D r;:ci::c:.cr.es, cc:o sig;.¡e; r:esiolaC:ul, ~antrcl4bial, ó.i:3-

tc1utia: y l!n¿·ial. 

C:.a.r.:o ;..:.eja ccrq:·!..:ta ~a r:cr:-~:og~:¡ <i~>· .. ri.-. ..l.~ :_ 1 cn:-n:-.~, :as ;un
tnq ~':!_ ... ·~:--.-11~~ tnoi.:J;¡:¡:;s 5.1! :oa :~·~.::'=.;. ::::!" r.t.:: r('dor.C.as, dúJ:do de 

e~:.:. ::-:~~.~re:. .;.:-.':t cI:;;.r:er.c!r.; :cc..:.:~r ;:. .!.:. c:..r¿ ::.c.~t.:a.!, :p.:t> .rut!de e~ 

!lC:\·:¡:s17 ~:· ::;i~ rri:"".:n:.e f;,ce9 Ce n-...r::-..ór . .:el e~;;.:...:. .... e. F'erc ectf.is 

:a ce:::.~ =~-:. :.r:c:a~\10 :er.;.ra!. es un per.ta~or:c cc~·os l'.Jóoa o caras 

9!! de:".~~=!.:-t.:. lr::t.:.a} r tt'tH":jEll a:.stal, li:icua:. e !r..c1sal. Su diametrc 

i:¡~:;:1o'±~H:c.; :nis ar.~J:c es:d er. ln UJ~iór. de :e~ terc:cs ir:Ci!JJ.l y It!.2_ 

~io ~ ~ere~ de ella, aáelg~zándose en d:.recc:ér. de ¡e línea cer\i-

cal 1 .:..:-=-.:.i:: •. ! i;.r.e .:. Sf:" CfJS! ur.a ter ce: E:. r:..r~ e :;:í:!".C? el :iiár.:etr~ !D! 

sio;!:ste.:. e:-. e: ir.f-reer. inciaal ea solaCJ.et::e un P-'~º :ierior que er. -

ül O.i&::etro l~:-.:oli:-;g:.ial mds ancho est& er. 19 un!ón de los tercios 

medio y cervical, o cerca de ella y se ad!!lJ!aza haata ter.er ur. mi-

biolingual mba anct¡o,éste ve adelgifodose grsdualmerite en direccidn 
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do !.él. ca.re. incisa.l pol' una. ooncAV!.dad en l& cara lingual. Por lo -

tHnto, la coronf\ ti en' una base e611da en ol tercio cervical y un

marger.. ir.cieel t:!'Uj' .ieleado y cortant"• Puede ::lecir~e nnt.mces que

la corone tiEino forna de cwl.a. 

la cani. labial e~ un tr-nto conve:irn. en su direcci1fo mediod1stal, P.! 

ro:· su c-::-:.·:~>:ir:u.:1. t.~' L1 t-ernu:zpe e:. 'los te re loe inclst.1 y medio por

la~ línr«.e sPgmentE>.lefl qut? ln dividen en tree convexidades separa.-:, 

C.re dlJ..."1.~C P: li:.e terci 'ª incif'Fil y m"dio un A.specto lobular. L3. CO,!! 

vexiJad del tercio ~ervicRl nos~ interrumpe, pero se inclina del

:ími te tr.'!f'ial al rli! tal e:i Jirección de la ce.re. lingual. 

z.qtA. .in-:::..r.H~i6n hRC'it• ¡,, cara ::iietal ee ha:1a en loei tercios cer

vical ~s de t.,das lns ~aras labitilal! y bucales, nU;Mentnndo graduel

JJP:tte .:te ::fl incieivoB ccn~raleP a loe IJTimero rrc·lart1e permanenteo 

~;: 1,U-!' !leee a. su m;;Íxirno, :o cuc!l trae <'Or:..:> cimeecueucia U."lA. mayor 

si1ufltr!n d"!1 arco. 

U.\ cara meFial ee"tt lirc.i tad• ~,,r el a.argen lf't.ial convexo y por el 

ma.:--gen lir.gualJ que es c6ncnvo en loe t•~rcioe incienl y medio y ,.._ .. 

cr.•nve>..:> e~ f:: tercio cervical, amboe Mre;:ones se unen inicialm-.!:ite 

~~r ":!l {.:-.f"..tlo lineal mesioincie&l. La líner cerviC"Rl se eleva uno 

o dos m11Ít11etron en direccicSn incisal.La superficie ee, en general 

ba.E:'Wnt;e 1.i~& y ret'ta en su •l!recci6n Cflrviccincieal, con una leve 

.--;.:1nvexidG<~ en ·1i "rección lP.biolinsual. En eu trayectoria de la cara 

labir.1 e. la lin¿uEl, r.e inclina subi ta.u?~nte haciG. la cara die tal,

espac1al1?.t::n·te en ~¡ t'9rcio cArvical, al unirse con le. elevacicSn -

e A rV1. e o li neun.l .. 

La ouperfici• ~i>tal .a algo mil'~ certa ~ue lo. ::i•••inl en direcc16n

c~rvicoinc1sal. Esto en parte es causa de 11JT1meyor elevuc16n d.ei la 

línea cervicAl en <lir~cci6n del borde inc!Eral y en o'tra parte 'n -
virtud de la inclinaci~n del borde incisal hsoia la cara distnl, en 

direcoi.Sn de la línea cerVico.1. SWJ l!mi tee son los miemoa que loa 

de la. cara mesiel, Los bordtu1 labial y lingual eetd:n Wlidoe inci-

enlmente por el 4.,gulo diedro di"toincienl. Generalmente esta su-

P•rf'icie ea mls convexa, tanto -.u. direocicSn cervicoincisal como 1!, 

biolingual¡ pero su declive •• ..,..os notable hacia la car& lingual 
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que la mesial, 

La carP. linrruel es eenPr"lu.~r.te c6ncavn en sus tercios inciE<al y -

medio, y convexa en el tercio cervical. Está limita.da meeie.lmente

por una banda de es mal te, fuert~ y bien rocl cindende, que se llama -

promir.e11r:if: r:i2.1t!ir1&.l xe&iRl y di.stHlrr:Fr1te por otra banda. de esmAl

te E>inti larment• fo!'l!1A<le :¡uo "e : Jama ;i romi:•end & r.:are;inel distal. 

I.a ca111 incif>a1 no et' tulf, c·Rrt-i plant1 cun.r1di:• ~e hr; formado comple

tamente la corona de un inC'i<i vo, sir.o que ti.,na tres prominen-

cl.HA redondeed~c J lemF<daF mRm<'lcne~. Es ta cara i11ci!"nl 1 ob lada -

11uede obflervar~e no s6lo al terminar la forninci6n de la corona, -

•;ino también on 1"" prim;-rM• fa~eP de la erupci6n r.l:Cnica, antee

de llegar al contacto ocluaal. ';;'Fto~ mamelones ae desgRstan pron

to a causa de la :n&sticaci6n y entonces ee forn:e un plano liso -

que ae iuie:ia hacia la regi6n cervic"l el extender•• de la cara -

~er.~a.l a la distf.tl. 

1.a l'lli?. del inci•·i..-c, oentr&'.;. er por lo gen<>ral, .'le f<:":rira c6ni.cE>. y 

::e incliliil un t~nto hncie. la P'·'rti ón :1 ir:"l..ftl de: nje 1 onei tvdi:-J:=4 :!.

de! difnte, por lo común, ee uraa y m~di& & d">E~ vecec. n:á~ !arge. -

que lE> longitud de su corona. Sus CflTl'fl 11esial y distal convergen 

hflcia linguaJ, Rdelguzando el didm~tro IDA~iC•lineuel de la can< -

lin¡;ual, de sruerdo c•in la morf<>Jog{& di' 1a corona, La cara. lin

gual e!l generalme1,~.e r•cta en FU C:irecci6n mesiodis1Jl1 y cervico

apical. Las cer1<s mevia) y die tal ti •men tel!lbi~n pequef'ívfl rueosi

dnc1ee en ou lor1gi tu:l. 

ta c&.rf\ labial P.S máe an,.t:n qu~ la J.ineual y •]escribe un src:o ma

YOl'r poro en la regi6n •'el cuello se r,ota con f1ecuer,,.,ia un •free.

aplanada, La raiz eEJ un peco mlÍs estrecl1r. donde fornia un pequA~O

borde y contintls estrechn en el cuello, enmincni(.fl~CF'f' ligeramente 

en el cuerpo de la misma, E:!'.I f\U rorci6n apical, se ~isminuye re-

pontinamente hasta llegar E. fol'l!lar un >Ípice baster.t" obtuso. 

En el extremo apical hay un pequ•ílo agujero apical, por el que.

entran los aparatos circularorios y nervioso. A veces hay aguje

ros adicionales, 
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t:on<lucto rad.lC:ulerl comunm.,nte ·el- condl.lcto r"dicular tiene :forma de 

u11 ~ont1 P.19l"f:Fdo, algc irregular ~Qn c-:u bt?se cc1rca del c.uel!o ~tl -

diente. 

El conducto es un !'OCO. máa corto qn~ l<• ra:l'.z, por'!U" empiey.,. m1fo -

nlla del cuello dentario y acaba, ~n l~ mi;:;orie. de lo~. casos, aun -

la.a:. <lel v~rtice e.ricf'l, La eirecci6n r,uii ~1 eonñueto Fi¡;ue p<>r re

f:lª gf':nern: ~1 mier;i,o eje de la ra:!z e.e:orupH.fíandola. e:", euri c:·..irvaturtiE1 

propias. 

!..i; mr.y."'::r·ie. Ce e: t.af" cur,1aturas ::.:in .:3iFtal"'F y lf'r.; demás lir-1gttA.1&e , ... 

v~etil:lulAreF o me~ialef' .• 

·r.o;, ~N''.:dl.U~tcs de lof! incir:-ivoe ceintrF<les surieriores, 80n geneTrrlml?_!! 

t~ erande.s d~ cor.t·orno sencillo :' for<r.e c6nice y e61o oce.cionalmen

te pre~entan cor,duc toE accescrloa o ramifice.cion6s apicales. ?lo 

e~iute t:.na delimitnci6n exacta entre el conducto radicular y ln cá

mP.l'E\ pulpar. 

l"lC!I~IVC M'l'<:RAL <:l'?SRIOTI, 

:'ri.nc~¡.·io d; ln fon:o.ci~r. de la C.en1.ir.E'. 'j ~l asme.ltc 

~P..lf'1fjr:a.ci·<n .. ''.'H!':?1f·te.. dt:l esme.lte 

?rincirio de la erupci6n 

~C\nna(':i ~r. coror.1111ta. d~ lF raíz 

1 

de 

de 

11 

&ITCt 

4 a 5 meses 

8 a "1 Rf'IOB 

añoe. 

La cor<•r.e. del inciF.ivo 1Atera1 ee tan pRrecida a le. del central que 

no nP.ce~i'R hRc~r 1a de•crirci6n de RUS caras. La diferencia más~ 

notable eet4 en el tsma!'lo ¡ La corona ee poco m&e o menoe tres d~co

moB mira pequeffa er. tnd.se rlreccicnee c;u~ :'.• C'.>l'ona. del central, Fu!!, 

ra de ur. l~ve aumento en la convexidad mesiodistal de la cera la--

bial no hay ningtma diferencia. 

La variaci6n general de la morfología es som~jante e la de 1As cor~ 

na~ de 1or seiA diontee e.nterlcres superiores. Sin emb~rgo, la cor~ 

na del ircifiivo leters1 Auperior puede tenor otras caracter:l'.sticas

ve.rincionee an6nn0lee. 

La mita notable de ellno ee la coron11 en forma de e la vi ja, ee e 6nica 

liea y su cara incisal termina en un extremo obtuso redondeado, 1'1-

falta cong1!nita del incisivo lateral superior es mucho más frecuen-
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te <;Ue la del C\\!ltre.l, lm los c»!;o~ ce :falta ~ong~nita :lel incisiV~• -

lateral superior !'~rman•~.t.e, el temporal suele persi!<tir por muchos -

1•!:oa de2p1~s d~ l~ ~poca de su pérdida normnl. 

r.a "fnl ta cong~rd tn de los incieivos laterelee superiores permar.~ntec

rt11°-'ae ser Unil~te!-Sl r1 hi}ateral. ~S UnR V~TjEtc!Ón }1Pt·editf1:-"iB, 

T,P. ra. íz ~el inci•i vo ~-ª tersl superior tiene cnra.cter!aticas se me ja!l te E· 

r ]t. dP.l inci:-:·vc- c~~trn1 f't1peri0r .. :->esde !..uefo, ea proriorC'io:1almtttltP. 

más pequeña, en rrcporci6n con ~u corona. 

T.os conduc tc·s de lo~ lHterales suy,eriores, ticn de forma c6nica, di~m! 

tro menor que el d~ los incisivos centrales, de vez en cuando presen

tri.n fir,oe en~P~ChrutiéhtOs en su recorrido hacia el dpice. Aparecen, -

:~n ¡:oca frecw?:lCi" º''rve.t·.iras Apicales prc-nunciadas que cor1·espon:l.en 

a 1n d~sviaci6n de: áp~cc. 

'S1 d:pi.ce ra.dit:o.1:.:-~• ·~ ::'.P,1udo se ~nc:ina hacia palatino o difite-1. 

0ANI~10 '=lU?~IC:R. 

?ririci¡:.io :'1~ ln fo1111aci6n de la dentina y el esmalte de d A 5 meses 

r:r,lcifi~eci~n ce>mrleto del esmalte de 6 a 7 afies 

Principio de la •r..,y.ci6n de 11 a 12 a'1os 

~ann~c.t•5r¡ ,, .. m..,leta. ':e 1 a raiz de 13 a 15 añoe 

¡,,_ corona del cani::: JUpericr ea mil:e escaryada Pn •U aparici 6n r¡uP la 

coi·ona del incisivo, lo que se debe en parte a un menor desarrollo de 

los lóbulos mesiclabial y distolabial en todas direcci6nes y en p&rte 

a ur. au:nento labial o lingual de la prominencia del 16bulo centrola-

bial, de mune:ra. que estlÍ s.;bresele y modi:fica r•dicelmente el contor

no anatómico de la corona. 

ta corona del canino tiene casi la misma longitud qu"' la del inciei vo 

central auperior; su di!Íroetro mesiodiatal m~s ancho tiene aproximada

mente, un mil1metro menon que el incisivo central y eu d11Ímetro mayor 

labiolingual es cesa de un milímetro mayor. 

81 canino sm1erior es el tercer diente, partiendo de la l!nea media y 

su superficie meeisl eetií en contacto con la superficie distal del -

incisivo lateral superior. 

La superficie labial estií limitada por el margen mesial bastante recto 
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que se irxtiende desde la región del diámetro mayor mesiodista1 hasta le 

línea cervical. 

La línee te:rrl'.inal dirtal, eeneral:nente convexa er. su dirección cervico

incisal, se extiende desde el ángulo triedro 1istolnbioincisa1 hasta la 

J.ínea cervical. Los mar11:enes meeial y diP-tal convergen en grado varia-

ble al :fucionarse en una línea cervical convexa. 

Is cara labial es bastante lisa y no tiene las acostumbradas marces ho

rizontales, poco notables, que se encue~tran en la superficie de los -

incisivos. 

La superficie meaial linda con el margen labial convexo y con el margen 

lingual, que a~ casi recto en RUS tercios medio e incisal y convexo en 

el tercio cervical. 

La línea cervical se eleva wios dos milímetros en direcci6n incisal.Por 

lo general, la superficie lisa en Jirecci6n cervicoinciael y a veces -

tiene una ligera convexidad en la regi6n cervical. En direcci6n labio-

lingual, la cara mesial es ligeramente convexa, pero se inclina rápida

mente hacia le lingual, sobre todo en el tercio cervical, al fusionarse 

con el cíneulo. 

La cera distal es un poco más corta que la meeiel en la direcci6n cerv! 

coinciaal, lo que e e debe, en una parte a que el brazo distal es más -

largo, y en otra a que la línea cervical se eleva un poco más en la di

recci6n del margen inclsal. 

Sua limites son las caras lateral y lingual y su cc·ntorno es semejante

al de la superficie meeial. 

El contorno periférico de la car<> lingual ea md'.s p1rque;io que el de la -

labial a causa de la convergencia de lae superficies meeial y distal -

desde un mid'.metro mesiodistal más ancho, en la car~ lateral, a otro más 

estrecho, en la lingual. 

La raíz del canino es la más larga de todos los dientes de la arcade.En 

su contorno es muy pareci·ia a la del incisivo central, pero más grande. 

'3us cerae mesio y distal convergen hacia lingual, que ee más angosta y 

ambae superficies est¡fo estriadas en eu longitud y son convexas en di-

recci6n mesiodistal. Por lo tanto, la cara labial tiene un diámetro me-
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eioJi~u.l mayor, que la lingual 'I describe un arco 1uayor, El diametro de 

11>:. r•·-~: '!'~·: 11<;~'il')r ;'E~ !el cu"l'llo, se rtl.L.;.~nta en el cu~rpi:. y C'~ rj!emintc·~ 
;.·~¡....:.;.r.:.;.t.t::t•\:t;Jo.· ;,_,:-·:.:.-;. i...,-¡· i..<:.re' :!~lt:~, ":-i. i..·u~:t. .:.1·J·tq;.ilar y t'n CEl!;.:.i:-, -

e\'tz'~:':-:H:--, 1:1~¿a:-··t~ e~t~r ~!"~ kieu:t' recto con 'E'l ;;ije lon..;.!.tu ~1:1=.l de l.:. -

r'::t:-:. 3.~ t"-r· i~1"ll:_~.:·:.~:-i:'·.;.~.:~ :le1 f'>:"!:r,,'!1r· Je l~ re '2 r-. 1 .. iel--fi.1 :.. 'f'·.ltr· !"? 

e::¡jl.i•::i::, .::~~~.":.ro" :!E- lo~ i..•.te~Of:! lHH".ila1":e, p~ra J.esairc:larse. Te!' le t;;:.e, 

t:, !.:·: :i.e~11t.!'r-~ll., C'? lEaE rn!\;eE fl!.i$'U'! :a lín.or, t!~ ;.•tiu2~r 1"'t!E-ill~9t1c:e .• 

!..:-::. :.;::-.: • ..:.\.~,~- Je ·j_~x .• :-.:.::i:-~ su11cl.:..•;.r~E ~cr . .'.lit.ycr':!t- que l& de lof inci

~<.v-:•l" ~· -.~F P.r,TJicG ~~~ -~fr~".i-.fc· t.ui:-oli2:ei-1·l, 'i!l~ t~nr.i~o ti~ne fi:Jrx.a con,1 

:;;c. :!:: :r.r.r:~~c";O -p::-ir.;:ipAl ieP c-r·Ji~.krio rt>c_to Y. W1ico, er.. \:.n 25 ;~ Ci!. loe 

:;-;·1; o~ 1 f".pH.i:o::"iit.fld.:•plt~itt- puede ~1-.:i,4nttsree w1 con-!uct.o RN~esorio que- se -

·l::.1 í,t,'! ln -'U;·.>r!"iC>!.e :J~lc1t!n.:i. 

?rinc:..¡:~o dB la form11ci.·-!n t"1e lR Jentlnn y, el ':!E'!tt'.1te 

~;;~:;-1;!-cf:l'.'i ~~ CC'!f: :~t~, 5'!""1. ~i:mE.lt9 

: r.:.rn.i~i~ óf· 1.:i ,,.:-.1.:·~ .. i5r. 

Ce 

•\~ 

'~ ~ 

:,:-

l 1/2 

:' r. (. 

10 

¡' 

u l .!/rt 

e;i.ot 

11 e::?e 

13 ;S.,é-

:: ·,1·ti-. '!:'~i eu . 1 idra~tro etirvicooclusal que eu vecino en 1R <.'Arn rne!ial, @l 

<'".\r.ir..i:. ~l EIU i)P.r~.~ 'l1~fl' ,~r¡uefiR y U11 dii':n~trr. bu.coli!"le"..l11.l m~s erande 

:¡uc 1:-.i .r~r-;..,i.;t.i.·,,.Js \i.Lt'h.'!u·o~ •.l~! car.ino. 

:!,*.tlo irree-.i\al". 

!.efl' cara" lebilll y ling al eon mM o 111r:noa paralelas, en tanto que lae-

linf;\-.;: engo~to. 

!>or lo lf.i!'lll0 1 1tl tiil!metro meAiodietal dtt 1A C"'!"9- linf".tal ~l" mlf~ f!.n[!?Pto 

i1ue i:ol ~Fin:- Jid.cetro de lR RUp'!rf'ic!e bucal. 

La ta~ 1Jclust\l ee t4 coronada por doe cUepidea, una l:uc&l y le. otra liB, 

gi..tal, :e"' curl,.s sep~Z"'-J.!fi.~ por la l!r:.,,a e11G!l~Ht11l, ~~ntr1l. lii L·~~¡::.i'1t

bur.f•l .:c 1.tpa un ;.oc"J ~(;s de la rni tnd del ~rea 'bucoll:igukl 1 ee P.proxiir.ad!!_ 

ruente un :riil!metro m~s ancha en eu didmetro 111e~io..iiet.a.l ~ at.'e larga que 

la cW.¡> id e lingual, 
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:1 límitf'· m"?eia.l 1'tel plri110 m~eia.1 r·el ~Í:nite ·listP..l d~l.pl::i;no ·3'!..stril -

on, rf:l!lp?cL:.•;r.:i~nti:i, :t•o;; l!;:.::-i?•~ t~i:;:.':"~:v:.;:.:- ::.c:.::ini: 1J.cnl ;;- :~.:·tob1 .. u.·H'.'., 

~~·T•1C· t::\tf:~¡Ji;> ~1.·'1 i.:.~ d:.~·! ~~" •·.:.te.:-iJlCS, l~·s ::i:f,:;._·¿ ti-: :nc-.c~h .. ·i.iP.~ ~:.e .°ti'•E 

· !"P'll\lli..rt?s 1 l'J.Ut! t'.,ril? ti tL1y~r· loe e>: tl'~mo~ • .. i:: rrr.i 1.·~ 1 ~r; dr- 'lojP : ~t..:u.:oe t ~itP.-

:.,r. ctopir.\f:' J1ngue.l ,lifi,.re notnbl~a·•~nti? ü~ le:. ';:·;!c•1:, r;ue1; vrcH:u?nta v.:1tt -

'E'Pl'P.P.i•~r.· e c.,r.e-f,·.·i1mi r-:-r:c. ";!r·Jfu.nJ« e:t 1:11 /'\:"":-:. i·~ltu:;1.l, f"!H l'.'t"--tr .;':' --

loA plr.noe cu&lir:,,r,c;i...:úr·~e ~:.i.e br;:.zi;.e mflsi~ ... ~- ~!..~-:t"\l ::-·on r.or.ve¿c:? y .i6 ... 

!\,Rion11n en la pi;.:-1:P. i&ffh prominent~ de J¡, ,...~h;njt" ;:Ar&. formur 1J.?l .:;.rco·-

contirfüG, '.:.Ue t"r el :ír.i.ite lingual ele 2fi r.e-ra oc.lt;.E1a1.. 

I~ ce.r& n.P.si&l pe bE:.atcinte rect.6. ~n an rtirec!'.:'i 6n c<l!rvicooc-11.Js~l. Corrrt -

hr.cje lr. cnn. ::icluC1a! iier.de la r~e;t&n re-~ purn~- ~" cord:acte hPFit.a f:'), 1-.c.!:

(?1: C"f·lt.:"r'1 ::•: 1~ C'?rtt ,,~.F;iF.l, et: t~ ~fl 1-. "·'.\': :ri. ~. ~ ;::,~: -".:--.c·Ja ·ir:,.;,·:_::.!.fl.l :r.~·--· 

r;ial. 2n mi UirQcC'i~n h1colintual, eet.1< ':!'!· l-bFU·::~"" t'!"Ct.f' y ~e 1r.~lir18: ·~ 

Wl t.rant.o t.r•r.!F.. '> ('Ll.rii dii-·tr-1. Ia pro) on~,-:·< i·~!i '"". .. .-:_r.l .JI? :!n l{-:-.t'a E;fff.Jr:t-!: 

t&l cPn'trPl i11t~rl"W2l!•e l!l coriti111ddnd ,1E- !R pri:·•:·'t;-1•:·.c.~i'~ ri:·Y't;l:-.&1 mer.ie.J.

;/ .:<1htir.úu p,.1r 1~ !ungitut:t :le:~ t~""h ::!°"t1!r.1 y :::.t-.~)·•·::.:r.:·~.t~ .:-r. rflln<i$r.-

i:-c;.r1 1-l eje -:.1:1e1.ue1:.Bl :le fU c1idt'1••ro 1-,11<0 11:"1;.;c1. 

I.a cArn c!iHtal flf, ::le cor,vo11.a quf" la meH!S.l E'H r.mtLn .:!ir~cc!o:1t-f', la ce.!: 

vic:o c•c·lui;:.a'! y~.:-· rucolinc11Pl. Ir ·.:-r:r·tiriu&cS:!'r . .ii~~P!. :,, :..- "~:-.··t". '',Ql?l'"!!. 

tA1l t.~t:'tral ._.ru;!.a la prortineru:ih mnr·t:innl '"ªP~E.:, 4,\..-'! ··t' ¿·"_ 'i..(:u"':to .jcJu-

rA.l Je"'...: cr.i"":I ,ii~tc-.1 J se e>:•it-!",cl'! µvz l•• • .:in!...it.\...•.: '•: ~.,, 1,,·; .. :·.c. ~1i~t.r•1. 

~~·to !"'\l'•lf' Per ur:F: l@Vt- r.1~l"("ft !!t.lrf:'rfir:.:;!. ~·;n .. • .. 1g..; : · t..:,t.::.•:,. .. :."':tl ; r:·:i• ,.,. . 

llPOjf.1 ffn eu trayecto de la c&ra bvcal a la l'inf".-nl, ro't•TA 1oJo P:? nu t',! 

¿.~ (, ":i:.:.,.H ....... :°JC'l\.."·'-"-J J~n~t- Ji... ~\.•:·~rt'jf ~·~-e \".o.P.:v,, r .. ~i:..~ .. ~ .... ~··~ !'":"~ f:tci.!.! 

r.f r.,.e con ;,,;. reei ~., i:1tooc~1.1.t:~~~ d~ lF- c:t·r& lir.";1.Ar•l. 3.ett· U•r11'• ni:. f'~· .... 

HnF't cet"J¡f'ter!P.tiee irt!"ortRnt• ~,. i~ ':'t1rF. ·ii~tA1 i"l pr~·-·-." :'":o·; ·~'-"1· .-.1 ' 

rlnr y .::ir·lP r1P?"€ :,;,.ntifi«rl.r ril di~nte cr:r.1;1 ~t.-?"Q<'~ r, r: i?.:--1.li"r'1~ ,.,,1,r ~J .. 

oe reCluieirei dflt~~.,rlnttrlo r, .... ra dP. lR bocn. Rn :la l!n~e. ce.r.rif~·•l, ~n. l'f: ~z 

c¡Ui' t•l d~ nu C{.Tr.:1a l•1 r ~ 

ll'~sic-di~tal!:lQnte ln r1t~ 

.·n1h: ... r:.n .J"l·i~".~;.'. 

Je ~·· 1{nAn Cf.r;ical. 

;n roco mde nne;<'Pth er. !n '!'"rs'l.i5n rt:>rtrRl -
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de1 eu~~llo, cl:'.rcn df= 1r, ·1rrlir-&. ,.,._·rvic:Bl -Y C\\Ondo ::·e ~&ce: t!t! .. :orte 1.1'ftnc

\"ro~·rp,J c.n lD :_!n(E\ .:'.~t".;:i( .. :1 /r:t.r-- .. ,-r.··fl-~'"'.~téjH P :;·.: r-}]il.r; .:i~l t,:'P;,~,:-,. 

El. primer pr1frolar ~úperi~r tier.~ dos ra!e:es del.ge.das \:P.etBríté redc;nde_!!. 

Gas, unt=- r.U-~!'.1-J, y- ti•;;.. ;ii"!C~:til_, ·1_l«P r:é Ut?~r~ pr1ra. fc:r-rnnr u;. cu~1.1:) coi.1tht

"-l urifrse cori :lP. ·u·n·or.~.;·La. 'i•&!z. \,u,~&l e~, p•·r 1 o g~rie1·al Jieeram.erite· -

·miE ¿:rrina,.~· qu~ lt- 1 tr¿ua:_ ~ .. en t.oG_as 'r.-u~. dirÍ?c\".·.i.::·i·~PF.-. 

VA.riG.Cit•nes ,. C:l.IH fn~.'tH!.i.:-i~; C ~ •.,,ncü:;-11tr&n ·1ftE r: .. ii;~;- f'u~i( n~i!Ff.1 .=·1 -.~llfi_ 

porcitn ñe su cur.1.,c· er;. dieti.1:t.Os tarunfic;s, 11ee:tr.r~G i?.:-· cr..~:c.f:~ e~.:tren::·:-1 t.:: -

i:ef,te r.:l c:ta~ü d.~ ;uf- :o.: t.er1.·'i0t t-~.it.:E:le~ f;vr. le. l'u·:ic& 1?Vi.dtr1.:1.a ..11; - ... 

q,Jf:' 1".a:~:!e c1os rl'i.Íe:eP ~eJ.1e.rR~F',8 y ~H :droe Cr\.'?-o~, irár- :C:.rt'r- todF..v!a, la.s 

rfl·ícoF. P.~t~11 c:.i:i:•rilett-•-:1 :l'le fl•S"i<1'ó.f-1..!e.s, dnnclo 1F.. r1pf'TiE!1~r:iF- c1~ i;na. ¡':·n1c.

ra!z. r!l rpimer rrerr•·1~:"' SU!''-:.ricr 71uAdE- tr.ne:r te.n1lii ~n .;-..16 ~º~ª ~·:i'ÍZ o,-

:Uet:-iol\i~ta] que ~iv)Ge &. ~:;. ':"!\-!'! e::: a.:,s 1:·on:lu.::-\-t",$: 1:· ... H'Z: '";/ p.hl2tio~~. 

Aproxiir.ad&.roP.nt.~ ~n \..lr. 2C' ~~ clt! :oB c6.1::t..1:: f·E ::::.~c·::·:nta t·o~r> 'ª~ ~·or.d\,..:t.o¡en 

f!'l"t'.V ~:~{pticr., :>;·lt-stn".l.: 1 ;·t~-:r1~1 .. ;_t.f: t.nrr.;:,:tr:. ~;·e•i':'r~ ~.r.:.:..,entf:rb~ c.:.n-

auctoE' 6C:Ceeo1:ic2, 

Pri:1(:.-:o d~ l~ r'='rrr;.;r-i~n .h:· ~:'\ ~1-r.tt:.s. y rl e'!'.me:te 

'°!!=!~lf'i. f-i,CR~i 6r. rOr.·• 1*'tf' ñ~1 -?~T'rF1t~ 

r'r:\1 c:it.io ar-- 1::.: ~"UJi~!6r~ 

'Pormeci6n <'01rrpl~ta de la ra:!z 

~~ 

... ~ i: 

jp 

de 

' 

10 

li' 

:/2 n:;::;:or. 

" r-':'"or: • 

·' ,- ;:i.f:o~ 

a ll a';llo~. 

ta (•:·rana ':1el !=~··tind·:· rrerriOl&l' ~';¡~·,uri'·.r '3::7 ..... ".).",/ fl8TPC):'I?. F ~r. •:1':'1 ~.•riI!.'Je

TO. La segmenta.ci6n de la mcrfolc·gÍa externa ªª ln C'OT·:<r.a, incluyer.-\o -

la proporci(.n de lo" •egme~toe d•bido a l& crCRlizaci6n y trayectoria -

de lile l:!neas segmentalee, es muy semP.jante a la de 1& cor<>r.a del pri-

mer prPmo1ar su11-?r"lor. 

'Sn consecuencia, ~~ P'tlfi..ci~r:itP. el hacf':.r noti-:.r las r·rinci.--:BlP.e -~ifrrE:!n-

cioE entre el~ce. 

l.- La corona del eeeur.do pr-.-nolar suporior ea prci;.crcicnn}"'ente ,.,1a -

pequeffa en toda~ direccionee, 
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~, - r.as <"'U:=pid.tú3 ti:e1 ·::Se:'.¿~dci:.:!;-r~.rr.~~la~~ ~iJ.n ~.6-6n~-:i~-~i"&Cl~~.etji~· -~ns· ;,~~-e.·~~i~< e 

~~- S!lfJS I f!'Í!·-.•Onr1,~ ~k¿·-~~-~~:;t.'f;~·;!~i 'nlt;~J;~º?~·-_-pt1:.~Ei.-.· ·;!·~-~::1·~:::~~1.'~·re.~~-\~ .. e:~.~;'.~·- ~\~ll•rg!~.-i ~-. 
p¿t.{ es- r:~r:. c'ort.'l. -tj11e:· lF- corr.~n 'del'·.:l~·r:f~.~r -pre·;no1ar~ 

.: .- loe: 1:>-:-?"-=!~r. :~a~:~~:na1~~-- _sor: m::1~·--ai_\ct;o~ \ -¿1 /COi:tO-~}'..:pOr:~ .10~ 0t9.ñto ,-\ la.~·-1:!;.,~i, 
~v:r. :-··¡.q:,.;.::ito.T--c~n tr< l. - ~i-. --o_~,., . ·e···---:·~;;:~~~< ;\):.· ~-;:.-

.t..,- '[.ri ~l,~·~- i ~F! A~ ::~¡ t: r~·€.-Und0 .p!-~~r.:~lal;".·-~n~ve~ge1~ · m.<i=r. ~~·i:~~i~;e-t:t·~ :;~1-ª.c.in 

:=a~1t~l ·h.;;c!R lr~ ::i1?rial. 

r,., :r:: t;:;~. r.~r;i e! ~~.:-J, ·tercie 0cl:tsa1 :11? lri ·c.Rra lin.eual' Ee: ir~c:ina ma_;: 

cadamer;te hacia lA :ni tad bucal y no hscta la ·liet!ll 1 corLo en f'l !'Ti-

5.- n·bra-o dletel de 1n ct12pide l:·uc,al ª" generalm~r.te mns le.rgo que el 

'"eEial y o.ud:: lr. ot?t.F. :le la ,•1.lspi•le illlcal hacia lR l!nee medie, 

:: • - El -s.13:é.:..:,.f, t.i!·a:.:~ ~r·r supf-"r- ~r tier•e u.na e :>ls. :ra~z "I ~:}Je eE aL.e1.,,1 ;;¡!;{a 

-19.rc;P.- :;cie lE1::t "!-E,fc~r. 1~1 rrirr.ero. 

7:e te 7.l terr: lHr :'r · ;· crci o':'ler. ·~n-t:re :.F. '! on!.f t.ud d ( 1<1 "'!,..•n=7na y lP l0'!1fi.--

; .J':i :.c1.rJ.~:•:·.~'.l.Z· 1~1-. •: r!f'\ln-:l'! ~lr,~mnlar. ~.U.p~t"i~r ;i.:-r-·;j ifieren ·eeor.ci.::tlrnente ,en 

:i.:r'rto ~ f-•• !°·~•Itr.P 1 :P 1os r\t-1 ?Tl.r.1Pr ¡JTFoíll-JBr t'UfJf'!}·:.::r. ".=ion r..IÍB Elm}1i..i~s

~· :..r-:nt~.!c· i.·tu..:..::lir.gu&l ::ue meBiodi$tal. 5r: el 55 ~ i 50 1'1 de lo~ cF-r.c~ ,-

•r. te.da su lcr.gi tuj, o cor .no~ificaciones a medida que ee ncerc;f.e el :!pi 

ce, ~:-irri ~:·····r.r ,~ c.:,ndt:.ct.o cox;1tin. t.ae rs.mificu::-i·:m.F::i rfpicrtl~r; -:on 'l:a.F-

tnnte frec·,~ntee. 

"~T""ll 'l'ntA'! SL'i'":FICR. 

~rincir·!o ::!~ la ~01·:r:aci6n de :c. den tina ·.r el ehffir!1 ta 

':nlolfic<i< i ~,., c?r.:p1.et? '.lel e'.'mGl te 

"rindpi~ :!~ 1n erupci6n 

?ormaci6r. oompleta ·l~ la raíz 

r>l nacer. 

r:lA ::" 1_/2 n ~ Rílos. 

de 6 a 7 ai'!os, 

·Je ') n 13 años. 

La c:rcinc =~1 priiT.er !il::>la.r superior ti.anc, aprcxin~edamente, la misma -t-~ 

longitud ~ue ln del primer premolar superior y ea una y media veces máa

ancha en su nentido mesiodiete.l que la del premolar superior ;• un quinto 
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más ancha en el sentido bucolingunl, 

La r.i~rfclo.;-ía externc. de la coror.e. di?l prirner molar ~urierlor presenta -

c;;.n'tr:> 1.A:u:.i::~ dr;,E: '!~ las rualeP cor. buri:tleP y do~ 1-t'neule-es. LoP do!! 1_2 

l°'u1oe buce.les te der.o~inHn mesicbucalco y distobue~lee. Cado. uno Lle B9"T44 

t~r. .-:v~.tro 16t'..1!.o!_cstá t:""oronado t)c:u:?fl.lmente por '.lnO. pl'omine:i.cia e cúsp!, 

de qui:- lleva el mismo nombre que ~1 1Óbu1., qu>:' ctlbro. Lns doF cú~pides ,

aunqu~ más 71P.quena, ~on eemejflntes a la cde!lide bucal del pret".olar Clup. 

~nd~ ·=~~ri·:.i=; ti~11c ~ rilnr.JF co'!ocad;:1.E1 C>:-. ur. t<r.i:,:.J1o de ur.oe 120 urf'.:'lo~ ¡ 

cada •.L--:.a tienr trunbi~n des brnzoe meeial y di1~tal d., las c..SPpides buca

les y '3.l ir,u31 q".Je lo~ pl1mos, ~e unen para fc-nnar un IÍnp,ulo de unos 1~0 

grn•ior, 

•Jaro. t,ucal, lF. cara bucnl ea aproxi:r.adarnente, une. cunrta parte miíe cnch!l. 

Pl'l ~u didmetro meeicdietal .1ue e:'l. su diácetro c~rvicooc1usal hasta la 1,! 

nea··í:d'íVica~·3' tt'.l ';J.Jr:!!' -di·3~~l es sei\ala.dnmente convex&. al correr desde

el t"trt~lo trie1.1To .iistobucooclU!!lal :iaata lR- línea cervical. Ambos mdrge

n~!J, el r.:eeia.l y ~l die: tal, cllnvergen el ~o !lacia el otro al diricirs~

t.aciz:.. ll' líue ... cervice.1, hn.ciendo, por lo tan~o, el Uid'I!letro tnel"'.:.odistal 

· .. mn sextc. pnrte, apro~:imadamente, rnás hngos-:o. 

El ma1 ~~en cervical s c5lo es ll~ra:nente convexo en su mitad distal y lue

go oc inclina en Hu tllrecci6n de la cux·a ocluaal al extonderse el margen 

:li~tal. En :lirocci6n cervicoocluee.1 1 la cara bucal ee inclina ligt!'ramon

te en el tercio cervical y notablemente eri dirección linBunl en loe ter. 

cioe medio y cclueo.l, lo que contr"ibuye a reducir igunl..:Ia~nte el didmetro 

bucolingual en la cara oclunal. 

El !!Urce E'?J: !'cr.nc. de "l'" se encu'!!'ntro. entre le.;:: dos c:Ú""pideEi. toP brnzci 

de oml1ap C'ÚSpid!t:i son, al mismo tiempo, el lÍ!!!ite ocluaal de la euperfir 

cie bucal y •l l!mi te bucal. de ln superficie oclusal. 

Cara m~sial. La cnra meoial eetd limitada cervical.mente por la i:!nea ce.! 

vical que ee elevo. ligeramente en direcc16n de la cara ocluaal y ocluse.,! 

mente por la proni:lencia marginal mesial. 

El margen bucal es convexo de la l!nea cervical al borde oclueal. En lo~ 

tercioe modio 1 oolusal, el margen bucal se inclina hacia el lingual. 

El bordd lingual suele eer recto en eus tercios cervical 1 medio, pero -
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se inclina cori.Z?iderr..blam~nte lJacia el bucal en ou tercio oclueal. Por lo 

t::into, el c.:.~it':'tro buco~lÜ¡gual r:.:i.yo:r d~ l~'. p~rte (:clusal e::; colll!idcrobl,!! 

de rl ctidmetro bucolineual ea mé2 eraude. 

La CFlTfl. m·:Jr::.t:-.l llf: 1!my Tf!t:tR Je!:!e .~:. ptu:t,.., ~e u::dt.n d.e 1.:>s teicios medio 

·. ::· ... ~-1 2 (:i:;· .. H-ci::'Ui~ .t;..::; ;1.· ... c,j(1 ·.~·· lu i'r;;.tiJ;t>:l . .tri m&r¿.i; .. .:.il), f.Htstk lh -

líne.l c.·•!rVit.~:i.. !le:-:dE Pl ¡Ll!".to de tl.'1!.:Ír. 1le lo~ t-:-rciM· .ni::iie 4~ oclu~el,

er: üi::•f:'e<:-i!r. de lr-. rrt.1:.i:.i:nciE mitr¿;l::rl, 12" ':t::.M: '".n~l:.2 ze V".!el•.r~ ~.ie~I"! 

m;:.utc haciR ln cnro ocl~al. Le cera mesial ee inclina apr1!ciablem<?nte -

ha1.:ih la ~!icU.l al C•>rr.er 4]e 1e u . .ni~n Je l 1Je te:-ci.:·.r. '~lusal y ."!ledii."' --

t.J.cia. le 1!:-,.;;a C( .... vical. Zn r:u. J.irec~!.~n 'r" ... ~~···.•¡.:...1~..r.·::11, ::. :~·r•~. :JlE'rir.2 €'1?

tr..n.:.iln r.1uy IH'tf! 1 pera Fe in"l¡.nn haciri. el t!je loHzj.':u1:.n:'i1 bucolingua.l 

al 1.•Jct~n~~rt-€ tiacia l:-"' cr;.rd lingoJ.al. 

Sl.l nuye rfld t! e-e w•Ay liaa, ~xcep to la parto:? rnes.::..,.i,. en l"'. ~ue ~e €-:<ti en-

.le lF. lÍn(';,. :.t!f:';i!:.>::'ntt:l c~:-it:·!il, ·¡·.H.· "i.l"":" r-i:r~: -'--."'·rfiCl.tO:i. .:" con f1·~c'.l··u.·

ci~ .. 'e 1:crrr. jH'II c•,,nt~cto ~u:-ici•...1nc;l Je!,';o\.l~t' di? ]? <:!n..t~·,,..::.ón r:!.e la pi~zR. 

Curf< ·1l9ta1. I..i. cara ii'ftAl '!'S un :i•JC'O :":'lÁf' ';H~qul?i':r=. ct-rvlcoocluan.lmP.:lte y 

u.n por.e ;n~p ':t..."lgOl:!'tR l·ucolineuF.lrr:tint~ 11.:,.. 1.r, cRrr. Cl>?F.li~l. :Je la mir.r:a :n&

:·"'":l'!. ~v~ lfl cf'!r& :ilef,ial, ln di~+c\~ ~Ft~ l1!!1itr.da p':lr lv& n·ár¡;enes 'bucal, 

11n['"' .. HJ1, ni:-!.\l!"t·1 :,r C'"'r\~cal. ~ J:·fr.~;: c~r"\·1cnl 'lE ,..,_~,,~ ·.1:"'. ~F..~to t?n 1li-

r~·-:!.tn 'tu:·.:.l.i.ri.(i.:.;1.l .:•_,r:.1..1 t=>r. lr-. C"~TV!r:oi:icluHl; fr1~.-q~nt~mt>!">te 1 la !:litad-

lingual S~ 1.e~ftTTO!la D.1:$'f'l 1 CTP.A.n11n weÍ IJ!":.?. r]i:.ble l"ó'1Ve'X~de.d en la 1.!rec-

Cara linf,".;.e:. ?!l l!ii te ro.o:-~ :..R1 -:le 1:· -::~Pi 1.ir:¿;uG.l u:· m•.1y ?"ecta en eu <li

re::·.:-i/n r•:: .. 1~ro:.:: .. _,!!H! y ... ~ i.!1:-:i t"!' ii~ tnl es m~'.l'1:"'.l.1Am"n.._e ..:-c:ivexo. Su lf 

Hil • ... r:er·::l·n: ~" :fo. lfneP. c-e1-vicnl, ;.ue: püe<le .:-1er recta. o ligerB.!:lent'l 

C:""'IJ1vexa. El ~!.:::.i te ocll~eal cetá f Jrnm:\o p•:r loe brazos convexos d~ lae~ 

ciJsriUet; :it•¡:ua¡,$. 

En ~·u .1irecc:..·fo :""~r-.-icooclupe.l, lH c;ora ling.J.al ':'B recta ~n sua terc.:!.os

l1""dio y cervi=':''ll, ¡>~ro converee repent!.nomr:1te hflcia l:iucel llJin eu t~rc!.o-

ln parte lingual Je la línea segn¡rmtal linguoocluaHl. Cadn parte o eoe

:nento tiene e.•.1. pl'<:>pia convexh!ad 11efli0Jif>tal. 
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En l&. ree;i6n cr.ntrnl del Uiaím~tro oeeiodist&l d~l 16bulo m~sial,. cerca -

de :?. 1•ni6n de 16e tercio~ ociusai ~· me<liei, he.~· comdnment.11? unA. promir.en

c~r~ -:!':., 'l\te ¡•!-c-ll•e el norubr~ :!e ~i.uinto 1,',1 ... ..t1o '·' c1.1.s~1ille. 

3in e:at.e:.rgo, eetto. eilt1vnci6n no es mée oue \m t\llierculo eem,jr.nte a lRe -

€:le.\•rtciot1c-n<• que n~ec-r-i'timnE en e-1 c~ngi.tlo del incif"ivo r.uperior y varía-

El ,:"!::iPr mt11E1r KUpo:-.rior tiene 3 rníce!:: don 'bucalee (miR. ~e!'iobucAl y -

c.tra :::.~ L-:.t.1\cul) y unft lineurtl, ·1ul(!lr1o¡:>nt,e se 1ice '.!Ue e2tR~ re.íces i:~

tán m'ntadaa en el maxilar, puef' lae dos ra!ces bucalf!e se encuentran en 

la c:;..ra bucal del n1e.Y.ilar, 'Latt :res re.!ces se unAn l"n lUl cuolJc, ru1tee dl! 

nnin:e cint'l--la corona ttl niY+:-1 1~ :.n l!nen ce?·vie:nl. Ir. re!z linc;unl l!C. -

li "l~:,.·ori ti.:.:ne !'01-r.·e. ~$rdca y t:.u tfpice e11 rt=-dondPRdo. Sus can~,.. :;.ir.e,\ff•.1 

!' :t•Ucl:,1- 1:10f1 lief!tr-r:11:in'tto F,11lannaru. : la lingunl preflt;-:nt.t cc.n frecuencia -

w1 '°• _-~:.,ipreoE:.i_~rt._ ·fr.n-__ di rf:cci'-~n ct"rvi c.c-~r ic:r1l. 

Ü.f! .. _ ... E< ~'!nec1 t,~1.cr.lrs ea-on, ;)·:ir lo .::ni:idn, : 1¡~fl P+2--i11'.~f.f'~ y \Cl tanto r,flf' 

r_;t:~'"!'o:.¡f' ·.:\IP ~í-:. lif,¿uf~l, 'il(:i )8Ei f1.:o, 1.8 ffiP~if1. ~fl '."lff)"(JTt N'!'i flfü1f! E'n ~U 

di rPC'C."i6n :'i.N1i1·~1.r;+,&l e1.E;O irfÚ"i ene:t:a. l'n r-t: <lirAcC'i6n 1.1u~clin.:.unl 1 se 

adElff';-"r' !•Ót.'i tni:1.:>r."tt! pt<::.·~ fot"m.hl' e~ ~pici:-. :=ate ~e d~bc a lA pronum iPda 

!:.1·:.:.:~:.r!.6:· '.!r.o 1Ei cera b~¡cal de lf< rr>Ít" d~l c-u~l~o al P>:tremo npicnl. •í',! 

ne-P.1.~i::ri1.", ~-:.rla lr. ra!z Re incline ru~P!.i=t.!nii?:-.";.e er. relnc1 ¿;n C'On ~u eje -

r=~r!' :l~'!.t-t~1'!., :.~~ro e. vec.ee te iric.:liOi. haciE-. le <lietf-11 en nu regi6n upicr ... l 

tA =-r-íz re::"'t&nte, la JiE Lot.ucfll, es la m~s pequeiia, generalmente c6nica

r jp1~r,. 
CF:üc. l"f-ÍZ ti~ne r1v propio aeujero apiNi.l, pc·r Al f!l..l.e la pulpa coci.unica 

cor. r·l t1pl1rt" to cii·~u!r.torio gr1nerAl. 

Vr.Tlf'cic-no:-r, .• El Ci1ntorr10 perif,rtCo .. de li'\ CC'!'tme. dol primer ir.vlar supe

rior pe:in.anrnte puode ser rec:tangular o cuud1·&.d.o en lugar de rou1bcidal. 

Su C:.i&::it-t1·0 1:ucolir.f...'\Jf11 pue:le ser .. .ayor r:¡ue el rner.iodic;t&l, o los don -

yuei!er~ sc.r j é'\J.&lefl o el me~:iodift&.l mayor que el bucolinf:Ual. Las raíces 

vnr!an !\e te.mano y de grado do separaci6n. Pued"!n eY.tenrler!'e unao vet>e5-

ml.r- : ritrrt~ r!:.P.OOFt. 1?n OCflC~.r:nEl'R, nUPrlP.n f1_1RiOnAn:tllJll lfli:.; c1oR bucFtlAP o di!, 

tobu.ca.lea y la lingual o la meeiobucal y la lingual. En raros Cl\SOB hay 

l'Ji.{c~s 1 !n~mlf"R bifurcndas. 



:>T~tm.DO 'ltOLA'R 3UFER!O;R. 

Princi::io du 1P. fcrir&.'ci6~ de ·J.a ÜP:ntit:a 3-. _el esmf.1te 

Gfl(·ifiCP.Ci~r. i:-••~p!t!'tP. e.al E~tT'iF.1~.~ 

'PTiN~irio ele la. erur>ci6n 

For.r1r\ci.5r. c:,t•pl9tF-. de lr. T"'.iz 

<!e 2 

!le '7 

de 1?. 

de H 
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1/2 ~ 3 C.~Of'. 

' ~ ;•l'!.:i~. 

P. !4 e.noei. 

• 16 años. 

"gl ~eL"unño !'11.o]?..r s:.tpericr es h·n r.n.r~d::lo :.l T1ri1r··~rc ~ui:.i r: •. 1~. 'tPre::ios ri.n 
tur loe pur.tO& de rlifE#rtonr-!e.. Ln CQ'.!·c:~t._. en EP?.:.~rfll, 136 oñe p~r¡ue~e P.n -

trJdM a.i1·ecci#n~s; ~u~ ;-roror,.ior;P.t:'· e~~n r.iidl?'~~ •. ~.r "'n lo •:ue rP:~r""r-ta ni 

·ditbetro bucolin&-Ufll, que es rr.~yor f1Ue e1 ?:lesi~i~tal. ta altura er. la. -

cú~pide cor.eerva eu !'roporci6n de un c•J.r>.rt:.o :!e ]')~gitud e.e Fu cúr:1;i.E.. 1.:r.E.

notable cHf~ronC'i6. ee la :r.:.yor red.ur.ci.!r. lel tr-.rr."·r:D dP la t.\Íl<';ide h~ t.r.

lil\€,'\.1.El que de 1ci.e otres c'1'.Ppi1ee. 

Bl tttberculo lingual, r~u" rare vc7 ElXif:1Ei, suele E-er U..'1i lntf rr~ :! n~.':"'-t:fl

tan grC:\nde, :;;ate Oiente tien~ t.a:cibi'n un t'dberculo on la. rr.g!.-5n meF.:ial -

de su cP4ra \'-uce.1, cerca de la uroi5n de loE' terc.:ir~ ce:r'Vical y rr.r-!i':I, '?t\,!. 

de Vhl"ifir dé Wl'lAfio <leAdt, \a10 ligera r.rorninent·ie. bae1.r, u11 b~i::Prcu"'.o r!ti -

eran tau.ar.o, con la proporci6n df' un 2eg-::e:Lt.o o 16'\mlo n.Hc!.or";;.l. '!?Flra -

vez f:!.e Obl!i:!I"VBJ ouele eer uni1atf'lrs.l, pero 1nuc11faB vece!! ee bilat~nil. 

TIA.Ícee. lfi ndmero, el nombre y 1;:;. colocA.ci6n de las raíces eon aem.,jRn

tee. Sin f'rnba:rco, son rr.i::r.c.e divel'ge?1tee qu~ 1e.~ del r·rimer f'"Jola.r eup. 

La.e dc·r l'CÍCeF.'r,ue~').-ea.,:i:etsn" mu.J j'.lnte.E. Tnmb~én, es m~~ f?"JCUf'Dte la -

fuai6n entrf' cuolqu1eJ1l de lns dos ra.!ces o lo.A trea. Las re{c"a Pon un 

poco 'DJÍS lA.rgns en relaci6n con la longitud de lu corono.. 

los prime-ros y segundos molaren supArlc.ree tienen tre'5 cortiuctos. El. con. 

dueto !1Blatino ea nmplio y recto, ertrechánd•Jse hrtcia el ~pice y termin!! 

do algunas vocee en rnmificacioner<. Apicaler::t. R1 conducto diotobucRl e~ -

estrecho y c6nico ~n la mayorin de loa caeos aleunas veces ea aplanado -

en direcci6n mesiodistal, no presenta muchas re:mtficacionee. R1. conducto 

meeiobucal ee el mtl~ estrecho de lan tres• ee eplanndo en rientido mesio

dietal. En al.::imce casoe puede dividirse pRra 1'or.rm.r un corto conducto. 

C1!nicamente, la entradR de eete conducto es con fri:tcuancia rlificil ele -

penetrar lldn con el inetrwtento n:ás !ino. Y.as raíces meeiobucal y disto

bucal del pTi.mer molar son md:e divergentes que lae del segun1lo molar. 



:~:~l~iC::ir::. .. ~n c:in'}1letn -,1f::~ eew;;.:te 

?':";.z1ci~i o rJ~ lr: er· .. ::·ciJ1'1· 

de 

de 

de 

7 a 

l::' 

17 

27 

,.:.f'l:11~·. 

a :~ '1Í:O~ 

a :r: ~ñ.o:. 

~i6:1 e~1 taoa~o de 1.a cúepide di~ tolingua1, r.oraperaaa con lM ~tras ciSs-

ta:::ent~ 1 casi le. mi te.d <l.F 1.aR :tola.re!' superiores no tienen nafa de tres -

cJf;pideF e:n 1u0·:.r de cuñtro; :10E buc~1eF. y une. lingu&.l, y en r.2c caFO E:e 

le lla;nH terct?r lilOlar ~ .. tperiv;- -:iE: tr~s tl.l.t.ér(,;ulos. IJl ct-.re11ci':l: :!t dichF~

:-.~spide a.ltP-1"'3 tctc.lnir::nte ls ,";f•r,fiel.lrr-rién a~ la cara cc.luenl. H() 1'".ny -

~_í:1~f- i;o::grne:i1al l!!'.!..':\lOOcluse1 :·.:. frl'.::r1::-.e1:..:iéi 01:15!'\lf .• Ln prcmi:-.1?~.r:~ --

t:~·1 i.ci. .. r.-. :!e1 di·~: • .l;e jr; ~tt;; tro tt~tfrcu1c·F. y ls !°oEa trie.n?ttJ ar 1: F.tFt~. F:e -

::·.ci..1.~r._ tr2 f ~ntr."l elle ... ~1? .• J'....; n1:=';' idll linp:ual, '1'..10 Rhcre. f~l"Jiia. ~n :.i tad -

!_;-,~ ~";"l'&r ·nP.E"iMl y :E.~tel can'.'l'?rfen :náR tL"ln hacia la otra a}. c0rrer de -

:.r. 1:aca1 " la linru«l lo que ea11lp?n censider<lblemente el üiáme +ro me

~ i ::1!stal de lA ct;!"ft lin.nte.l. 

as !c~s. E1 nlim~ro, el n,.,mbre y la coloca.ci6n de lar re.:!ces son seme j~r.-

:es:;. :!.n.~ :1P lcr- r:.?1&ree 31,ip-=-riores sup~ri.:'.\reE'l. "';.en~relmentP. e:tE!n ffif{s -

:·;..."'l'tn.:; aue ls:: ::le1 eegun:!o w:ilar. I.a fusi6n Ge dos r&íceF-, en C.i:rersas -

::o:n~ir-,r;r.: r-;r..~~, PC mé~ cr;mú_...,, y rn Rl.:u,no~ cr:::-.::r~., ~f· :-tal1c. 1!'1 f-.1:ié:-. :1P 

la!!: ~rer: rr.:!ces, ~crmán~,:.~e n~í ur.e: mu8lr. unirre.diC'U~.s.r. t")in e::-1 .<tr;·~, 

l\Y.;.'!~ir:an.~ola C·'l"!. c 1l'icl.?.do ~e Ftlisden nC'tf!r eeflRlE'~ '3~ la. Urli6n. m muc1'oi:i

C2SQ3 .=:e t•c-~n pro;. .. ~c~iones de l)trari raíces. 



Calci.ficaci6n COf!ITllets de1 esmalte 

f:lincip-ici i!e lr. ('rttpción 

l'o:nnaci6n comrleta d~ 1a ra:!z 

e~ 3 

do 4 

~e 6 

!\ :::r:~e-e:. 

o 5 meses. 

a 7 e.fíes. 

9 años. 

Le. corona dPl i.nci~iv-. ci.:!'.trr-l :~fr-r::r eP con!i1dcrab1r·::iente mác 'f:·S(!Uc~a 

que le del ruperior¡ zu aiámetrc cervicoincisal es como 1as do~ terceras 

:rnrtee del diámetro CPrvicoincisal del ~uperior y su <!iámetro mesiodi.s-

tal es sola.mente unas tres quinta!? partes ~el incisivo central sup. 

La corona es 1 en forma t!pical!lente incisiva, por ser sumamente delgs.:!<1 -

labi:>lingu.nlment~ P.n los tercio~ ir,,.ci:..=rnl y meCi·~ :¡ ::·e P11aar:c:h1t : ....... E ... .i.t fo! 

mar una base ancha en eJ.. tercio cl!.rvicr,1. En las prJ.,...Je.rae facee. .i.~ :t. -
erupción clíni<'a le•· :nh.n<'lones soa visitles en los bordes incie;..les .!~ -

los tres lóbulos labi2les ¡ pero ee van gastando con la fuerza lle :e. ""'ª
tica('i~n ;~oco J.Ps~~,~~r que se e~tat:ec.;:· -:-: ~?ntactc ccluse.l con -=~e~ :.nci· .. 

sivoe surerioree, deje.ndo w1 mar.:~!L i~1' .i.Eal &filndo y '111.iforma. 31 :!:.í!m! 

tro mt?sio.l.i!'ltRl :a6s ancho :le la ::::r-:;n:;. :¡uede. er1 l&. uni~·n .Je lo~ :er~-:·c

incieal y m'3iio, el diámetro c~ntihÚa it:,-i..;.al en t.)ao el tercio inCl.-3Cl y 

Las carae me&i~l y 1.!.etal converc.;f'. 1.uu. h&cia la ot~ ¡.-l (·•Jrrcr ,::· l~ -

E:Uperficie lat-iBl .i:; !A 1 i.ngual y e~ tL"len a. Un cÍngulo regulR!". n '°lif;ne

tro meeioli~tal ee adelgaza. ar-.! ':'Il el :sü..:; li1~¿\1nl, t-.:.: i6Ual qL:.e t-::!t.. la 

periferia de 1as caras lingulaes. 

Los tercioe incisFs.l y medio de la cara linguE&.l tienen a.."l~ cor.1caviit..C r~

gular, y el tercio cervica1 ea regularmente convexo. ;:ay, sin e,ob&r,-c, -

-....na 1if':'rencir. LUj' notable de fer.e..;:. ~r..~!'E laE terc·~·:·:.- ii.·.c ~:hl :; ....:e~i..: de 

las caras lingufil~e del incisivo i::i~'.~r:.or pcr u.rVl !-'ri.rte ./ 1~ reD-5:. ~ia.i 

lar U.el incisiv·:· ~Uptrior ¡,or la O't!"b, Ho e:.-i:. ten .. r.•~;i t·r~J!ibF ::;;.:r _::.n~-

les o transversz.les. Lae caras lingualee df! lo~ -jientef ~-t~ri..:•r!;e infe

rioree no funcionan fcctivamente ,Jt.rr,nte le :nAeticaci(n. 
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!.ott tercLca inci:::nl y r:.~·ii.o :-:i.·..:·~~!lt&n '.l.:-.•• canchVia<i.G E'.!perficial en a:i

bRr dir~ccionee t lR :I!P-~ior.liste.1 y la cervicoincieP.l. Lee líci tes meeial

y Uii:t~l t>c-Vin rodet~UC1E' 1 f'in pr~Pentnr nine..tn& E:1ev-..:c,i6n c~-:.fi.:.ct..,:-!rtica

de las rr•,;n:l11encluc- n:&rgiaRles r f.:l terci.:- cervicn. es lige1·~\!t<ente conv!_ 

xo en ¿;_recci6n cervicc-i.nc!ea1 1 pero f."U cor1~•exiiHC. fi'..L'l.~nte ;~!:! ~ns..r1~ra ---

El margen incieo.l, deepuea -:ie Oet::g&.st.A.doe los mamelones, BE'- lUl bo:Ne un!, 

forma, recto, que fcl""l:a un P.nc;ulo de 90 ¿::radot: co:i el ~je longitwlinal -

del di•ntc. 

Rn virtud del coutinuc desg:>.a te funcional, el borde inc:ieal toma unu in

r:linaci'in ca.da vez mr.yor ~o '.arecci~n cervical, 'P>f!:i:·o s~~lo e::i. 1[1 CfJ:"e la

bial. 

Loe tercios inci!:Hlee rie le..e cere.s ln.1'~iE-.1ee de toJoe loe dientee ri:i.teriS! 

res inferiores fu.11ciont:i.n &..ct5.vnmer.t.g er.. lr. t!U.1.rticRci6r. junto con lee 

caras inci~A.les. 

En el i'iret; masticatoria de un dil!nte rnteJ·ior iní~r-.:.~·r !ig-.·.ra lt--. '::'rire. -

incisnl ';/ E.l terci~ incien.1 Oe la cflra. labiE>l. 

Lo r.·.íz t"uücn. del centrd.l inf~r:..cr os mu.y dOlft.tdn en ·.!ireeci0n ceeiojie

tnl y ee mt,s rl~le;ude. linr.uRl que lnl·ielmo:>nte a.~~1ido r1 que ~\!S cr:-at pl·o

xio.nloe eiquen l<!. fonna. d~ las Bllperficiefl rr;.·:;~1maloer. 1':'. le ccrona, con

v~reer. un&. :.f!.cü: l!.!. ~trP rl ccr;f!r de 'le (;'\rr'- labial e lf• lin~.;,f:.1. ~r: -

ct;rnB ln.hiA.l :l :ane;unl r1e lt: I"f".!z ron conv:.?:r:se d~~de l~ línet· cervical -

Le.a convtwid-::l.dCt~ df! lRu cnrufi 1f1h~a.J. :r line1nl fOii!:Bn unn fl!lipRt.h El e;{

tremo npical es redcnd~ado y l!B t:t parfor9.tlc ror r::l ngujPro npi~R.l. 

VRrincione[.I. Lh ra:.~ ;n.:.ede ten·:!!' 11·Jo 1;o~11sle!:! !~U1J ttre:: ".! :iuer)e b:'-fur:hr:oe 

pnrcinJ e totnlm<.Jota. 

INCI3!Yl1 L~.T::RA1 I!:FSRIOR. 

'.:?ri.n-:iplr; ¿e '.l..u f:i1'1J\A.cii<n <le la df;!nt1ns y l?l "'f':'!l::Ütf"' 

Calcificnci6n C.•'.>mplet..,. Übl oertlnlta 

?ormuci6n completfi O.e lr, :rn:(z 

de a 5 o.rtos. 

de 7 B A';oa~ 

10 a-:oe. 
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nus dimenl'ioner: que la d":-l centrol inferior. ~ m;!o anehR en direcci6n -

:r:er:c11Jif1tal, rtdt: e;rücEr: t:?!1 :1io;:.1·cción labir)lingual y ml{e lt~.rea en direc-

ci&n 1nc1sill, 

'!'ier .. e- ti;:~fiE l;.E cr·:rn.cter!s:ticA.fl c~1 incie:ivo c~ntral inferior. Pero, aJ!' 

rn.f.:·, ~:¡ t';l',io (i-r\·:.:-c.1 :e 1.;, ct·.rfi lP.liR~ f:'! inc:i.tn .. hA.cit• ln lincu1::. f.l 

correr t-n ce1;.t1Jo t.liwtal lo que húce que f'!l diente pare7.ca un pc~o toro! 

do he..cif~ lñ cRrr;. :i:::tul €-r, rel&cién con ln raíz. 

En el oerge:i. ü:cisr.1 ·'·~ in.;-linR un tanto hactn le porc!6n distal, en di

rección "do. la l!nea cervical .. 

3u r{n!'."J.1o ·!iedro ee cbtusc y biE>n redontleedo. 

Al it."Uel que el n:nrt::~n incif1al del centrnl inferior ee plano y no !le in

clina }-,."i.c1A la cflr.':- Ji!1e;ur•l. lB cE<ra ~:istal !!E> cor1vexft en direcci6n coer

vico:!..r.c!r:a1 y E.. vecen, algo rlan& t:n tl tt•!·c!o C('l'\'it;hl. Le. c~re. C'IH-ial

Ce1 ir.c~~i·;.:- !ati::ort:.l irrff"rior ~r:: ~rm('jente e.. la del centro.1 1 y tambiln -

le ~cr. t.:,.::c.~. lcfl utr~e ror rr."no-:.- .. r ae la corcnn. 

Lú :re.!z P!' ic..:;o:..}n:.=-r.tf'I p;ir,,ric'ii; t"'n f'U lH'.f!f'r'.'~o r1 lrl df'l ccn.f;TRl, pero pro

:ioni~n::..:.::1•ntf'. CJí·~·or. L.'.;. '-1:"JlV">.ión(~ N·rvicoir.C'i!lf•1 de la. C(·l~ lnbinl de

lR e:<: z·.-,r.r.. 1 Cerc:ritif"ncto '-flÍ un &reo C'nntir.uc. r:ue ~unto con la conVl~J:idnd 

de la C"l?.ra 1inguP.l, si ne t'<:.ntintá1~· h;•str1 la :a:!~t. in<'ifln1 fomnr{r. una 

-S.~ ipE'E' A.nt,t:•F t'" • 

Ion ir.c!.~ivci!" ct:l~ .. rnlH; y lat1?ralPP infúrior~s t1t,nen conductoo tÚúcoE= -

::· ectrechor. r:plan.~.:,iE< Pr. ~·t-ntldo tr.N~i~distnl, y a 1Hf,,,rr:nc!t1 le lo!-. inc..L 

z:;ivoe r-:,..;11!::1·ic:ri:it 1 ;-.".t"'U:\;.~. \'t'-c_,r, FU~den C.ivi.J.i.i:·se por rc~dic ~e un ~b:!.que 

eentr1rio, pnrr. fcira:Rr un conducto veatlbulnr y otro lingual. 

E:r.1 r~ t.c-::: C:!~·Clt- 1 1;ucdE"n !'reoenta:rEf! fcrt.~.f'ne!• api('n\e6 f.~e;-iG1-ado2 ;, conve.r 

gen 1or conC.uctoE" hP.cin. Pl EÍpice 11El"ft t,.rir,insr en un r:-onducto o fr-r&men

nricE;.l 1bic-o. A mcetc1n ;u~ lf: e~[~d r.vm:r., -.uf:<!€ cl:litP.r;:,n.~ •;,no Ce los -

~nl!t'<ll:tente 103 conductor; Bon m&u anchos ~n flent.ido bu~·olint:,w:i.1 qlle e1• ... 

sodist.&1 1 tf>.!"'.._bit!n E'e prr>f.·,(>r.tz. ~·n f'or.nr-.. crki·.:·:--•• le::: cn:-~i"..'.C"~G!: dt- 101:: inci 

BiVOF. iníe11.or('c. tiC!nH1 :nuy(r n:.tu.t;:-ro ~~~ rsmificacionE>e f!Ut• en los incifl!, 

vos auper1ore6. 



Pri~1o:::ii-d~ r1n J::i f;-·rt'.r;-.~-:ei{:·, r1e.: lE-(~~r:th:.~ 

CalC'ific:aci 6n cQmple.tn .1r:1 esmiil te_ 

}'rJ.r.cl'..'lJ1 :ir 1P.. ';~·2·'h:::::.~r· 

FormEte:i6rJ t·o1111,lt-1.o di:" j.-.. ra·!2 

r:.cref'.. 

t:·l- '!'P!.'l::.J. te 
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r1e t. " 
~ ror-:!' •=t-:>. 

de 6 ~-a 7 s:!os. 

rlr/ 1{'. Jl r,,?íóñ. 

de 12 r, 14 ai1ns. 

A\m.que lor. 1~.l:lo~ Cis E\l ~.:.:ir~~c. eet4n di.stribuidl'.)$ c1~ r.1a1.1~~ ·~ern~jontf' -

r.~ .Jle~.i.né:-..:.F Cel (:;;.-~in.o [;tipe1~1or porqt:..:: euE J.cSC.ot..tl" ... ~ nr tienen lae n:iE-tnF_r; 

propcrc:!.cnel' re1-.t1W<F 1 lo r¡u" alt~rF. el ae:;iectr· ¿:cner&l de la c:rona. -

CC'II:O!:"\\cede- ,.n el cP.rdnr1 P\tpe;"ior, F.:1 :. ~-u.~o centrolrit.ial P:F 'J',::{p rinche, -

mdc lnrgu y m~!:~ llen\1 r:ue cur~lquiara c'!e l·jfl ldbul1:if' lañi&lPe. Fl?'ro ~1 C! 

nino inf"e11.or, el 16bulo meBolabiP-1 ea m1fo •r1goe 1.c d€ lo=: tNs 16buloe 

labiales. E'l ñi•tol<.'\:.ial efl. c1 m.!e anchoen Hncci6r. !L''"odif't•l, pero 

m•fr e<n·to H. ~irecd6n ceri:icoinci~al, qu• ~l l&olo n:eS"iolabi«l. 

LoR 'brG.2'0P ,..,-;,ri;:,1 "!! ·'.!i::-:tal !'ir\·E-:. :ie l!mites: inciea.les de la car~ lnt.ia.1. 

el ~!mitP o:.:·-<ir•l "' neto Al correr del IÍnb-ul-: triedr<> mei;i~l,tinir.cisr.l 

F. l~. l!ne& c'~l"":.Í.C'~1 y, An cor.E-ecu-?.r.c·ii.:.t ~e.Pi paralelo rtl i?jr ~"~eJ:.tudind. 

dP.l <liente, 

ln J Ími te e iot..e.l P-~ C ~·nVeXO '='!1 1 ü tr.i tad incisa.l "j'!' \.~ÓnCE'·VO er. PU !!',i tad -

t:r:rvi~el. "r::l l!mtte cervical PS rt!dC'!'"!~~ildo y ~rF.cribP. ltr1 :-1::.:c '!'!i "'a ~=-n

vexj e.Eh.:i :! j,!'ig'i<l ~. r.scia el dpice, 

La car&. mesinl como ae ha dicho, es· bastante ~eta •n durecci6n cervico

incieE11 y cE.si paralelo e.l eje longitudin~l a~~- dienta, por lo r,ue con

tini!a con ln porsi6n meeial ce la l'(lÍz. 

La cara distal. Ea rerceptiblemente c0nve:xs en su n:oi tac incisal y c6nc~.

va en la mi tal! ce.ni.cal. Eato da a la corona el aspecto de eetar un tan

to inclinnca hacia la c8ra dietal en relaci6n e. 1n re!z. 

La c~ra diE-:tal es nlco mlfs corta qu~ !.n n:eaiu~. Pn s~ntido ccrticoinci~~l 

Ambne earri.f:~.;, lP :MH'it.~ y lr.. f.irtal, C'Orivert.~r. hHci; 12 carG linEUaJ. 7 -

ee unen r.1 c!neu1o, Rete ee el di!Ímetro meaioC.ist.al lingualmente, que -

reduce el contorno p~rif~rico de la cart< lir.gual. 
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La ca.x·f~ l~ritiunl ··tie1~P.:i~ ·:nisma .. liF:tu1~á, ~n gt-:r.·~r~l, :q.ue se énrac-teri-za a.-

Je~ -·dn:-tis l'tri¿i.inlt:iF·. fi,_.--io::--·i!i.P.;~ti:r:·-ñnterir.Tes i1;fei·:inres. r.o hay ¡.rom~-

i'lE:ncia.e· _ma.:Z:gi.11r:i-?-es, a·Jr.'. cuanlc Pn :-1r:Etc.:. ·,nes, q1 lC·bu:c: centt~;'!labial r:r. -

rl~r:nrr·cll.a~-~:~!:! Tr~~·~:~n~":-.te-~1;::;.ti:: 1·.:~cia 1.t•- cHrn 1inf\.lP..1 ~- fci:m~: ~"la 1ié·ciro

: r.:-:i:!.:~tt:·~c:;!6. t~~~_1sY(;~sr}. \1ü.r~, _-:-i:- ':1_"~~~•.,rg~'i ri'.t~~ -~~~ E:.e: ~:.;ti-fy:'1:!e !'".r.~~a r:l

c~ngÚlo·. 

r:n :~1-,Ba~ 
' . - . . 

c_c-:;.·\~iC?.T_ ,;;;-. ·~::.:-,-:e~.;, ~ .! 

i!1i~ial~er1te en_ !A~_ enrE"!~iciee: :--r•·'1i;r.R~es. -&,:~e. cAra rte~irl, Ja 1ínea

r-.-.rvics1- $U€' le e-:•:t.::r~derc::e -~:· :'.{ne~ rvcta" :t;;cfa·-,;.p: ~·~:-;,~"rl 1: n.5,or1 t ?~l":.) en 

la dic-tf<l ee ir,cli.na hacia le. ra:!z ni· 11.egar· ~ Ja 
0

!'u!'er::'icie lin1"tal, Ta 

línea cervical os c''nve:::~ e:t 1a ca~ lirigue.l y·-c.~scr!.'.:é! :l.Y"J src.-: m~s rt--
·1uer.o qui!? !a cara lat!nl. !.in cc.:.~~0_1.a, en·--:I1T_ecc!6n 1=e!"'tic~incisal, es rotfo 

lar::sa:·qu~ "..r- dal canino su-:P:~ri ·:!". 

Al i~~&l qu? E11 al canino Fu:1..::ri_:.r1 ;i~~--r~i'2 -~·~ li1:-¿ro, per~ ~.,r ., - demds

;:uy 2'~~ejarlte R lr. -~C! los inc:ifti\'OS :.:-:fPrf·:>rgc •. .'.';u es.re lat:.al. es ccmve

Y.t. er.. ::.reccl'r, meF-ir .. '!:.stal :r s.:-iciicervica.~ y !!U cc.inv~~i-1.?.-1 f-:-.:"":::a 'J.!"1 nr-

su 1011¡ri tud. 

"Jariaci~nee. A vf·C""E' 1::-- rF.:Í;: =;; t.:.furcF. para ~vni:a!" ~=-~ !'~!reE "..t."1G ~.a--

bie.l y otro 1i:lc,•r,1. 

T .... '1 re.:(z !lU~~~ cc . .,ten(~r :!o~ ("r.r:e.les -::-•.;lnaree, Enmqu~ r.o e:=té ti""··.n·c~c1.n. 

El ~oniucio radicular ~el canino inferior, puede Jlegar n dividir=e en

:1~;:., e!='t~ ·!ivic::~n ~e -rit"ir.a.r· ~r, ~".lenteE' n ta'tiqué'~ d~:-.~:.=-~=-=--:.i:~ ?u~de --

producir :.mn di.vic~6:1 incomrleta ~ ·~·Jrnpleta fornmndc :!t:'E c-"'nC:.:.ctoe que -

rieE;i:!T.b~can en doE' f!".rd:!'J.ei·tt~ .:-e~f:rn.::!oF. "'.:o algunn dp :~z ~'1.7:n .. , ~:: c,:·ndu.2,. 

to eolc se bift:rca al lle.gnr al tercio ñpical. l.at: rA.:r.i!"!c:ici-:·ne~ ['riica

lP.e eon baetnnte frecuentes. 

?'ff'"''" T"lT"<'LAR J'IFC?!C'R. 

?rincipio de le ~0T!:lnción del esmalte y le dentinn 

~nlcificaci6n corrpletn del esmnlte 

Principio de la erupci6n 

Fonnaci6n com~leta de la raíz 

de 1 

:iP. 

de 10 

1e l? 

1./l " 2 años. 

a F. ~~e:. 

a l~ fl?ioa. 

a l] afros. 
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L!"l cnra ocl:ieal del. rrieer :;ir~M,,lar inf~rior se com,-one a.el mismo número 

-"!!? r.P.l"'tes 11u~ ~a ~e !l'.'E. -re::0lrrec n-:.1.7'~!"iori:s E1 r:~1:er: "'oe c11~~i1Pe. 'Tn& 

bucel y una lin~"'llal, uromiriencias marginales meeial v distal; una l!MB

"ef."lentel c~ntrP.l; Pur~~s m~siobucal y mesiolineual que irra1in.1 Jesde -

el µunto terminal me¡¡ial de la línea segmental central en Jirecci6n de -

..:. ;~ · ~tlf.\llvf! trietir0e :u~:::ioiJ.;.cooclu.sal J~ :ce:ai olingitcl)c:.usal; la~ f :E i tac

~~·!.?.ng1.~lr..n.•t' ~:.J!!;·ic.~ ;;,· ·.:.i.~- i..:\l inclu.iC.l:s.s li·.:intro de :.->us =-~spectivas 1. romi-

~~,ew:ia!: í!lHl"t':i c¡·e..:.ee y lm.- cure.: oc: :nGeiob:;.oal, meaioli:-.g""'r.!l, ·iis tllbU1v'"..:.l y -

:.: .. :;:.-;l!..:~C,1.4nl. z-:c .:;i::: ~>...;.r.':E., tn:¡ LDu;:•has ,_:.:_.fere;uciü;:. ···•- :.,~ forma. Jethl:au~ .. -

·..!e ~;"!atr:os pi;~t.ee i!'lt!..!.V:id'JH:.e:;. :achc-.F ~L .. fert!ncie.~ d.e¡.enJen '3sencinlni·~ntc .... 

• ':' lrT tt.1.a·f~"'~V6--Í&. ·~".: le~ ~~JriF:rficies :ce1·if~ri~~~ ~1e le i::rons.. T'or lo :ia=:: 

to, el :eprodti:i'!il" '1.;; !!!Vrfoloe;!a de la ccr·Jlla :ii!! c1;.hl:~:;.ier :lien~~, e5'1 mus 

imp.Ort':"'nte- .eeta.blt-C'!!l" c:n i;x~ti't1.t(1 loe contorl'!\,f.: de etU.' ~uperficii:>e peri 

Úri.cee ~nt~s 'le 'npr~.i.<cir le. ca1-a ocl.tsa.l. Si está tiene un contorno -

cir~·t'1 .. a.r,.-c-ornc-:? tí.~::i~ ge::e:rHlr.¡.;utc el pri·oer 11r·:?-,'."·-:':a!' infr.Ji.:>r, ree.ltl-

ü-. ~~:i.do~te i¡J.c:- i.~E~ ::· .. 1.::~rr1~:i1::. b'J.~a:. .i' :iuc.u&l -1".''::i'3r. -:-:"!: .i:..:~rc,'.j,,d<;i.u.f~nte -

.;:i.--1:\' 1.-:·:1"411. t~: ~:..¡ .\lr~<:1.:i!:. mf..•Si.t:'.li~·tf-1 y ·11..o'..(;; l;::..- cf.1.::.= ;.·r • .1.;"...!!:-~~E'E .;euc:1 --

!!-'l!" it,,.,, • .u~l?' . .:.~·-r.t~ ~i:-1neJ"!x.~r- en,_..~~ .. :.:..r~cc.i·5n 't·ucr:.lin~ul,. 

La 'trP.nE-!.c-i ~r: 1' ~·r lP . .i:::•:· ro.~n '?l c!nguli: (o tP..1.Sn~ dt?~··?e i..rr.tt. bnf- ... , c:.'rt:-~-

.;eruE"jante & lP. de las ~~;.p~rficies buce.les de los pre.:.clares fn¿peri;:.•res. 

l.&. ::tne& ~"= ... .;i.:.:i:1t.~l tvr•r:l .]e c.. est?. !"'.i.;·~:cfic::.€• :..~. c-: .. ;:·;.;ct•;:rí.s~ti<.:~ c:.¡:t:.rJ.~L:.-

da de tres ""e!n~ntoe o h(bulo>' en lns reg~onee del tercio meüio y del -

ru<siul :¡ li~tcl cel bor·je ocl11ss.l !.Peta la regi6n uel tercio cervical y 

;:or.v?rg~r.. 1.:'."' 1r.F 1't~(·5J· ! :- ·':ltra. :::r. la rer.i•.~n. Ch; ltJ~ t.•:rcios Jcl;..12(,: :-' ~.!. 

~iO int12rri_¡_~:.)~:l lf! ("1._1:·1ve;.·~ lH11 i1:e9'i1'"'l<.!iBta.i. y lP Ckrs rr~:?e(lt~. Ufi.D. n.pa!'i~E, 

cía tri~l~ ::-":..·t:.~fl.r 1.?i.1 .;:· t._z-.:i.:-E oc:· ... u?r..l y ;"'~1?1\i':I. 

mitad del diámetro "'eei,,hstal ee divide por igual e1>tre lo~ 16bu!.cE ne

E'iobucal Y lic tcbucel. !':r1 la regl·~ri del tercie cerJical, LA Eup€rficie -
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e1: r.e8'.llarmer1_la~ _ conve:i<a en ·direcci6n meeioai~tnl. !.Us 1:..:>~ -~-<~les ¡.ír.c-xim!_ 

l€~ ·:ie._iR.'-.cH;.i'Üb~Cr::. ~,_.,r c:-1::-l·icJ::;:;-, '.:;" 1e.~_· rug!.·?!!es ilt-'_ l~ ~!..t-::':·.: ?~i\a;a;i ~' 
0

-

,, . . •'- _. . - . . . . .. 

\"le· ,·1n' -m1 -~.l -·O·~·i·vicE.i' ·-.1lcL.:;; ·l·oi."tles pr-,>:il!la1es licleit;e..Lar. -~i. --:~~1r.~\r .. ~ D1e~~.2. 
' .. - ·'' ':·· .· 

fi.!tPJ··~1(e1 ~~ti:::·~,.;-;/. i·~· !\u:~·:o.:u:.n ·'ff~ u ... .,a 
r'l~-f~¡-~·~·-.:~~::~~-i~~~.t~:-:._ 

,~:,,.,,,_ c.,'.116b~ 

::~ ~~t~1'ró\:.\.-.:•::éi":. :n1 ~\.~. :.us r1:;-:-¡:'='•· tiV»t· !r.cu1os ti~i ... ,;)'ú~ l..,-..: .. ~·..icl'.~L;'.:-·.~·.:;~<· ·t~s 

l:.l."'8ZOE t:!tl unen !°C.•!\:~:r~·~l':· ·.m t'r.:!.,"\!::..:· Jeo ~-C-~· fl. l?O c.r~F~O!. 

CP.r!lz ?·~e-.:.;i.r!l y 7i:\~-1..•·l. :"·:'!~. ~r.~~·tr-:.te !"''"lec:!.dei~ en r-T. :f~11:-::L ~·:.e ,.1 y :''°!fe:--

ci~e prcximnle!:' ~ 1 on ~on,u>:<e$ er. J..q ml tf-•i oc!.u~al y cónc; Vé\E en lt= CP.l"Vi

cP.l, Rn 18 mit::-d oolu.'JEi.:, lnL: e·~tperf'"'..i:·l"F pro:-:imn:eE- =-e:: 1.·':'nVP).&e tambi

én en direcc:i6n 1::uc.,1ingur.::., Lae rJce ~· fueionnn ex. l" ce.ra ling .. r.l, cou. 

LP. c:-rfo 11-nt;.1.~.1. Et: "c.í:~~ t=·I~ti? rei:·t& ~n lo!' tet•cior. cer/ic&~ ~, -·~:.11.r1 •'.!I? .?U 

~lilf 1111?tro ('e-rvi.cooclueF.1, ?Ji ~l ter~:i o ncluenl se inclinb CPrvic-;1merte -

br1~·1.e: lr. c;:;n:i :~1..c:t~. ;.·~r. i ·::·~ i~t~ lJ:\!'nt~ 11P- ct~r(' lin~[;.:. ... ~ ·.:."'it·:·¡-=··:i--~ f !:•(~s -

lingo~t.-s. que 1.t-. cera buc&.l e~ J..ri !11i~~~ ,:irecciiSn, 

L~· tn!z ti€ne la scr.•rt~:- i·:..t)? Cl)n!: t.c: ~ci6n en ln l:fr·.'?•· <:·et""Vi~ .... :, :· ~·~ -

~smnlte de la c~ronn s~ r~.'·ondea hacia el1r.. La ra!z del pr1.mer p~r.1«ol'1r 

ir1ft-riúr tien~.- lé... :olm;., (•f.r'1ct~r·{~ í:ii:;c-- :le 1os i:.l.i~u"t~.., Lof.:::r:·-r':F. 

salvo por su t"'maiio, es ,emejante ,. lA rn!z iJel caniLv ir.forior. Sus cr.

rA.8 mesiPl y ·liet.r::i..1 convergen hnciu el lingual, r!ismin:.;;-u!!c~i;. -:onsidert'\....O. 

blemente el di:Ít1etro meeiodistal de esta d1tima.. La. c?.TS ::.~neaa.l es be.e

tfl.nte recta a lo largr, y convexe. mesicdiete.lmente. ~u onrvexiclad apico.o

cervica1 Ae ccr..tin\Íe. en la convexiclad cervicoor:lu~nJ. ~e 1r-. -::f1r&. l:ucn.l dJ? 

la cornna, fonnnndo un e-.rco md'.8 o mPn0::.1 contit\UO. E~ 1 e ,...-, ~tl'!'PC""':er!~tiC'C'I 

de los diE'lntea r.nteriorr.ir. infPriOl"FH~, 10 mit•mo qUJ'." Cp :e~ r.r€'t:lC~.3.rt!f' "!.r:

ferioree, I'1 raíz tennina. en un v,!rtice obtuso. Tanto l" c1'1-s me•ll.al co

mo la dieta1 tiAn~n une. fisura pro:funda en toda su extenci6n. 



35 

Vnrif'.t·ioriee.-.Ia r~íz -fiU~.,9 bift~J'Cl~rt•e en exte_nPi6n __ VD~(;ble, dePdE el 

:<:"!<'e: !~~-::lr-_-Pl (T.~_ ... .,i: .• :.:~ ,.1_-,i.; n1r,.._~,·;1·P1y~ __ e.?"1?_o_c:t·;·:-..eo.t.J"ts e.i:in 1::t '!'·1.1c&l 

·-· ~: . ·--·::' ... :'~. 

-. -- .-· '. ',-·: ; ,:-
=~e ~,_~cal!~ y_- ·.:-r.r · .~illC.lt:.l. ~ f,e J"(r~u1~_-·i_;.n '\;Ruto· curio~.,:i ~n 1.E:.~ l"fícr·~ --

~, ... n.i·.- .. ~!~nti::, · i1~~~-il•r, !iU~S. ~d'11. l~~\{~~Ji·~-- ;:~ ~r,rc1-&r c;ut- hJ.'biM··s :1'.·.,• 1-~ 
(~ru: r.r·!-~~~l~E-·!'.:Úná.d~!itrt:--.j;-·'!n~.-:rs!e;~·~;· t1_1.E1tf.1.lt>O 'Y um1 ;;,..f~i;1l, dev:ir~"' 

:_-: i-... ~'(•:i.-!~ -:.;"i:_::n.~.:: !'.";! ~.;-::_ .~i~~~Í:".':·!_·._ir~f~ri11:r:"'' riu1.th.,.. i~cn:!.ri.re .. • ,_ni· 

1r.r. ]·-:!::.-.r·.·no Bl' m~nten ,'.'"-O't·TP el_-1",ueE:C maxilar, comn E'\u·ede en lo~ rlfe.-1-

:te~ .~ \:?eri orH .• 
' . 

,1_1;~i:.~r · .. ~~ 'ln: ~~,; ... rp;.r ~.:·~-:J.~·· t•) (·or,·:r,r. •"'.:. .. trir-..:.-"•: ::r~-:-.n::.r nu"" ys 'heN.i 
- -

::"-:_ •"'f:'rf.'1·i1.:t l'li-Y .• -t2:e=f. !·u.r ~-~'i'll-*jnr.'teti r; lf;. 11~1 ~·l?'gurt!c ;"1\'emolRJ' inf~ri-:itt 

"<".''; . ._.~:--?.'~.u~--1:c- T'~~h·n~t;r-~~1--pri:t.e1·-~·rer..01nr inferi.,!' 1:-~ :!.9 conto1T~o ri:;ic;\;.-

:Pr, ~6':ii·.:.·~· '"'.J" ÚJ\il"o·. -la_ rs!: · "?r; ml.t :'."lrta y redcndE-nr,·:-. t¡Ue la del PP.l.,1.rn

·: ": 1· ~· .. ·1.'\1r-.r :· ··! "1nn! 1Jf>t~- !'-. r.~;:\'P~ ? r.u ~~r!llB) :-S.cF.m~1 t~ la 1tl!~. F 0-: 1 i

vi-!'·: 1,.0;J;t\o.-t(•~-e _')\,~_!t':·~"i""!'J~, ~·.lE· r~,_¿•.ur~ '-~""·>: f:.f- rr.;>~~!'!t<'- 1a l·if1.1rc-::>--

::·: .(.. ~~~r.1(1 ~:-~.r ... ~- ~, .. ;. :-.nturtc-. 

f.<" 13 a 14 ai!os. 

~~ - .Y.:·:'. .. :-r~1-:"i""..~r ~:·f-'r1r.r Po la r.uir·tM :~eu~ d.~fL:'P la !Í:ltn rrP.aie y 

u:: t;s.: ti'> me-·•nT' :pt04 • ~ vei.:-ir.o meEliR1 1 eil prir.er prem')lEr infP.ricr. t.e. f·:-.!: 

·'·~· :'~ r:; ( ~· r.r er. C'."r·F~:!Prable::iente H~""jr:tF ~e lR c~:-t:'· ~-=-~u VP.td1~e> f".!_ 

PiR1 ·!"~i-1:'\ f' i:.u~ f·Xi~ '"'e ene. t~rcftr& c<!.e-:11.4•:·, ln c\1f!l se talln P.H F'J le

do li'!"l[UBl y pí'r lo tanto, ln corona ti&ne w1P- c\Sapide bucal y :los lin

ruaJ i=-f! 1 qu.., E'O?".: m.rifi'i•-.l:.!"gtJR1 y ln di~t.o1:nr;ttnl. 

tos vn1·1oc-icne!E' m.1rf.,::'giCSE de ln. co:-·'Jr,a del ~Pgi..ndo ;n~r:-:n. lar inferic,r-

ral. 

Ya heaos dicho ~ue el contorno de las cerne perif~ricns 1 ocluEoAl de cual 

riuie:r ji .. nte está deterninado por el contorr.o p~rif4r1c:a: lCt.s ~upor!'i--
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ciee buc&l, 1ín-6':1G.1 y pr::i>.it:ñl. lae. y1ro:porcicr1P.F. rtilt\tiv-ns de ~lea cúe.::·i-

des 1.i~le'.lí1l:;ir aetfl~.i:HU~ 1..,~t:i~u 1a fcn1~A Un 1A can;.' cclll~F-.1.. 

&l ccr~tt.1r1il' Y. ~fi.~ ~~_r:lro:frí.'{t:r12f' . .:..:.. 1."f·r: u•i-i·.::- ~·~1 1:1r4'::-ic_r~s· i~ir·lJyen/'l: ~a -; 

fonm. de ·le.e c!lTE!~ ')cl11RB1!?S ¡:r.T'fl i;~tRllleeer tree tire~ ,;1Sn~_1-&.1.~F-t cUa"""'.-
,. ' 

clrF.~o, -rHd.t-~'f."Ulq,r ~ cirC"u'JP~r. . . 

Las proporcicnes relati-..rfis de lor. •11Ñi>~ t.roF. 'b\.<.collt,¿rual \,',·rn,~~~-icii~-~-j_" 
Po~ vc~risbl~t. r·or 1o quE-1 

'2.- Lo!: 11iárr.ctroe 'bi.tcolint'"ltRl y "l.ef':icd_ist.a~-- púe~P.n 
i'·: ·_.···'· ,.--•... 

3.- ·n dikfitro i1i.1c•:·lingual !lU~de ser mPnc-.r qu-9 el· ml!ejc.i.lit-!,tit1.-·· 

r.os difircfttros m'!ri<.d.it-.talen pueden vó\ri6r en Nttt r~i:ti•:_~-~-~-'.:~u~~~~~ ·Y,. 'lln-

gu&les. · -, '"' · · 

1 1- ~ li~í.1•'t:"o :-t·1-.=i:·:tr.tnt :1ueiie PCT í.A~~c.r .::l':,1n ·~·~-~:i~~·,·t:~t~~i··'~ú-1?'-
~~~ ti 6n , i n.c;o 1. 

2.- :;"l. ~irur.P.trtl ::.r4 ! i(J¡\iF'tal f·_l .. ~-·:1e 11er i'b~-:\f 
ret¡;i6n li~f'!Jfll. 

·:: -~-J,'."-_.':,:"-' ·_'._:.: ' 

1a ;tiif-r~;(.t.~f(3~- f!';.'e .~'."· lF~ 

~.- ;:;l. "'irfo.r~rc r.':H·i·.Hrtr1 r'P.,P Ei~r l!'(~r.cr en lr :"Pti~n 'hu1.'a1 r .. Hi1:· en ¡:;. 

:-eei .'n l\.r.¿i.Jf'l. 

Iae ~'ropoi-c:.or.eP. rei..;;.tivftF de laF i:a:e\'Ec!.<•nes de la~ C'dt:::¡:ide!-:' :·11e1J.er~ va

ri~l" '~P- ·pcu~r1o r·t:':·· i:-u i'l.!i·:"hurfl, z;;u lon~;i.tud e cu Rj,t ... 1·6. ~.:taf' l~i~"<·rcn-

ciRs i.r,fluyen eE i't cnntt:.•J't•Or lo~;:;J.itPci6r• y direcc~ ·~!' r~~ ~,. .. ~ . .t"na[r :"'E. 

-.::n :n carJ. oclnsE! ·1~1 :>et;..iln1-, rl"e:t.olnr it11"r.rl--:r P.e r'r,:.;rv~. lt' .~r. .. l-:.1.~'-

ci6n de cualquiera de lRS forma!1 'lnriabJ O!' claPi fj cA.:iAE. ~ rei?lir'\3.i, re 

":atural~ent.e ln for:r.a .:le 1~ c:nrri. CC'luci:.l EP. r.<n?TJ'i1~tn :O"r"• 1aP l!·:~r..!I f'Pg

mentAlPe !JTO,.irrs1eP, las fo~M triangulares y lns vrominP.nC'ia9 11arfina--

lP.!1. 

tas; l{r.,aF segr.¡e:.tn!eE prc>:irr.alce, meaiobucul y mesiclir.¿;· .. 1p.! y lr .. ~i[lto-

puntOEI temina:es :.eFin.l :J 1istnl de ln lfr\ea ~e~;•ntr.l :;:'----.trAl f-:?::"tc -

aue TP.speetiv'>~ ánm.i1os trteUroa .. LR.B prominenciaec r.iargi.nnlet P.n extien

den, en direcci~n meaial v distal, ::!el án~lo triedro bucal al. lin~al. 
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!;? cara lir.t;Ual tiene al¿;tmns cnra:ti'rísticris prc·,:.•i.'.':!:'. ~ direcci6n c~r

vicooc:u~nl, la s1.1;:erfic!.P. oe e;t:narD..1~-::nte ?'E ctR en t•us tercies cervical 

y :.ttJ.it. ;¡ con·;.:-r.,:.'l¡n t::-c: <:'\ ln cnra 1111:.oi.:;.~ v;~2·:!.:i de-~:1c ;.l?".a con\~txidtv.:1 li.:.. 

eern a u:.n con\·e:r..incl :nnrcru1a que intt!rru-n:ie: le ~nrte linz\tal de lr:. l:fr•r:::i. 

!:•'?f<m1.mt:-~1 lit15-.t0Qcl'..~·-~1 ,1;. oarrc:- d-~~.i~ <:.l borde ocl1,.:.:.ril h;:~tn u..,oe. do:~ 

r-::ct:;:. :1:\ ~r: l!:-.~ri. :::crv'!.c~l n·' ~::-.~c> • ..:itrr. vo~ tn.dir~c:ti6n de la.- rn!:, e:! 

:i!.:.r ~::-:- C'·:n:vi:.occJ"J.':"f':l in. l·'l c.'.!ra l!a.:-·..:..:-.1 .::-2-t'fÍ r.·:co::'::.tin::i~nt".' ::~i .:o:-".t 

~. ce:-~"- ~f"-~f;'!1cin •l!' :r. :!::cr.. cci-.r!.cn1, :::~rn~cla a ·".'1:n. 

:1 ... ·lV":l ::-•: .. !i ;,:"?.·:·.::re~ di:::.r?n:-io:;:c, los rr~e;o:t s:.:.t:!nio·:oz .;c-ni::raloc e.e ln. ---

r~:! :_ .. · .. :.- ~-t::.-.:·:~í::-1t•'!' n-!.C':J da:?. ~ri":".r.r:r.rc!:'!::l~:--!.r..f~:.·it:;~ •. ?:::."'_ l.o::> mi::-.::¡o 1 ..... 

. r.!' r.-:C~-:~ri~ h_f>c;_'?r -~r:.i !s.o;crizH:i~r. d.~~r.llrln, ·'1o:t :'rrc\;l'.::-lcin F\\CNln (!Ud -

1:-i:- cr::-~':"'? :-:.:r.::::i.:r:l~~= .::".:! !.:. l":.·tz t'ti":~1':'1 rurc:.-: i:'!r, t:--:~ ~•t e:d~r.r.c~ ~:i. 

,;c.ri.n-:i ''r.• "-. ~ia:":f::; ~.i:> lt.!: '"f'a!"iC..C"i on~~ d4='tC:-~ ~~s, a ·:t;.:~o ln cor~r;.~ ?';.r 

cor(r.n "r ;c·_w !'er:.~~r::-."t;:o e J:i. :!el -.,rir:2r !;l''3~"'!t:lr.:r i!;!';ri:::. 

! . .:i. l'il.!r ='--·e::r bi!'u::""c;..~o en GXtí"'!1c! 'n VC!.:"'!.r:-•lr. i!~n~~i:- 1:-: r~["i~n ~·;!.cr.l -

tfl~t~ el ::;,.It::l~c ~, ~u·~::e t•.'r.'?r tlo~ cant:=!.t!: rniiculr.:-~= : -. :1· _.~,. J.t U.'10, -

a\u1que n~ ~:: t~ u.:\t·:c.t.:lú.. 

for.~a :J.: ...:.~1 ::::·i·:'"':: Pl""' .:.lnr, er, li~>;:r;.· .. :1t~ : .... ~'Ol'. J.i c:;j_•t~:J tr;·Ji~v:::·:i;_ 

ler: u 1.~ \··.:: 1 J~:l cit•:llo o~·:·c::-e U."1. contorn~ ~··,•,tl, e::. t::·.sc~:~n:.:-.~.~ cur.;~..i·::i :-:.-

=-~r~ :::t .. r:t:;~ r::;.-n:C':i. 

?rinc..i.pio d.1.: lu forr.:rci~n .:le ln dentina y el eP::iul1.'! 

: rincip.iv ·.~.í: !::;. ert:.!icit!-:~ 

~··oruaci·~n co'"t 1l9t~ de l~ nd'.z de 9 a 10 c.!C"a. 

Al ig..i:tl que a.ccntecc ccn lo~ t:;'Jle.res Ei..t;P~!'icros, hl-q ~.:. "lili i.J.:? :~·;':".•.:ti 1 _ 
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ontre los.molnreS,inferioras. 

La corona d-el··pri:ner molnr tiene treo l6b\.llOt- bu~al.r;o -¡.U.os linsualBs, -

ceUa uno 'de los ::·JP.l~s eetl C;')ror..r'clo ¡1or .una cúspiL~O~ 31 conto.7."'lo·-11erif{' 

rico _del diente paec1.e ser co:ieider:1d.o coL'lu un t~pc~oi:.10 y las -2U:->er!i-

ci!!S nli:.~sial y 1°l!s 'tal co!lv·.-~-~en <1t'cd~ lR CF.l'l\ bt~cal. 

En comH!CUP.~1cin 1 .·?l e.:.r.~ .... ·~:.·c r.t~sio.~i::tal e~ z.1~0 a.nc!·.:i r,u·:! el l~:.!~_.bacal

que r:n el linC'IJ.Cl'.1. :,, .. G t'Z":~ .. l·)i:.:~'!.c:: i.P.i.c~lcs ee 1lesicn::.:! ~or ?ri!.i::i· de au. 

p1Jsici6n: el :;.'f'sic·~'U•:t.l, 1.l c~ntrc.."i..".lCt-~ y el .!ü!tc".."lt:.C·"."l·. ·toe ~1i;.ir.; 2.6bulc~ 

linr,-..tnlt:o se desir;.1rin ¡Ht!' ~!..'d(•n d(I cu p.,eici~:i¡ el :r.e!1io~inf:\le.l :1. üicto

lineu:il. Ln lín~e. s:e{":l~n-t.ttl ccn~i·r1 1!:.vidc. r,1 (1ilr.;t ·.: :.·. ·cucolincu=-1 tlc 1~ 

cara oclu!Jiz:l e!l di:s part~D ie:.1.al~t:í, ~:1t1·~ l1~J ":res c\~fi.!.l~~a bi.lCh2or._ ~· -·· 

lM 1os linBU"lee, 

cot'Vicoocl'.ts~l q1.\t! €'1 b-:·1·:1e distAl y presento \Ula c~:1vi::d·lP.d Cl"l:J."'.ir.ún -

mesioii::>trtll:!<?n l".' t-n i:-l·t'lrcio c~!'"\'i'.:'~:. d~ lP. ci\!'E.; t:~·-~ c1,,~·~·e:--1•1f:.J criltf -

internt!:i~Jidñ en le.:: tercio2 rr.r: .. .!io ~· -=~rvi.:al ¡1 :i:- la :.!1:~~- !:e;:--:~:1t=-l i:c-

!lio"='uc:.riclu:inl :i· <;:1 el t'='i·cio :.cl·:~:.j, ;-.i::·r 'L·. 1:=-·~ª ~~~: .. •:"'r;°t?.l 11!!:t .... •i'.t\•:':l-

oclus:~.l, t;ue corr-:n :1e~d9 l~~ l:!u.{'a st:';:-:..Br..~.l ·~'::!nt!'!!.1 1 ':!1 l!~ '=!·r:. ocl4::.>~: 

f;orrc ~l::r~chú.:r.~:;.te i::n dire:.:-ci-~:i ·1&1 c:...~ll·:, 1 r.·~'~t·. ~1 «:·~1·.:io i:·:.r."::.•;~1; :-....:. 

ro 1 ..... ::1s~;,Lt~c.::o~·~l'-'.~lil ~-.:::J t:.~!l·! l~. 1·i tc1 ·1·: lr .. 11.:·.". .• ~: •. : ~~:e -~·:-~v!l~ :_.: 

Bi~l n Jü·tnl. ~-º ~1.i<:! ?.·Je:· . .:;o.:h f>l .1:,t.;.:.:'t.:::"o ·!..t~.:li:--<;:.<.·'1 o;:L :i.~i c,;,J.·i' .. i.!~~ .. : 

311 Hreci:-i6n ce!">i··:o·:>c:•:"t j_ :o:. N~l·· · ... ._:~::..l .:.;i:: .!.1~~l!.:!·:. -;.~ :.~ .. ~ . .:·:~ 1.i::-.::t:·:.-

111 :lo;¿«l?' a le cr·¡-."> C'~lt::~i:. 

martúnA.l mesiu.l y c~rvica:!.:nentc en la :ír.en cervic.:;ü. 

a l":"o tercios oc!.u~al !' nt-i:1 io de ln línea c~1vic~l. 

Cara üistc> .• Tío e.!j t~n Lt.."lchn en .:.,_!.r>Jcción b'.l~o:ir..c.t:-1 r ~-r.o la n~r.:.inl, r -

cnusR d~ la inclinnci6n 11n~.' nl t 1 
\.•"" '· ~ n e Ara bul!nl t--1 correr l!ett !.ra ~o eu--

perficie meeial a le dietnl. 
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z eun'bH~ ·':lirecciones, -bui:olinf.'1..tHl y C'lrvicooclusal, 1a cara. di: tal es 

(.·c-::v~x::. _t.._ .co~" . .-:.r.J.\i'iM\ t:r'3 ·i!1terrun:r~ <":m :re~u..-·r.cia_.r>o:r la J !ne~ ~·E'?,1!1.:;!l 

te.l c~n ~r?.1 1 qtie corr! ..i~ la cara ocl1.1sal e le •lista1. A. vec~e es imcom

~Jl'?~ :~ !\.is~·~r4 f· 1--:- !~ren }.E-1 e:urc" '.is-4..;:J 1 . 10 qi:.~.·da ~. c_Ontón1c :.:·ri;-

.:iara .lir..;:~iÁ;tl •. 3~ c~.si :-ecta '!?':" los tercios:. ce.r 1:~cftl y ;nedio pero .s:e in-

('ll r1E--- · •... ~.,_:·.:....!:-·rr.i::.o::~ .... :;tl? :.~tciA 1ú J.i~1s-.ta: ~:. S!..I. t~rcio C·clu::a.l. 

T~r .. ,'f.n&.;. ·?c.lti::tt?.l·:: 1~n te ~n ¡,"::; brazos mPtdel :r 1ist&l :~~ lae izúnpitles m~s:.~ 

~-!.ll~tHl :i· ·1:.·~t.:·li;1e;t.J.Gl. ;~ ... tla. pnt·· :le 'brE'ZtJS f·:-~nR un f!~~.:1.o d9 120 gra:l.0:: 

f.!!•roYimeda!'.'-!Gnte e:i· 16.s cimee de lee cdepiriee line;u.Rle~, que son les pun

~~!] · :t.~~n.:~r~sl_~r:. ')CJ.1.tt~c 1 ... e ex t 1·~'7~oe j~ 1:-: t::t:1.r~. lin~al. 

1:-~~i :l'lisf.f.:::ricnti;. J.¡~. crs~ !~.:';.etlAl tiene una. convexidad que est.d inter:rurr..

r-11.\ri .;n :·:>s t"1l" 1:ios cr:ln~;,1 .Y r 1e1ic !"'"r iP. línea ~"'gm~:it2l lingu.occl'..lsnl 

C~i.\~ ~H }:_ •:i.·:h ~:: ') '-'Ü pdri~S:; :HdG. urra. d.P. 1?::: :•J.21-:F ti~ne t'U pr.:.:;·ia. ·:"n

Vt-Xi•1:"f:, t vcc.- ~.; !.or, ..:r:.-: 16b· ... lc·c:i eet!n :::~pr::':f.:rlofl pc-r unn. fi8ura angi.llar-

y prcfu.n.Ja, ::it'r'1Adn '."('t' e1 }:-.rftZti de lfl. c11spide clisto1ineunl, 

ta ca:re J inguel, r-or le gP.nAra.l, es muy lisa, en rlire-cción !!'esiodi ~ta.l -

es .!!~f· :-1r1.;" ... ':: ~;:-, '~Hf' 1;1 i:·.;~·r·J, ]el.ido P la c()nverger.cii::. di:!' 1A2 N·rfls ~._!e--

.cial y ·.!i~ t&.l hRcia. l.::. li:--~¿;;.~al. 

r.s. l:!r-..ea c~~·vic:al t:>2 i-.ri.E:t:-1n .. •~ '!reta en lr. t'.'f1rH lir.eiJal, ~e levt!·nt::. en -

diracci :;1 ~· ~.<: c11.n. ocltIBFt: y PU el~ve•:i(n es un ·· oco ma,yor en la Chrf. -

la pr.:·::.:.: ~red!?. r:r·rvit:úl Ce CRr.:P..lte, ~nen: lu:.:ar <".,_costt.unl,rado, 91? \'\.i.~lve

hRc:ie-. 1.P. ~ !n~n ~"!""\'iC'n1 1 PVi t-:.rd.o roe! que l~Rye u.r~ PSC&l6n entr~ :n C'"rc-

Raicee. '1~tr-. tli~n~.e tienP. dos rPÍcer-:t ~ituRdas trAnsvPrP>a1.ry-·,,ri~e P.ti rels.

cién ccn la 1~1ar.d!'l~1J.le. 1 r¡u.;· :·(-C'iben Pl r.o;,1brP -1-:4 raícee meBiE.~ y d5.: :r-1 y 

se unP.r.. Pri un cuello cory1Ú.n Ftntt=-s de fusionRree con i.n <.·orona. I.A N•Íz --

;r,Psic.1 er 1l'!:is :-.r:C'fH l Ll''"lir.c-:;.l'-lmente q;,;~ :;;-. ,~ist&~, _r}tro es 1"!\UY ,1,~leR<la

y aplnnadf! mEssit.Lli&t~lmente. 

Su car,. '!leei&l ;ires~nta, por J" eenArel iin• -'-nr~~16n e j -
. , " u~_ n~ n eu e P. .Lonei t'::>_ 
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OiHf'"l, y ~ne.·111t(re~nee. ~ \~c.:.r·~ :"/ lJr ¿uR-1 ct:~'.\'F.l'(!;en.- :·:;·1r1 fürmG)~ un .~v-~.ce. 'b"'~ 

~ ... ~.nt.P. r~.-1,·.r.~P'-t•i.c·. Tr- -::-·i'~· ... :. tEl r:· ·1~~ .... ,,.._;fJJ•te, ?.!! c··~:'1i.r~---i:··:-!'..;rrr1ir1s ... _t;a~ 

bián.bn un ~:~dcc n: ... :c.n·.IP_r-.n10. -;o:fl. bl!,.<J mffs cC1.!·t& ,·1:.1 ; 1~L·mesial; su ·:r·&:li --

hé:ci.c::,_.:E. .. ·c.;~1-.i.·u1~~ta1. ta :::&~c:r&.ci1~¡;_ t--nt.re ln.s:·_.:.:,¡;:.;; t~dc.;r; eu u·o11siderc ... bl~ 

~ j_; .. ~·~·i;:t.n \~e -1:-:. '\".:if\il'l;:-1.-:-if.n, c .. ,1·~ frP.c·t.v~nc.·jr ... j .. t,.,..- •;:i, ¡ .. t'.(C(1_-_z ·! .• :~~- c(•11·~· ..... _ 

,, . -
-:;:_-:RE": ·l)?~pi~-_ll?S -y .t;:11~.0.LlCeS ·r;~~ UÚj1ri."11.br r,ioihl' fn~!?''.,..:,oy. <:1c·st!iE ·,~1~~fi~et • 

l.:O:! ~picef'. de 1a~_ ra.·!~':~ i,-\.teifn- fric-::_·t-1&1-~.:: uno hecia,_~l-_:-vtrc,_mesie.i_y -

.:;.~~t:;.lrrt=-·r·t.p. !n. rP-Í~ nef"it:i.1--:J\tede_,e~;:t.n1• 'biJu1cc:_ü?- :{ q:1ri·~:;,EH:CJ:"--'.'°r1?c\ienc·ic. 

r:olc-:fJC~f'j~r co~1!il~t.::- .1e1 "ªme1.tP. 

-rir-e:i¡:ic- ·h .. !; tor·J! c:!~r. 

FormfJC'i l.r. f"C•fti~·1~t.r·· ··1~ l::>: rr{~ 

t•'. >?~:?JB"lte C.P '· 1/:: a 3 ... 'i9úE ... 

C!c ,., '='. ? ::~:r. 

t1t= 1 t t' 1; f' ... "r-' 

cor..r::i:• ..... e er1 "'..E'- fulta Cel 16Lulo ·1if=t.obucnl con su c\.Ísp:Je, !J~.r l~ cual -

e1 .;:;.::i.1(1•}0 ·1.c1F.r i···,fQ!'!.ór penn<-.. ner" 1 r r.o tiPne r:;~~~ r.'.l~ r\-?~.n:i l'5t'..1-:>r y 4 

c1lsr>iUes, 

,§;llRl. 

-:-:uB cuatro cúeri.<les f.lnri: ln roe,i;-ic\-.ucal, 1~. ·.1i.-=t0tLH:P1, ';.G. ·~1f~i;}:i.nfU1-1.l y 

la distolinvial ¡ laa lineu11les están serRrRdas de 1ae 1'uce1e~ :'IOT la l:Í-
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nen ••C'"'lerit<•l cen1rai_, ctile c.orre ,en direcci6n" mesicdintnl y divi<l• el -

di~:::·ó t.:"o bt.'.~~li1_101r.l lt7· .. ia· ·,:~.:re _·o-Cl~oe.1 ~n d~s ¡:ni•cicnes ieu~le2. 
l;\R dos ciSspidE.~ bur~;.lA·n. tfr.tf.n· f.~p_Rr.i.dr..o- nntrP. t:Í por 1r1 1!nea ·_se,!_~t!·~t."11 
t.uco~c.:1;::-·pl, .. qu-? .c.o:ri"?t.Zn._ ~\l.Jr~:~orCít;:'m~dia' de 1.e. línea i:;Re:montal c_cno:;· 

tr .... l¡ ::-~:; :1.c.: C;)fr.:•i(?::-;: l:!,~··-:;.1, l.~r: 1(1. ';:".,:it~n t~.r•b:'1n tl·"'! lP.t" b~lCF'l('~ !'t•r \ll

lÍniJ:°:i. -,".!f.'."".:l~:it:'!l: Cfl':~~.r:.1, C•.1:•du eo enc~eutra con J.r. l:!.ner~ t:t>;::".:!entel 'h~cc.

oclu~r-1·. ·:::r!·r 10'- r.uo_ 1_r.d .:1fr1san ~o~.;~1.r..1en bu.::-r.0!·1cRl1:r,· 1'.j.nc;uoocl·J~cl -

eC1n cc.;·.ti:·tv\s y: ñ~\·tO.;r, ·rnu:i.:.~!;;t:rtl1...,i;-:1te a. lA. cr.ré'1 oclus:tl en des r·r~rtcz 

r··1CC r,.{!: ~ · :-!:.~noa i ;:·to:i1 <:S • 

Cn-r;:. t·;:.:--:..1.,_ZJ COt".~l~:.r: :r.<t~i=::ir:tRl.r;e:iti? <'Jl !"U tercio c~r.-1.cr.l; eu t·:inve

xi~"Rd- ~.;.~ic·J:.~ta.1 CP't;t ir1t!'!"'ru::itoidn en len .tP.rci<1!J ocluPnl y mee.io i10r -

1?.-!!:-.~a: lt"!t:,''.i ... ~.~P.1 ~-.;icr.:,\:l;;~r1 qu~, c-:i.r"lüq_r;do on Jf'. !'r)r.-if·H :ne~i2 C:e 1:-\ 

'J:H·:-:1. ~-'.3~:;-;~!:1t31 c;:'.:~:'r'l, C'Or:::·.:. ::a~"' .... , ld. nni6:i a~ 1cs t~rc!.r:.:. c-~1\•!.c:il Y

C'.i::.i::-:. .:~ -1r-:-c:i.r;1 ocl'.l..:;.l ;· li~:JJe- leo ~~rci~"." :::C"l·;:,~1 :l ni:·1io e?l C.:.r liS·

t.•.11 :>':';, --{~~!r.. \U10 do).-:"!.' cv~l-1 .. t!.et~e 8U :--ror,ia cor.Ye:~i;'n.J.. T~ cc:tYP~:id::.d-

~'l c. r~-:~!-!~ .:::t:!"ViCoót:lu.Gr.l, l=. Ct11'"2 bUi.·~1 AC t~1:.t.iJ'n cc-.wi:n·. ':-1':".C ~VZ!., 

~e rm :::.'3 ~ih:·t.:·o ir:f~rt:.rr:-:.". ~.R. r·~ciér: r;!r: e11r;1:la ·-19 l~!I c,:'\,1~>·i:~'5.l'::.-

/,l i::..:r.: ~·1· e:-i. l.:r:> ···.'.·:::-. ·~i11".t·~z !'.'r.!:'!:ic.!"i:.o': ;t ... .r.._:r:·ic.:-~:1 1 -·l ti:?rcic ce:;,:. 

cn1 :1~ :.'.'! r.Cl·a l-uc;~l rrr-t-:_ci1Cl "..'ll E'l ·rocesc J.Cl l:o. ~:-~ti::-.~i!°::&, jl1:·.t:i --

cltrl 1n. :-ara ocl\tnr~l y fM-u&. Ct'n ella Eil árec. cclu.:sc.l. 

Ca~ fr~ C'.l-3;;c~n, ln f0zi ta 'tu.c~-1 sa halln. on el t·!r:;ino c1":l-•ic~l de ln -

l{r.;;>:? .'!.?--::.;::.t:.l t:.~~C'l"'{;:u¿:f.1. 

·~:r .. H',~ . .!n[."<.:-:.: ~· t.~·:;~~·11:tc :· ... ct"l (,n d..:rtc.:i~n ce:o·;ic,:h'.h:lU~:!.lj 1:. c;¡rr ... a':'t:.l 

ea n:{s conYeY.n en ambr.s dire•;ci:>nes. E.itas ;lcis c;.;:-as con·1er¿-..:?n en ~::.r-,c

cié-n lir.zuo.1, ;n~s nu cr.n·1€-:-r:encin es ¡;¡enos per~eptible qu" lJ:. d~l "?titt·~=

mol"-r infericr. 
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L.."1.o cnres _rni?ni.nl y die tnl. son te .. r.füién ciu:r lisas, pues rartl vez se no~ -

q:,;.r., lP~ líne:e. !1~{."':et:tnl ceI!-1'.rnl c:i.tco lrs pror.;inenc.i.ns :nnrcinnle~ .• 

Cr..1'3 1in.;us.1. r;.:; b,'."3to.nt:: rec~n t·:• '!irP.cci6i: ct:.r.icoocJ..un~l, pc~o on !JU

tercio ocluo"l co:were~ hacin la 1inc:ual, En di1•ccci611 meaioliato.l, lo. ·• 

cnrn lin:-1..1.sl ec li;:~'=-r~'!nto cor.•n:;tn en eiu tercio cervical y eu- ceny~:r.~-

d~.d. C"Jtá inter:i..tz¡:!.-ir !'º:.-- lr. 1!-=--~=- ~e.~c:t't~l l:!.n.7,Uooclu!ial, q\l.e.;corh:: -

dn¡.:1.c la rore! !:1 r.rnt:!.:i. d ... lt1. l:!'.:Hm eo¿;;:1?n?'ll cer.t~.1 ta~" .. r ... · u:1 !'unto ... t:n: 

se cnr.ue:it.rr .. en 1:-1. uni.6~ ~o les t:e:Cios ·c~!-Viccl ~, !!':a:!io O -~f':-cn· e.e C'l1r. 

divitlio:i.::'!o los t~rcio$ oclurnl :1 :r.e'dio', en dos !JPrt130 ifUrtl~s, ca.Ce. .una

d~ ln'! cuf'.li::s tiene su pro,in c-:nve:xiC:ru.\ r.:e~ic·liotcl. E! borde ~cluF:nl -

ne halla fOJ"tlado por 1oa brn<zos ~.:.sial y di~·tal '1.;o lns cútipi~.!'S lir.c;·.:.~--

1[';~. 

In !!nt'n. ccr'\'ic~l O'? elnva un noco e:r. direcci~:¡ tic ln cr.rn. c1C-l\~~n1 1 e~ -

lrs cnras. !!':t'!-"inl y di~tnl. -b 1:-:. cr.ra linfUri~l, en be.~tnnte rectn, r:.it'n ... -

tros que en lh buce.l es conve::a -¡ eu cor.v1?:-:ida:! mira ha.cill l~ ~__:1~. 

'!lníccc, LA.~ rnícoo del ser,ur.C.o molE!r inferior 13uc•:c " .. '?n~r t:"!1:bi(.n t'i!1co

cútpides y la ~sr:.a :for:lO. C,t?nerr..l qua el primer o?:nr infcrtcr ?ern~nc:t

te, no ha llcüi,10 :- encontr...t.r!Je al.L'1 ~"l..lr..3ú11 ~u;¡\lto en q.lien un noQ.lr.lc :..;,_ 

lnr do cinco cú.spides c}';t6 junto a un pri·.1er U!•· lar ''e cuatro, pero E:.i Ee 

han encontrr.r!o t'>lo.s leo ch-as cc:r;.bina.ciones, t;J..l·~e co~o; 

1.- Un pri1ner ir.ol:1r inferi3r ..:e cinco c•!n¡:id~s con U.."l Ijet;,•unCo !::.clc.r ~le -

cuatro, cato er. más frcc·.J.e:-:1.e, 

2.- Un '.'rimo?r molnr inf~rior con ci"lco cuhp.!.1..t.s, ~:~·l··,·!•:ii:.~ü...:· .ic u;: ..:C.'..>1•~·.-

do molnr ir:ferio1~ c~on r:inco ctfopilic~ tE> .. itibiin. 

3.- '~~bcc rr.:l,:r~s cc:f! c:w1trC1 ctfr']'i:1':5 (J ,, cuQ1 es lllV.J fr~c1..v•:1te). 

Loo conductos raJh.:ula~·es U.e loe pri:ir::ro:J ;¡ ~et.,-u.<:'..los oolrrce in!.'e~:ir;t·c:.;, 

fJB ase:te-jnn ;. la dú lo~ JT1olnr~s ~upe~·:;..or•:w, ofrece coneidi:!ri:?blcs varin

ci•,ncs en. f?r!l~ y :1Ú."i~·! o. Lo.3 7,.:.:1.;-.rcs inferiores t!eneu :lo::-. ra!cf.!~: ;: ... 1· -

lo g~neral ?OSCen treo con•luC: tCI~, 

P1·or.:entn trt.3 CO•\liuct.03 en -::1 7Z. ¡: :\e lc.3 cn~os 1 c.i:-:tro ~r. -~l 4 ;~ y 1:~J.0 

dos en el 18 ;·~ dfJ los cceos. Cuando presenta tres coGJu:.:tCis ce pr.,;.;.~'-n~:1-

un c~nducto :'.is'Wl nClplio 1 redonJ.eado o lig,:ram~ute r.pln1:.411.o y c:'l:? n;.i?si~ 

les mi.!s pequenos 1 me2iolineual y 1nesiol:uca.1. lo9 wesiulee ¡:'J.<?:len, e~thr-
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l~:.i~inrr1q P~.r=- tt: t"'t.i:--•. ":r ~~ !1:~ f-or~Cif!l r~~1icD1 ;.~rd.t.(" o e;· · 1 o~? eti:-:.i, .... :?:ri:i:·r.: :

¡:or·úl.tirr.o, coi:.U:~::.ct-:-1!~.· eiitl:-.e s! total o pe.rcial1!'!1?11.te por anf1~tornosie 

~n:.r .. 9~-!?l!:!f1.~ -·-:iut.;·~.:o \~.~.--':·.b.y .;: ivi2i.-5:! :1-.: li. _r ..... í:? ::1t>S:iE·:!.·, el conl)uc:i..o ..-!: : .. :::.., 

}>lio·_· y ~~-c~~~~.io.-:~!1 .,;---~,li~f¿ --:i.e cinta.· Es to lo obsBrvru!lOS con mayor fi•t:c_üen-

7'!.? ~-r.' 7.<it:· ~~~-z-:~:/ ...,~ · _1l"::1_v.r~-~ 1~ie ea ~ce pr.lme ru~. 

!·rinci ·id· (le··· lti· :f•:.n~l!ci.5n d"' le. ·~~ntina y el ei;n,2lte 

·~-~+~i'.ÍiC:~~~i!.i~ :.(; ... ~ri-~ tt· . J,:.'.~- · e::r¡_¿¡,l t~ 
;~_úCir.;.:~ ~.-~;~1·:::.- .e1~¡:c:-6r. 

?ÓrmáC_i.6t·~- ¿--¿_i!-i~ ~;~-- ;~!/· 1~ r;.':!z 

~e 

de-

a.e 
_e 

8 a 

12 

l7 

ló 

10 &i10&. 

a l~ !'.;:o~• 

a JC uf.oG. 

a 25 H?í.•1S. 

n 'ttiJ:·cer m·c::~~~.r : nfu rio1· es !.U'lf. muela de cinco (J de ('1.lE. 'trv cúe¡i1dee y .;.~ 

p~~·- __ lo .-~t_~-n~_6_-, ·.~!o· :i~~eS:i t.a. Cee<:ripcir:Sn r.cr m:morizc..:.ln, aun cuando ,_u1 por-

·'Ce:rit-P~-je;-~i~le. t:i.verto:nte:- pequefio .te eeto!:' Uil!r..tes se~ '1e fi:l!!la i1·rét-:t1lo.r. 

t..tn: -:F.. los V5.ri~=~·1•.'t c::-n:--:. i~rí:.-t.ict~!:- ;'l.;.:_ tei~cer (1j.~1a.r ~r.:.ferio1 ('.::> l('~ 

r:mli.!t~il.,:r~u.:r1~, :v.o ~i·~ne ;2U::. prominenci.ae irregilt\ree ~~i::~ribuiGo.s. 

~:r-:i .. ~ri :_;-.t~ 'lr·~ -~'"'1 ; ... fSU.ndo :-icle.r ii.:.ferior, 1-'ero i~u~j~1~ edr propcre:J.onr~1-

1l1~nt~ m'?noree ;;;· ~~'t:·1 c-:-~occi.1~1:"!:' !!l\:.::ho I~~~ j'.l:'","tr.r: y ~:in fri:-:-1.t--'r~cir-. f· .... s:.c

n~'::ae. Et; •.:"1.:.r..:. . .:u .:rl'ft:"Y-lftl".i·]f!~ef' frPeu.••ritee, e::i::~.::ia'.;.c::·_·nt~ ~r-. !:u "tt:r

cio a:)iCRl, i:-¡Lt:. :-e t 1.ie!"'CP rli.;,.·tpl·!'~~nte en diV?r~·-'~~ &",·~_110~ ·>-"'"": ... }_ "'~e 1.cu_ 

t"'!V;_.Ji!1é-'l .._:pJ_ !.::.·.-r.:P, ~::-~·:_·e rJoto'..'f';. J1P.r.uC.o é;l !'._t:i~-=-=~H;nir·nto ·.3.t- lto.s Jl~~ 

tes en lo mand~bula y a ln f'al '·ª de espacio euficienta µ¡,ra eu ó.esarro-

llo C·J::1rilPto. ::01 ~~u! r::i~:::.a ror:"5n, el tercer r.v:lcr e8tl:Í b m~nwlo i~1e:l,.L.._ 

•lo en el hueso •. n.:;unas veces est& inclu"d.6n es P"' <'ial ~· otras te 1..81 1 -

según el era.U.o ·Jt: -:-bL1 truccii!:n, 1.Ft. incluE!i6n totr-;l 1·0:-l tercer tr.r)l:i..r e~ r~ 

lativ~ru':'n.te freci.;ente y en tu.leo ca.Eoe la muf':!.a. ae coloca en lt: po.=iiciGn 

que of"!"rcP '.!'ll_·ui:.1:- !'!?-.~ .:..:.:"tPr,1_·i1-:'. pBI"f1- i::u de~Fl::~:-ollo, 

Ln -frec1lPn.::5.r- 1 i~· :-:!-- '"..,frceros mc:éire~ incluilloi:: o 21.i .:r-1tc1 e:)n~:t-~nit<. nos 

hn llevr.rlo f! pE!'.sh: ;.ue PS tftn en c::.mino J'! ·iee8pr: · PC'P!'. 

5ea c.::mo fuere r.:... l:&,r que extr~er innece~ari.ti,¡_. :1nte 1o!: t.~rci:Jr·J~ :::0l:~reE> -

bien formRtlos y ~i:-J crrido~ at,ecuAdRmente. Cuando fr.1. tan, n 1.tnCA. se reponen 

art1f'ic1'1l!ll~n te. 
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HISTOI.OGIA DEI DIENTE, 

Los dientes están disruestos en dos curvas rarabolicas, una en 
el maxilar superior y otra en el inferior; Cada una constituye
una arcada dental. la arcada s~perior es lieeramente mayor que
la. inferior; ror lo tanto, nonr.clr.:er.te los dientes superiores -

quedan por fuera de los inferiores, Cada diente está formado -
por un tejido conectivo calcificado decominado dentina. la den
tina no suele quedar exq>uesta al meóio que rodea al diente por
que está cubierta con uno de otros dos tejidos calcificados. 
la dentina de la rarte del die~te que se prcyect& a través de -

los encías hacia la boca está re\'estida de una capa muy dura de 
tejido de origen epitelial calcificado, denominado esmalte;esta 
p~rte ael diente constituye su corona anat6mica, 
El resto del diente, la raíz anatómica, está cubierta de un te
jido conectivo calci~icado esrecia~ denomir.ado cerner.to. 
la uni6n entre la ccrona y la raíz del diente recibe el nombre
de línea cervical. 
Dentro de cada d:~r.~e hay un espbc:c de forma Farecida a la del 

diente, recibe e: non:bre de cavidad pulrar. Su parte más amplie. 
se encuentra en la porsi6n coronal del diente recibe el nombre
de cá~~ra pulpar, l~ parte más estrecha de la cavidad, que se -

extiende por la raíz, recibe el nombre de canal radicular. 
Dentro de la cavidad, la pulra eatd formada por tejido conectivo 
de tipo meaenquimntoso; es lo que los profanos denominan el ner
vio del diente, por ser muy sens!ble. lo pulpa está bien inerv! 
da y ea rica en pequeños vaaos sang~íneos. los lados de la cav1 
dad pulrar están revestidos de células tisulares conecticas de
nominadas odontoblastos cuya función, según su nombre indica, -
guarda relaci6n con la producci6n de dentina. loe odontoblostos 
vienen a guardar la misma relación con la dentina Qil~ 1.o~ 0Hte1 
cl<istoi:i con P.1 ~llteao y se lea parecen en diverscs i:.:srectos. El 

nervio y el riego sanguíneo de un diente entran en lu pulpa u -
tr~vés de '...l.r:.o o m~a pe~ucf.oa agu~eroo ~ue nuy e~. el ,,:értice de 

la raiz denomin&do agujero arical. 

Como están unjdas al hueso las r&íces de los joertes, Ios dien
tes inferiores están fijados en un borde 6aeo que se rroyecta -
hacia arriba desde el cuerpo del maxilar aupericr; catea bordes 
oeaoa reciben el nombre de bordes alveolares. 
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S::: ~llos !~ay alveolos, uno p&re le ra:!z de ceda diente. 

:ca· óit:r:tt:B están susr~!'ldidoe y firr.:.eoente adheridos a suu a:vE.>,é. 

::·s rcr u:-:e. r.:ci:.brar.a :c::ec!i\la de;.c1 r:ir.~dE:. :;~::·tn:.?".c1 !'.:?::;cnt4: • 

.:i's:á formad& princir:..l:i~nte ¡ior heces densos de fibras cold'.eena 
~.:e ~e C.it!ger. en var!r.;s i!!r!ccjor.ee desde el hueso óe ~n rare-d 

.=:.:·.~o:!.ar basta e! =:e:;;::!o .;utl re\''!ste !a raíz. Un extrer:o Ce la'l 
::"e!es de cc1&cena es~J: !:-.c!uido er. la substancie ir.tercelular
c-f:: ~:!i cade. del hueso e.:vE:::1lsr y el o.._ro en el cecer.to ::ie la -
:;.íz.. 
:;_E" fibras uncluidas r1:c!be:n el nombre de fibras de Sherrey y -

-:E:~~ !'i'bres rer.et.rar. eri e! hueso y er. el cer..er'!.o: te:es fibras 

:~:~fr. diSf'.i.t-Steu de r.:~:-.erJ ~· .. e el e~ercer ¡rt:ei.6:: zcbre la su-

?--;;:!ici~ casticato?:!& =:,,J Ciente, éste, susp:r:C.ido ror el~as,nc 

s.o:'°!!?r. r.;ayor c:..or.res::.é:-:. i!:-.trc del e!ve:clc q:.:.1;1 se vl: e!!trecr.ar:.dc 

-· '::.U:o~ fC:ir!a Bfl&B~a: ::.e V&.St'S nE:.r.('..:.:!r,cc9 de :a ::.e:""b:a?":.e y -

.ra: ::ia:::o tiei:.ro le reririte ELl d1 1·r.te un 1!gE-?o rr.C'vim:!.er:~o de~tro 

:.-: ::.c-11c a:veolo. 

i: .. ccse. -:ie la bo:::a !'~:-::. u:; re\0 4!Stirr.i'!r.tc exterr:o rara el hu! 
s-: :<!: ·coróe ulvE:clar, :.>stcs revi:oti:r.i1Jrtos reciben el r.cr.ibre -

~;; er.r.!ús. le p&rte de: te:ido óe la er.cía ~ue se extiende cor~ 
r:.=.~::f.~teo !tifa e.l~e. de la C?e~ta del proceso alveolar recibe el -

~.<!bre de ~orde gir.gival. 

.:~ re.r:e del diente que se extier.de er. la boca r.ufo allá del bo!. 
<:!- ~i:1e.;.ve1 1 recibe el nol!l'tre ae corona clínica r..:.eCe o no ser-
1.:t!::t!ca con le co!cna an~tómic&. Ce un diente. Poco desrude que 

e.: .:!!t:nte ha hecho erupc1Ór1 en 1& boca, el borde eing:!.val estd.
:.::.:jo éo..: ce::~n!o a le largo de la corona ar.etd!tica. J.. :ned!da -
q'J¿. la eru~cjÓn i:roe,resa, llega un moc:iento er. que la enc:!a queda 
~:id~ el ¿!e~te a r:ivel de su línea cervical, en esta etara las 
cerones c!:!r.!cas y anatómicas non idtf:-ticne. ~uando ur. borde -
giri.gival md:a tttrde se retrae, como suela ocurrir en personas de 
e1ad u.v¡;,_r:z&da, la encía se une al cerner.to, de manera que la co
rcna c::!r.iea es m;;s loree que la corone anatómica. 
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Durante la vida se desarrollar:. 2 tipos de .::er.!.iciones la primera_ e Frirr.!, 

ria, sirve durante la i~!ancia; loo die~tes que se desarrollrtn ~n eata -

dentición reciben el nombZ.e de deciduoa {decidere = caerse) í infantiles

º de leche. 

Hay 2C díentes de la prirtera dentic:..6n 1f e:-. el maxilar SU}:erior y 11."• en 

el ir.feriar. la forma de toóos no ea igual; cada 1.ino está :lOdificsdo --

para diver!las funciones relacionadas cor: la masticación. les pri!r.oros 

dientes a cada luóo de la línea media en a!?j,bcs maxilares recibe el nor.i--

bre de ir.ciai\'OB (ir.cid~re = cori1u), '!'i.er:er¿ con!ig:uación de c•.ichillou-

y pueden cortar e! alimento. loe dos ir.cisivoa 1nn:edie.tamente junto a la 

línea media reciben el nombre de inciaivo3 centrnlea; lofl adyacer.tes, el 

de incisivos late:alee. 

El d!ente que \'ien después, dirigiéndose :-,=:;c!n atri1s deade los incisivos 

recibe el no::ibre de cur.ino o 1:1onocúspiC.e: su s· .. q:erficie libre tiene U:""oa 

sola cós~ide; :ue~o viecen :oleree a caj9 !adc, primare y aeeundo.~a~a 

colar está modi!'"i~adc rara triturar el c.1i=er.to; ror lo !an-:.o, s·.1s surer 
ticiee ma3ticatorias sor. más unch&s y ar!hnains, qu¿ lús de loe demás y 

tienen ) 6 r.iás c>jt1ridee q".J.e se p·cye.:tar.. :uda ~ol&r tiene rr:ás de u.ns 

raíz; los inf!::riores tienen dos, loo eur.i:r!cres tier".en trc:3. 

Doe cepas gerrtir.utivus rartici¡an en la !crmnci6n de un Ciente. 1:1 eaa:n,! 

te de un diente ¡:-:o'\iene del ectodermo. !a der.•.inJ, el cez.e:-:tc y la J:Ul

pa, rrovier.e del mcoén~uimu. n rev<?atic-.iH.:o ue las ar.cía.a es un e¡:ite

lio rlano estratificado :.ir.ido sl eS!n~lte alrededor de ceda diente hasta 

esto etara in\lY adelf,,;;nte.da de ls. \1 ida, cuari.:io .:ie ur,e o.l cew!'!::to que crJbre 

la ra:!z. 

la f'ormaci6n de U.'i diente y pura faci¡i":.hr ::i deacripciór. vamos a conai

derar aqu! U."'1 diente del maxilar inferior (de rr.anera que podamos hablar

de estructuras que crecen hacia arriba o hacü1 abuje), depende esencial-
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ir.en~e del creci:":ier.to del eFitelio er. el rnesénquima, ~er.iendo la forma

de c::Fa invertida. Sl mesér.~uima. crece hacia arriba den!ro de la super

fic:..! clncava de lt:. cera eri te:ial. :..q•J:! se :r-rcó~ccr.. fer.amenos ds indUE. 

cicSn. ln3 células del e¡::itelio que ret•isten la copa se trane:'orman en -

F;;.m.elc:i~aati;s y ¡::;cj•Jcen el esmRlte. las cél-:Jlae mesé!":quimatoses de le.

concav:::.ad Ce la coro vecir.as en el dess.rrcllo de loa ameloblastos se

d!fe!e!".c!.ar. ¡:rodc.c!1:ndo odontoblastoe y !'orrr.an copas sucesivas de dent,! 

na ¡:a:&. soate::er sl esmalte q 1.te las cubte. Far lo tanto, la corona de -

un d.!er.:.e se desarrolla c. ~i:.rtir de dos co¡::as del er:.dotelio ó:!.feren~e. 

la des:nJ::ciér.. :;:.:.e si.tz~e se: lir.dtar& al desarrollo del incisivo ¡:r:1r.i.u-

ric !::f:!'iar otros d:!entes se desarrollan de m"1r.era similar. Con orden

crcr:c16g:icc reg:.:.lat. 

D3SidrnCL!O TS?~FRA?..-0 C5L DIEJ\'l'D PRB'ARIC. 

'urar.!~ :a vica rre~~tal 1 cua~do e! e~briór. tiene u~es ~e!e se~~nas y 

!!'.eCi~, ~:: cc:!e ú tn1.\·és jel r:-.:.:.x!!e.r ir.! ricr er. desarrollo cruza una 

::ír..ee d"! ectcdert:!C' buc::ü e::grcsado. I.os d!?:!te!J oe desarrollarán por 

debe.,;c y a lt" l~r~o de ents l:'.r.e11. Iieaóe est1:1 líneu de er.gro~JB:niento -

hay 'J.:: sr.':l.~:.lel e:pi telial llumt!.do lárr.ir.a der. tal que crece en el meoén-

quima y .::es1e :!.a l.Írr.ina se desarrollun p~a,:.ier.as yerr.un epiteliales der.2 

m:.n<.:.::!:.e ~1eir.3.n Cer.talen, de caaa unu se formará ur. dit:nte deliiduo. ffna-

que se desnrrollar~r. rrcd..:cii;::do d!.ente!l ¡:ermr.u;.cntea. 

La lÚ=.ir.a de1~:al crece y 1;. ye:n.::. der.tal q~e e2tÚ prod•Jc::i:·ndo el diente 

ó.ec:!.d JO aur..er.tu de \'ol:;.:nen y i:·cnetra cada vez múo rrcfur:demcr.te en el 

r.'.esé:-.1u!.tr.a, :ior.ci.e c:::r:cza. 5. adcrt::.r la !'ormo. de eo.:udilln ir.vertida.Se 

r.ecesitcr. ur:c.2 e!~~ ae~!..lr,us ¡:-i:ira q:.:.~ ~:i;.~ eo"..ructuru oe fcrr.-:e, e!'ltonces 

se denot:"rina. ol ice.ar.o del es:cnlte, rr:icntrao debe.~o Jel r.iis'tlo el mt:!!'lén-

q_uima, :;,:.:.~ !lem.i la ccncuvidnd, ae der.o:!.:r.w. f:'o'..IJ:'jla C<)::tal. 

Durante la:1 serr.unaa sieuientea ~l 6rr.,ano del e!:irr.i!l"!e a 1c:.enta de volumen 

Y sa. forma cambia ur. roca. Entre t~nto, el hueso maxilar crece hasta i!l 
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cluirlo 'parcialmente. En esta etapa la línea de contacto entre el órgano 

del ,esmalte y la pa¡:ila aócpta h. forma y las dir.te~.cicnes '.ie la futura -· 

línea de contacto entre el esm&lte y la dentina del diente adulto. 

For el quir..to i!:f.'S d~l desar.:-Cllo e.l órga:-.o del eemal te FieTde ~oda cona~ 

ción co:: el e:¡::! telio bucal aunque; deben ¡:ersistir a::.guncs restos de la

lúmi.r.a ;iertal (que e. ve:-ea c:-!si.~:·~ 1ai.st.es. er.. ets.r&.s ulteriores de la --

vida). ,,,,, 

Inmediatamer.te ar.tes; las cé1dia'~;d;:l_a .i{~¿X~~ óer.tal tambiér. habrán pr_s 

ducido una secur.da yema óe ~éiu{~s ~¡:l.t~J.j.¡~~~ sobre la superficie lin-

gual. 

Seta yema a ¡:artir de la cual ~ás tarde se formará el diente rermanente. 

lientras el diente deciduo se desarro!la y acaba su erupcidr., la yema -

dental para el diente permar.er.te ha estado formando esmalte y der.tina -

de la misma manera ~ue el diente óeciduc. 

For falta de espacio, el esmalte del diente permanente acaba ccm¡:rimien 

do l&. raíz del diente deciduo. Cerno una de las leyes de ···o:ff af:rma 

que la presión Cbusa rescrcién de los te:idcs d~r•s, en este case la 

presi6n ¡:;ro\loca de rescrc!!r.. del r.-.:~s blar.do de los te~i~ris er. cc4tacto-

o sea, óe la dentin& del diente deciduo, que ee reabsorbida ror loa os-

teoclastoe. 

Cuando el diente permanente está a punto de hacer erupción, la raíz del 

diente primario h~ sido completamente reabsorbida. la ccrona se óespren 

de de la encía, luego el diente se cae, para ser substituido por su su-

cesor permanente. 
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Fa•ologia Flilpar. 

a.- Aguda Serosa. 

b.- ..:.guda Supurada 

Ful pitia: c.- Crór.ica Hirer'!'lasica, 

d,- Crón1ca Ulcerosa. 

Enf erme:iedes 

Fu.:~a? es. Hiperemia Fu.l'!'ar. 

a.- CEt!.cicb. 

:iegere?aciót b.- Pi broa a. 

Pulpar. c.- ;.uófica. 

d.- ~rasa. 

e.- Reabsorción interna, 

~ecrosis o Gangrena Pulpar. 
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TWA IV. 

PATOlOGIA FU!PAR. 

Un traumatismo puede dejar denudado le dentina profur.da, modificado el 
unbral doloroso y provocando una reacción influmctoria pulpar. 
Cuando la fractura involucra la dentina cercana a la pulpa y el diente 
no es correctamente tratado, puede producirse una pulpitis con evclu--

ci6n hacia le n~crosis F~l~ar. 

il diagnóstico resulta gec•r~lrnente fácil por absorción de la lesión -
dental o la movilidad del fragmento. 
ixiste ur.a hipersencibilidad a la prueba t•rmica tanto al frío aoco --

con el calor y el diente resronde a la prueba eléctrica con menor can-

tiChd de corrier.te. 

il pronóstico es bueno, siempre que se instaure de ir..medieto el trata

miento, que consiste en la protección o recubrimier.to pulpar con hidr2 

ciáo de cálcio, eugenolato de zinc y ccror.as prefebricbdas plásticas o 

metálicas. 

PU~F!TIS AGt'DA. 

Se proáuce a consecuencia de¡ trabaje cáontclógico, durante le prepar~ 

c:!.Ón de aavirnáes en oáor.tología oreratoria o de muñones en coronas y 

puer.teo. 
También producen pulpitis .iguda los tr&wnat'.'1r.:os muy cercar.os a la pul 
pa (~ract~~raa g~~ersl~~~te), e ceusas !atrcgé~icas cc~o a~lic&c~6& de 

fármacos o c:ertos m"~eria~es de obturación (silicatos, resinas acr111 

cas autc;olimerizables), etc, 
El síntoma principal es el dolor producido ror las bebidas frías y ca-

lientes, así co~o los alimentos hi~ert6nicos (dulces como el chocolate 
salado etc) e incluso por el simple roce del alimento, cepilla de dien 
tea, etc., sobre la superficie de la dentina perforada. El dolor aun-
que sea intenso es siemure ~revocado ror un estí~ulo y cesa se~undoa -
después de haber eliminado la causa que lo produ~o. Sstá rnod1!:!.caci6n-

del ~~bral doloroso hace ~ue en la prueba térmica y electrice resronda 

el diente con menor estimulo, 
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FULPITIS AGUDA SEROSA. 

La pulpitis agudá serosa es ur.a inflamación aguda_ de _la ¡::ulpa caracteriza
da por_ ex~c'ervEiciór;es intermitentes áe dolor, el _que pue-de -hacerse contí-
nuo. 
~tiología; Ia causa más común es la penetración bacteriana atravéz de ur.a 
una caries, aunque también puede ser causada por cula,uiera de los facto• 
res clínicos (químicos, térmicos e mecanices), 

Síntomas: En la pulpitis aguda serosa el doler rueóe s::r prov0ca.do por -

cambios bruscos de temperatura y esrecialmer.te ror el fríe; por alimentes 
dulces o ácidcs, por la presiór. de los alime~tos en una cavidad; por la -
succión ejercida por la lengua o el carrillo y por la posición de decubi
to, que produce ur.a gran congestión de los vasos pulrares, En la mayoria
de los casos continúa desru•s de eliminada la causa y FUede presentarse y 

desaparecer espontáneamente, sin causa aparente, 

El paciente ruede describir el dolor como agudo, pulsátil o pur,zante y gg 
neralmente intenso. Puede ser intermitente o continúo, segúr. el grado de
"fección ru:par y la r.ecesidad de un estimulo exterr.c ¡:ara rrc-vocarlo. 

51 p&ciente puede inform&r tambiln que al acostarse e darse la vuelta, es 
desir, al cambiar la rosici6~, el do~cr se ex&cerba rrctet:e=e~te por la 
modificación de la presión inter~:.ilpar, 

I:iagnóstico1 En el examen vist>al, generalmente se adv:erte una cavidad -

profunda que se extier.óe hasta la ¡:ulpa o bien una c&ries por debajo de -
una obturación. !a F'Üpa Fllede est"r ya exruesta, Ic ra:lio~raf:ía puede no 

ar.adir a la observacidr. clínica o óescubrir una cavidad interproximal no 

observada al exámen visual. 

Histopatología: Al sxámen histopatológico se observa loa signos caracte-

risticos de !a inflamación; los leucocitos aparecen rodar.do los vasos san 

guineos, 
Pronostico1 Triadon y Schroedel obtuvieron clínicamente buenos resultados 
en el tratamiento de la pulpi tis con una combinación :le :.in corticocstero_! 
de y un antibiotico. 
Tratamiento: Bl tratamiento de la pulpitis por medio óe ccrticoesteroides 
Y antibioticoa no ha sido comprovado durante un lapso suficientemente la! 
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go c~mo pn.1"a gnre.n~i:~r el t".mpleo :ru.tinerio de ér.ta m,:.dicsci6n. 

1.ctue.lmente el tra~n..~iento ac!.?ptndl"I !"' l\:\ r-u1pi tis ~~rosa ~~ la e>LtiI]lB-

Ci~t'. r~;l:!?.r. !JO!'!.~i!:'t~ ":n t?Ytf~:'tr 1-a. '.:"-•J1-~ P:'l f".,lmf'. in"r'?jir-.tn, 'bA;'.°C 3:1(~ 

testo loc~l o lUego de colccnr ~1é:UJ1a curac16n ~edr.nte e~ ln cavidnd du-

~Srit~· -unon d.ÍnF, r. fir. :1ti d!lecongentionPr !a i;iflrtr.:a~1.,(n e:d.r-t!nt~, patil. 

le cur.1 puede et'li:!eerse e;.;.t;cnol, ~Eencin de cltwc o crec!;"ote dé ha¡c.. 

Pt"L.,!TIS .A.~ltnA <'::UJ'UR'\DA. 

cnrarterizada por ln. fonne.ci&'n de un ab11c11?t'"' en ln superf'icie o en ln -

intimiüad de lli p'J.lpa. 

Eticl~fin: La cm1sr c:áE cotr..6...""'l e'::' le. i!tfección bacter-lena por cnrles.r.:ua_E 

do no hs.y drenaje, debido f;! la p;:or,cncia de t.;jido CériaJc o 1~ ;,.;.na oüt-~ 

raci5n rlc aliu:f"n .... :>!l enc:?j(,~IJB ~:t u::ut 1-JfqUl!f..a e:tpoeil"i6r1 dt! ln deutine ~1 

:!olc.r ee inter.eo. 

3int.01":et::.:oe!a.1 1:!:. lú ¡:iul!'itis ~up'..lrttda f"l :!oler~.$ :litr¡r.re ir.t':'!:o<J y e! 

n~ri;l.:-.~nte ~,., desc!":!.be cornC; :ncinaote, tenr:otrante, pul~~til C' con:o si -

exi!"tiera unA rr~ri~n con~tnnte. AU."ll!nta con ~l culor y u '\"l!'ttie dism!nu

Y• cim el fr!o; ein •~bargo, el fr!o continúo ¡.:1.1.e¿e inteaA!.fiL:arlo. 

Diegn6s\.1co1 F..ote tipo de pulpit'!.6 CflI:;i ¡>uede diu¡;nosticer~t por ~l as

pecto y lu actit:J.il J.": pdciet~:tt, qu.ien C.'.>:! la ce.re c~ntra1<!c ?O!' '!l ri:i-

:.or y lR mano r1!10,18.3R ci:intra tl rr.&>'.!.l&r en la :-efd,.l1. J.Clúrl.d!', r1ur:?:1e 11!, 

gar al connul todo :a~lldo y con A.epec to Je o.gotemiento µor ful te de sue

~o; c.1 exc:ninar:e, Ve>TP.fl\OB lor. °t.fl!jidos 1:111CP.les qu~madoe ~or: tintun1 1.e -

yodo. Ptc ... _ nu,~e pnPerltarse t'n ciertoe eostadrJs de acyol" 1 cat.1..<>:ado ¡1~r -

lU!' drotaS O ;._ic-r lr,p l.:;F.i::icit-!' i:'1t:r:ridRS- ;·qra Cfl.JtH!' ~~ .~~i.~r. 

Lh re.Ciograf!&. µu.ede re\·elur c&rice pr.:.-.r.w..ta., unh cnriaa '3:Xtur.~n p?r ~eb'!:_ 

jo de u.e.a obtu.racJ.6a. en r.ontacto con wi outi1J10 o \i.lla e.xpoeici6n muy pi:'6-

xirn&. ::- la pulpa, 

Ditsgn6sti.:;o Jif 1.!rencials ~ú~~e hRc.er~e @l dL··.en6stico 1ifE:Tftr.i::?iG.l entre -

1n -;rnlpi ttn supur1'.d11, ;JU.1-pl ~iF ~Pro:;u. y flb~ce-ao F-.!veolar agudo. 

3E: ln p1..1.l¡>iti.e ag . .ua supurncia el :i·J'l.f'.lr es mlfr: ir.tE.n.-,o y eordo, l&. re~

¡,ueet& al Oidor en doloro•R 1 el umbral :le reopueata a la corriente elec

tric&. lienttralmE:-nte es m'8 ele\'adG. y la pul.p&. eVider.temente no eeit.d" e.x--

pU!B ta Bino cubierta por u.."l.a cRpa de dentina enriada o una 'lbtu.rac16n. 
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;ustopatolo.;!n: El cuadro bietopatol'6gioo. puede de•cribirae d~ la !:liguie!!. 

te nmnerR; -ee pi-9senis: ti.U~ ·LTlarce.~~ infil traci,i1n de pior.i tOs en ln. zona -

:-:·v~·: ,;t.., .:i"..~tr>-;~·5~.:,ºC.r .. :_~~.~ <:·.-:.·O~ er:n¿_,_{nec: cryr. : .. :.i.-.:.'1Bc!6n &. .. ~..-":.:1.·va. y -

det;P.ne:·aci6n·· o-deF>tt'UCci&n tl~-loe_ odontobl.aatoe. La reacción innam.atoria 
. . . 

puell(' e-xtend"."rae.rtl·_~er~o,aoüto, l:;. !1Uf: !;{plica ie !='~risi!:·ilifü!d a la perc~, 

€ión. 

Pron·~ctico: EJ.. ~!rr •. r;6:? tic o tJ.e~ lH,-.;nüpFt· cf.I dee!"avora'tl'! pr!r,., g:erernlmen.te -

;:i•.l.e+.1~ f<--.:'.:-·~i-_?'~ ~::. .U! .. :it.:-· ~l !:>~.t•?:t:,·.:;:-: lr. i"J-..<.l;.11 ':! ec efi:.c.:t<:r. -:i:L t:·:;.tna::ie~ 

to d-e ·cciriduCtce, 

'!'rkte.:nit!nto: 31 trata:r.ien.to ::-t"inE-iEte er. evr.cuar r.l :pus pc.rr, ali\~ar al p~ 

cii:r~te. Fajo ~u~e~t>:<Fif- 1-:ocf-..1 1 l~~be rf:.11\iz.::-.~e lr- 1\;~rt•j.~ ,t~ ~h c:.$nFr-a -

P•,¡lpn1• tan a1Uplin c~~n..:. iae ci::cunstf.nciA.e 1~ pH~!li tnn 1 a efoecto de obt~-

nC.r ,~_l?:u';llio 1:?'tnejc, !"4]rli~ntP u.na je1·inr;r., .,r. 1~V'~ la .. :r."-'i:.ad cr..n Rgu.e.

tivia pal'a «rrastrar el pu::: J la ~Hr1~e; luegei ;;u e.ecl-'- y oe ~'.>lec(;. •.ma e-=. 

mci6n -"~ C'!"".30f.:i.:•t1 ·}(' }~Ay&• U' pUlf."-- •lel;.e PY t:;"j.P.?"?e ~·cti trrt :>:"'"'.!·Pn tC" df'n-

tl'O 1.f> lAe 24 l:orne: r: la!' Af) 1 1 c·1·~s, 1,;..jo E.~1':"~ tieBin l·?C.?11. 

:'rrt!'!"!"!S ~R('l~'I:"b U!.C't{RCiS,l. 

1le!1uici6n: La r·..:.l~i tis cr6nicr~ ulce1·osE>. ª"' r.nrot: to?ri ?fl p 01· 1;:\ fcJ"lnh.c:i6r..

de -i.U\B Ulce1·f1ci6n er-. 1.a PU"¿eI'ficie \t:! -.me. ~U1pq ~Xp:.teeta: t:~n~filt::ente se 

~be•Jrva en pti.lpr.e jcv""~""E o e-n :'ul;ee •11e-=-rt:-=iR!=: 1 1.r;· perp;cr.nr: '?Pt:;~ree, "'."e

par:1Je .J·• resistir un ¡irocePo ir.!"~ccif'l!"ll) O~ ~~e?. ~ int<•·n:,i.lc.5. 

2tio1nVn.: SxpnPici6n de l&. i:>u.lpa, ceguidñ de la inVtlciln .. 11! !l'ic.roor~niE,_ 

irlOr. :;ir•.1Venie:ltee -:~ 1h cnvi:hi.d b\~('E\1, t_.oe e&ri.:"';leS 11ege.n (.: le !•'..<l11t. a -

tl'aVi!SS lle une. cA.vidad ~e cnri.eF o con una CRTif'l5 con une. ..:>btul'1::1~ión i:r.&.1. -

r.dRi!+.P~P. !;:. '.llc~rrcitin ~"11'T~ndn ~~' . .f !;"'"nerelm~ni.e !:t!?l'!.T'P.t1R .]Pl :¡~e1:to ie ... 

1fl rulpn por uno bflrrera. rie C't<°l1/lr1s rR.'!.t:,"":dC..E pe:¡i...:.e~;,,s (~~!'i -_'.-.1·:iC'i6r. de --

linfocitos) que limitan la ulceración a. una rtH111eae. pnrte tliel tejillo pul

p~r coronario. 

~intc:i:¡atolce;!e..: El dclor 11\).eJP ~ 1 ur lieero, r.iar,ifeet~ndoe-e en fon!ln sorda, 

o ne 1>:(i ... tir, ex ... p to cuar•l o 1 e.a r.1i!Det\ to" h«i:flln COf"PreBi6~1 en unA cavt-d.Ud 

o ¡ior dei•O.jfl de •• ria obtll!"Rci!·~ defectuosa. 

Die&n6~ticoi lA eup.erlicie pul.pRr ae proeen.tn e1:osionudn ¡ frecuentem.entf: 

se percibe tn e::ita. ron.a 01.cr li Jusco·apoaici6n. 
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La radiograf':(a puede ~vi<lenci~i;"unp: e;posi'<Ji6~ pulpar, una caries por de

bajo ª' una obt'uraci6n " Ú~n ií.n;. ~"~;¡;¡~;1 o unr. obturación ¡m•funda que -

amenAZ& le intP13ridr.a d'- la pulpa •. ·n test pulpar eléctrico es útil para

el <liagn6stico, eunque r;,o,W.ere .rue.yor intensid!!.C' de corriente que la nor

mal para obtener respue.sta. 

:liaen6stico difer¡,ncir.l: Lo ¡iulpi tis cr6nic& debe diferenciarse de la pu!_ 

pi ti~ ~t!roBa y ·le la nrcrosiB p~rcial. El lA pulpi tis cr6nica. ulcerosa el 

dolor t:s ligero o no exietir, excepto cuando hay comr>resi6n por &li!r.en-t..os 

dentro de lfi cavicl2.rl y rP.quiere más ir..tenFi•l.::.l1 ele c·r):rien1.~ pnra provocEtr 

un& respuesta. En le pulpi tis eerosa el <l :.lor e~ ae:udo y ~e 11resP.nta con

mayor frecuencia o en una fonua continúa· re(!Ui t re menor intensidad de -

corriente qu~ lf1 normal parr;. ;irovoc?.r una r2sru~~ ta. 21. ~~ n~cr0tiiP par-

cial, no eie. encU';.}l'•trE- tejido r&Jicul:.r y f'l umbrP.l d~ rePriueB.ta a la cn-

rriente eléctrica e~ aún e:ifa F<l to <JU• en lo pul:pi tiA tiJ ceroso. 

"iAt.cpatoloeín: El ctiadro hi?tC!Jetol6eico eviC:enci& del esfuerzo de los -

¡.rocesoE-c \'i t..:-1 l~f'. ~1~ !:; : ·J~?ª rr-1~ :iri i tar }Fo 7t:'·nE. a e ir:fl?..rr.P-.ci 6r: o e es-

tnJCCit~!'i P. le: superficiE-. Ge lP. mieri:~, es ~viJ.e:-.tt:: lUlfi ir.fil trac-i6n de cé

lulF~ redonda.e .. ::1 t~jido i::ubyec.:én~e r lE ,,..1ceraci6n ruede t-:rider h lR 

Cf.lc~~icaci6n, i;:nrn:-.trf~1~~~ce. zonE.E de Ce.5."'!r:prc..ci~r. cálcica. 31» 111eG.r ~" 

!ir:1i té:~n-e a le. t:up~rficie pulpo;.r, la ulcerhci -~r. puede 2.b:=.r·C'f'T e;rrdurilmen

t~ !n meyor p~1·1r a~ l~ rul~n coro~Rri~. 

?r.·m6stico: E..0 f2vorr·'ble, rimrre ;¡~··· J;:. r.>:tirpf:c:i6n di] lF. !•i;lrir·. y el t:ra

tRmien1;o l1Pl conr1uC' to sear, <:('rl'P.et.ot:-. 

Tratrt.riiir.nto: OnnFirite ~ri lr- ~>=tir;r:.ción di:> l.:-1 ·,ulT.·<i. e• l? rP!r..oci6:-1 c'!e todr.. 

la cF-rian superficié.l y la eJ:cPvaci6n d• ln pF.rte ulce,.-1'.da ae lF pulpa -

l-.EH~ t.r• tener unR r~r::--ue8ta LJ olor0!-lc... 

':J~be estbulrrse la ho:norl'af,ic. ru1pr.r ... ~di<-nte irrigaci6n de eeua tibiE. 

estéril luego se f'ecr .. lr c::vid&.t ¿· :_:¡; colocf• un~. c\1.'!'F<'i6r. .:!i:: crer:ota Gf' 

l~eyG.. TranRcu~Tid0 dr~ uno F. tre~ :.íat., 12 !J"..1.l::-1& :-=E 1E>:tit7.a. [.f.jo aner-te~i~ 

locz.l .. 11,¡ e:ar-of sel~ccicn~-:1.o~ di.? ::.ior:ter- jovi: .. !1i:o;., a~intv.r·át!c·or: !'Uede ir.i.

ti:nta:rse- l :rul!'otor.1.ía. 
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?UIF!Tl~ O'lí1'11C.' ":r.>ffi'I,A5Ir:A. 

Def'inicicSn: ra pulpiti• crcSnica hiperplaoice es una infl,,,,.aoi6n de tipo -

rrolirerativo :!~ lF: pulriE. '?>'!''..:er:itR., c~roct~rtu·.~n rior '!r f'ornac:i6n de te

jido de granulnci6n y n veces de epitelio, causada !10r lL'1e. irritaci6n d.e 

ta~.ja intenE<ided y leree duraci6n. 

It!.oloc;ía.¡ Lri cau(IE. es una exrosic·icfo lPn .. a y proereriv<. C:e la pulpa y -

coni::;ecu~.nci:= de la caries. ;"r=.rr, que nt> prPsP.nte una ptA.l!'Ji tiE' 1dp43rplasica 

pon necee:s.rior. loe requi~i tos sigui.::nteE' ¡ rnr. cAvid&:~ crnn'C'!e r-hierta, una 

pUl!'a j6ven y rtoeit:ite!'lte y un e~tímulo cr6nico y suflv~. 

Sirito!?lntolC'lg'Í&: La pulpitiE cr6nica hiperplaF,ic;; e~ neinto11Et'tica, excepto 

al rno;:Antc de le rn:=tf-1'tice.ci6r:: eit1 r:utt ln pre!?'i6r~ del L~lo t.limcnticio puede 

causar ri P-rto i1rl.-;r. 

-,1ncn6etico: tn pulpi tie cr6r.ice lüx>er:ilar:i.:.r: (r.oli?o pulpar) se obeervu

C"?ntra.brnnt.e en diPntP-Es de nF':OF. y adultos ~5venes. 31. aepecto del tejido 

er. c-línicau.ente cP.rílcterf e ti ~o, ?TPeent:'.:-:-,;~ .~F:e colbo una e>:c!"ecencis carno

E'e y roji::~ qui? oc 1..1!\~ lP ~t'!'"'.ll' ;i,,;rte <:1"" le cfmr.ra -:. :le la cswija-J e.e cs-

ri.Pe y C.Ú!". :-ul?j~ t'Ytein·l~rfie '!".'{!" elJd rJ= ::!:." lÍ·"'••t':'~ del ~i.•.•:itt:. ;. V~C~E -

pufldE- ser tr~n crande, que 11::.e;r. P. rlificu~t~rc.e el ci~rr-:- ri.or.nt:.1 dEl dien

te. Tiene tendenc:!.F. e anne;r~r f'Áci~:i(lnte d~t.ido e su ricP red c!e v&!'os -

ss.neu!ntc. o!::. 

La rndiogaffr r.:nrornl::rn:i.te rnu~Rtr:'.'. unt. c<vi.11:-J ¿:rnn1e y nbiPrta, en com!:!. 

nicn.c16n direct.-1. rnn la c~n:A.ra ~· .. l~Rr. Jn::- e: ~r t~~ ¡rn~d":-• r~ .. ~ 1onder a los 

C'Bmbic~ t,(r:nici:.s, f_ rrFnoe nUP ~~ em!lle> U."l frío ex1 remoon coino t"l cloruro

!!• etilo. 

:Jiagn6stico difer"nC'ie.l: l.c:! ~u:1~rfic!.~ de e~tP. :-•i..l!!Jfl e:~ pre!;rntn, R menu

do aunque no invariablement@, cut!.erta cor. ~!'i te-lio p&.vi·.:.e:ntcso estrntif!. 

cado. nicho epitelio puede nrovenir dE la encía o de lna cd'lulafl epi teli!, 

ler. de ln mucofi:e o de la lt"n~a. (autotrnne:plante), rP.ciAntemP.nte deacn~a

das pero es m~Ect !•robnble GU"" dert~;en de célula~ r.:~eenqu{meticas. El teji

c! o JH.:ltiar tÍnical puede perTRn~·~er vi tf.l ~· n ::r.:::.:-.1, d.-= lt::. j e!1 tina e>-rae:: ta

en al cuello del di•1ntEi o por obturaci6n rr~ciente de P.T.«ltrf!.rna. 
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Pronoaticos Sl proncstico de la pul:¡:::a r.o es fa'\'orable y bier. se:eccionadoq 

pueC!! er.sayerse t'Iir.;ero le. rul¡:otom!e. Si r.o se loera éxito, det~rá reali
zar!IA :¡:cz•r:-:~r:::r.r,!t •.ir.!l ex:i:-:¡:::;:;.ciér: p1lp:.r ccr.irleta. 

:rata::i.H.::~o: Consiste Gr. eli:nins: el ~e::ao rólifl'Jl.::.e y eY.1lif:i::' .:.;;.¿¿o le. 

(:Ul~e. ;;.~ ~él!.:¡:::o r~e~e :-ereover~e ccrt..ír.:ii:>}C ror su base cor. U!".. ::zturí f.! 

r.o y &:·:.::..:o ... ¡ :·enél a.ctú& c:-rr:o {:!'",es";é:31cc f<-1r& el 't.e;i~c b::.r:.::.::, :;·;e -

es débi!r:,..r.te ser.sH:le y ayuda a dtte::e? l~ he~orrag!~ ~·.H! co:;.úr~-!:!"':~e es 

ac•mCar.te. Tjr.~ vez e!irr.ir.ad::.. :.~ :crcié~ h::;:eri:lauice ci? ~ar~:.:=., ee lav! 

rá la Cli\'i:i&d co!l bf.lS. y se ir.ibir&. le.. heriorragi<:s cor. e¡.ir.efrir.s. o :on r.! 

de h9.j'~ e!". contacto con el teji·io ~-.. :-;::i.!'. 

~:r:.H~'Y: . .; ?t:'!.J=Af.. 

:S'!!i:-.!r.i6r.: :a t-.:.¡ert:::".:n ru:rz.r c:r.i;::.·;:E: e,:. la aci~u~<iio:'!!c!r. ::Y.:1'13!.Hz :.e --

sanere ccr. la cC1r.situie:i-:.e ccn?~Stiér. de !es ''E-.scs rt:.:rr~res. 

1\ !in e.e .!s.r ~Jgi....r .::;.;_ l:U!:':t:r."'.C óe i:riga::~n, f~1t8 jel :í~•J!dc es :.eselo-

jad.t' dí: :a pulra. 

Tii:cs de !.!.-;:erer=ia: Fuede ser tirterial (activa), por aur..er:to Ce1 !::;je --

arterial o ver.ose (raei\•b), rct :S..!.fl::!.r.·.:.c:.6n del f~ujo \cr.cnc. ::!~,~~a~en

te, BD iorics!'bie r.ucer unü C!.~tir.cién E:':tre a::.bas. 

E!:o~ce!at lu ~ir~r~~!a ru:rnz r~ede ¿e~e~se a cualquiera de ~e! c~:r.tes 

curaces ..:!e r:c::-.. -:ir :csior.es rulrbres. ESJ.P':!f:iCe.!f!ente 1'3 c&use ;u:tie -
ser tré.um~tica, rcr e,:ier.:plo ur: golre o m~la oclusi6n; ter::".:!.r.a r::r e: :;so 

ce :!rts&s e~nt~Cas er. .:a .rrer:na:.jér. ce c::i\1 !.da:ieat ror :;.:.:-.te:::f:: :.-, :resa 
er. cor.ts.;:tc cor. el di~r!to muc?ic t!e::r:i; ¡::1 sobre ceJ.er:t::l!!'i~!1tO :·J:·n;.te

el ¡:ulióc de ur.a obturec:idn, rcr excc~vta des~.ióratac.:!.6r. de 1& C~\·idad --

con :al::~;} : co:-. :lori::crrc. Fer :.n!'"..ac:ér.. ri-cit:r.te ~e ... ::.!-:!;.:..:-.~~::: :on 

tacto rrex:mal u oclusal con ur.a reetaun.c!6r. c!e ero. El aE_er.te :.rri:an
te ta:nbi'r. i:uede eer ó.e orieer. químico por eje:tplo de al::r.:~r.tos :!ulcea o 
ác!:i:s, ':)t:t'J?Bción Ct)~ cemento de silicato e resinas acrílicas a!.l~~roli-

=ierizablea; o bí:lcteriano, coi:r.o s~cede en la caries. 
Si:n .. o:tE.tclog!ai !ts hi:rerer!jif:, ¡:ulrt1r ::e es ur:a e~tid&C r;.tolóe:ca, ~'!no -
un eínto:r.e., ser.al de rel1r,rc de q'Je :a res:istenc:!a r.c.rr.:ta! de !a p~ ¡:a a 

llegado a su límite extreiro. la hireremia se caracteriza ror ~ do!or a~ 
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do de corta duraci6n que puede comprender desde un instante hasta un mi

nuto. ta diferencia clínica entre la hiperemia y la pulpitis aguda sole

es cuan ti te.ti::; , _, ~e· el dolor es más intenso y de mayor dura

ci6n, Bn la hiperemia el dolor es atribuible a un estímulo cualquiera -

tal como agua o aire frío, ~ientras que la pu1pitis aguda puede aparecer 

oin ningú.~ estÍffiulo. 

~iagn6stico: El dia/ll'l6Etico se efectúa a través de la sintomatoloeía y -

de los test clínicos. El dolor es agudo y de corta duraci6n (desde algu

nos se¡¡undos hReta un mir:uto), y casi l:ie::ipre <iesápatece al suprimirse -

el estímulo; genera1mEnte es provocado por el frío, los dulces o los ác! 

dos. 

El probador pulpar el1fotrico frecuenLe::ient& es Útil pera localizar el -

'di~nte y hace:· el diaéf.16stico. LV. pulpa hipere'mica req,>ierc :nenos corri

er..tee qu12 lR normri.1 pr.ri:\ ~lrovocc.r une. recpuesta. 

Si~ eoi.1r=..:-t_;.J e:l :río ;;uede c')nsti tui.r un medio mejor de di~c.n6~tico, pues 

cr. E-:.:t~::.· ~:Lsc .. le. !lUl!'F-· tH: een~i1:le f. l?~ CP.rnbio1= tl!'r:.-.icr;~, particular-

l'!.:~r.h Pl frf.v. ",Jn di~nte c-:;-l !.i";)el'f'rt.Íl~ pu:~·C!r ~f. nc!"r.~1 · lr• i:-•.•::t:rvaci6:.:. 

Ji~e.-¡6::: tic o ..!ifE'r~nci&l: Eu lS! f:iper€r:ic.:. el dl'..·lc.r t:€!'1':!"i::.l~.~:1t-:? e2 p¿·:-·a j~ 

re· y ;:":urrt cie:- .. le tL"'!OS s~& .:1Uos h.:..2t~ un :i:..nvtv, rr::i:·ntraE ou:;. t'l! lJ.. pulpi

ti!'" r::r.i.1dn p~J~·h persi:-;.,tir ,·r.rios r.:inutoe- o I!!:-!'s. l.;- <..\eecrip:!iÓn ~ur el p~ 

ciente he.e? .lel clolor, e:-i pr-.rticule.r :re::p~cto n ~u inicir:.ci6n, cE:rncte-

rístic~s y ·-~·.:!'~ci!:n, ti~nt- f. rr.er:ujo ¡;ran VE:lor pcr e~teblecer U-'1. \li':ll;l16f.. 

tico difert:;:..cin.l correcto. 

T'ronóstico: Z1 pronóstico pc.r.:. lf'. ~ulpa ~2 fsvorB.1: 1e ti l~- :.!-ri t~.ci6n :!!'

elin:ina P. tiem,c de lo contrario le hi!Jeremi& puede ~voluc~:;~1c-.r- i1&.cia 

una )lu1pi tis. 

Eieto~Etolo¿;Í<:;.: Lo.= E•:ic-.tomopatólocor: Lr:n oh:ervaUo 5.cs tipos ele l~iper.;-

:r:iE.1 ertcrit'.l y venos(l., clír.icF-!!t• 4 r,te t:e reconoce U..."'10 eolo. 31 cu.:o.uro rn.i

crosc6pico mua2t.1·t. l:::~ vasos au.'!l~ntr-Jc~ di! c&libr~, cor.. üilRteción irre-

gulares. 

Tratamiento: :::1 mejor trataoiento et el, ~reventivo. !le~lizi;r e>:Ámenes _ 
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V':ri!··:..·.·J!;: ¡:r.:-.;'. ~~i1.r.r ¡ .. "? for.:.i!i-:i6n ~e- ,..~ries; hact·r obturncion~E ;>rJ?oc!: 

seo cuf'.n~o <;-Y.ist& Ur¡u ct.•Vi·lG&.d ¡ .Jc;;-!!!..:iibilizor. los c:.uellos. G.~ntr..~.ric..~ en -

ceeo- .:l•· r.i:>~!'=lC'·.:.::. -~:¡ ,~.!.·lt;.!:;E.'.l !Jl'i:>!! r:.i.::!. ... dn ¡ ·:~:pl:-r.n ttn. l.;hn1iz p~ra N'Vi•1t?-

c1e!: ·) .·:.¡'.n b=-·:-e de oe1!e!l1?nta, · l1ntcs 1.'i.e coloc~1i~-1~ c..litu.r11c·i~n J to! .. rr ~:·.:-~· 

c«uci.:::1:1: J·~t::·Tlt lr. ;:'t!¡:·~· H•.::i{ri y el pl"íli·!o de l~\ cayit.lfi'l• Une. vez i>.:;-

i,;:.1:-tr. ":-: ~.:.:;.::'!:-ta, .1 :··~ : !·:-~·.~:-·:"'.:.' r-H:o~ve::. :!.! el 1:f.it:.· .. ::.: h:..;·?1·.f-:,.!.co, ·:..: -

Gec:!.r .J ... ·~·c·:.-:;i::.~:;t;i~-,r.:~1· ~J .• -·:.\.:.::¡1r.. :n :-.:i~".1-~-:,::.; Ci!.J0'3t lr. ~n·,,teccl·~!! 1.~t-~ ·.!..:..-.:,; 

t~ CN';tf:-. :-1 ;:_~; e:·i:t'.:.!.~:~ iiur-::.!11.'9: tr~.f U.{:-.~: .:•JrJ s'.tfici:·!te ;::~ro !li:-:rr.•.-

cont0,!':":.,. :·::-~· 1r_ 1""!.11r.:ti11ri qU9 cui.-1··1 la :·t..1;.tl • ZJ".'•liií1:~10 e;r.~lerr yiur-:i '.·r::·~~ -

fÍn '.:~-·~.e-.:: ~~ r."2_!.:.'.\''.) \\ c:~~:lt:.i ae .:~d.l·~ ·.lt> ~,.ir!C ·~ut,.::·-:·!. 1-.. .,. C'.t.'.:.':"'('.i.:.t. :·c.-

.- ., ,;::.· 

J .. ~·. ' -

n).- J, 

µ:::r rt""l·' ~7 .. .-:,): •. :- 1 .~') ::.:·r JOl t€'~irJc. cu.lc.!.~ic~·:.i:1 t~'.l -:'':'!.',•) 1:.t·· .. 1.:.: .::- 1 i': ,,,-. 

•) ;-;::~ ___ .: ... T' .;;: .. !.:.i ... l•".'t·:i)n pti.PÜt? 11r~.:".>::.tP1-:;:~ ·~r: 1;;. c.rrH'.?C. :u~.:!.;~"r 

i:·n el i:··:.1' .. :.· ":".l ?":'. • !.·:·.il.::- :r·. 

E.$-';;;') rl~nt!·::l·.1.::.· () ¡_ ~~.H~C pu1;1;:,.J· lJltt"dC' :\lc-:-·r:::..i.1 un t.•:int-.o b:•et·mt~ ¿;l·· l .• "!i:.

c!e t;,Etn(~l'"h ;iu'=" f!n nir;:';tmOs c•~~en Al ~»~i11~~r J;i m\lert c:-l<•ifit·rdo 1 ..'.:-;ta 1•e

l'>"oduc~ l:'l fo;--:1;-:. ri: ro>'i·11:i.:tr: 1 le ln c:f;;J~!"fi !Hll";"J"r• 



59 

Uno de :\,on tl11CJS más, precqee~ (1e d~t;:::r.l'.!t_.~ci6~1 :11 •1~1::..r ~·\ J.1:, 1JP:our~'l~.r:·ci5n 

d.t: ¡os odt;l\t(;\i:!.1~tco";j ~::d.::::- ~ú,~:~ap~:-.·.: '! .:>l :i· ;;~'.!'.:' ~·~r·-r.: .. 1:-.. :-.:i:lcr, 1.
1 r-jn:: or. 

EIU Juiar enpP.cioa vv~!~s. te ·,:r.curi1!-;:r-.,~i~n e~n~r~lwa_r1I,;.. e!;th. oce.clo11aUa

cot' .la pn·!'~~r.H•i.5.n ~,·: ;.:···1i;1.~,t1.~~ :¡ cc_.~cc"".:Ci6n ,¡t; v1:-t'...trtiii•1tll..:r. ain :;;-~e ci.<J 

c¡r.mcn·to ¡ a yr·c•!::, t•i: .-J·~-~ .. ··~! ~ "'· 1· ~- ·:~~·;;!. L ~~ -:t:_, fi': ~Hnt·~1r,. l·t:~. i:r•;::-a co?r.c1"..:lo

\nv1 b-~~e di) r.~uo:.•:""l"';c ¡ ~;")~!':: ~r.. ~ ~ ;-,i1~c •. · 

_b).- ta. cl~5.~u';:·::-ci.S1 • ..-.~:-.;-r1c:::-. ·:~~i· ~;.;• .,~;,_-;:,_·1:.i; ¡J(::"'.r'•~L"~·:::i. '·\~'·¡l~~ar ",\V' ~e

C~)~Pt"Vr~ en !1?.:'i·on;45 :an:ro~s, r re.¿;er;. ~'-"-- !: .-:!"-~11 _;?i$J', ... !·ó __ rh.· · ntJ :tl'ns e~ t1•fflla-

c1i:-~fi y,;1.u.~:.r;:~;t.:-1 ::1e ~.í;•..:i:lo i:tt.::-::!t:oluli:.!', !::"'::.. .11~::;:-;::-,· t. t:~&:::.r:. n~.~~ic-ull"1:r ~e -

¡irüb'S.l\lC.f,t:(1"~~ _Ul~ ~rt::_~.:.e:to_ é!.~·. 1.t~CU_i<_:.""~.__:.v:i_r er ~·f_'"'.·r-lÍ\lO. e_.-:·'· ~[.".!!".t~ !J.:?.1..:·Y 
- - . - -

¿.•t .. :'?. nlc.:.r.~r i· lr~ ~m1:fJS. El ~.~ ~i:!o _:,~-•::t:i; l" _ P~ . ¡¡,·;;_.e:< .F;~_-'.~~ 'blf1 ':u·-~ ~~- ~·-: :::-;;-: 

e).- L:?. t! -:"t;·;lr.-·"'r' ó1 6n .r:n:.ir.~:-E_-.~ -3,, i:'P!'-! ': "':'-:·1;i !7'::i __ : 1 :;.:( __ ":_-.--:~ ~ etv ~-.-:!·.-to~,- --t:!··-~ .. -:_,_! r·~:O- -

qu~ •.'st:!n l"(·C~lt:'2't'.C!?P. 'POr ~·;jid0 C":"1;1j,1~!"!.ivo rl.'~P·:;lDO. ·~'..l;11·h:(\ Se ~i.",;i111:.i 

t:üt:'•f !'~lp:>t j ~! C'c'·,:!_1.11'! to :-.i.::! ic\~lar >!··- :•1:~t.;_n ~;r. ::•,::;J.:r.~ ;1 t Yrl!. ce v e;- :.--r.c-

d).- T.? • .:1at·iner:;c1,!.~1 ¿,.:n:::c::a,- :0-~-it.."1. r!•?[./il;-:ri.cii$n, :~f---.is-"' e:. ·.1:-10 -:.f°' Jo:- c~-:.;.i-.

l:ic•5 f:.1:c:encrr:..ti'":"\i!:: ):·..:r'.)Ci,·::0-(!.ur.·;.:,1_, •)l:•,,r1-1.~~:¡ l1~s~;-?16:::...:1 1.:-.~;o. r-:-. 1.· .. !'\\°~,,, 

E:'l J~.:; C•'.I("ll!:cl.-lr.:~o.- ;· 1:";..1/c'!.~1; en l::n c-·!!.ulr.e ·~t· ln :-ul;.n ~:-r·~r.'.i. ;. .. ·:::.:--r

ce 4~:·6.:i ... ,.·c: a~ ¿:_1-:>f:!oEa. 

I.a rer:bn.i:t't::!.5:-. ir:t·.l-r~::-\ '?!:" ?"i'!:''ll t:-·.:.~o :1•· unz •.cti ·.:: l.··l :•: ":·: ·.2. -'· ~ i>;·-: J ~l -

proceso de rH~b~orci6n ~é cm--:.c-teri::r. )C•r r.le""Jl~::Lri l!V·1 CL~;l t-1 ~i1.·r.·!··1J se -

el M!'flCto cl{~ico o la r..cl1.:.f..'1J.fí:-~ j" F:~ St~ E.Zt.""'1.rrn~ lr~ ~··..:l:i:-., i:-l :-:-..... cr-: · 

so dntancrd y el diente roJrt cor,cr~rvrr~"'"' una vor: efoc n.:..:lo ~l tl'."ltr:r.1!.<·~ 

:to dó conJuctne-. je rilt.ir,a. :;":·~ :1ucl·o~ (.i,-:-o:-4' 1 !·~• c::~r i::.ic1o:-·'.>, P~ 1,~~-~("r::-
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siQJ.c rivanzaddo f;jn'dei:ici.thririle, :hElstri·. 'JU" lr: i!nitfr,a el. e~:nalte y el 

cf!mento ll~c~r. a.~.PP.i-forér::.e -co!!!iileta~en";e, bR.ci .:•;l.:lci n~cer-:~.:-it:= lr extrsc

c:.6::·.~ 

I.a·reuhs.:i:t'ci6ri.'é'xterna,. 1A ::;or.n ..-rocionaa~-. •<· =.l,so c611ica va er. re1aci6r. 

Con 'i~.·>~~~e·r.~~-c-!.:~~ d~ lF. raí ro. mj F:i"t!'E.E=: c:ue ~n lri rHtbforci6r. intE!nC:. e~ -

e onv~z& ;· __ 

l'Jn&1;rlc. ~l ~U~E.i:· a1~~-r:.cE"r:.te ~ lR zo!"l.a d'! r'=':~'.:eor.~:ién i:=F"t~ <:f'-ct.i ñF- ~, ln z~ 

ri~1· r~r;.b~'~r .. 1icla es e>:t.rPmadnmente cor.cRV& cn~o Re ob~ervE en lfl rft.dici:;ra-

Tré~temientc.- Consist~ e!"l rr-r1lizar un col:r.-·~o, prep2rar une. C<? iJn.d de _. 

3i 1:~ ler·iÓn eF muy fiilTli& ext.raez- fil die!'lte. 

l:-: r:"i::tépt~f=-i~ r:~ c(¡.:i1e.~ tu.1:urt'tles f-11 lr: ;1'..llp.s e~ StLT.Smi:.-nte rar.: 6.;" ~.Ólo

F,t prv.!nc!., ri·~r f>:ce2lc-iór .. , f'.l't' :02 ei::.t::.i:'.ÍC;?" tr:rr..ins.lFs. "'Z. 1~ i:".f.:::.:-i;:; dr-

~a. La 1"1.~C':-czi~· ~:- 1..:.ri;:; Pec\1-:-J.n ."!t- lfl ir,fli:.;:"t2c::.~;·~, Pi li:- l~ii ~1-. ~-~~·:.lr.:t=-i.i

c:-- ~F "t:-1:1 r:°!:: -~r. <':".F ~~ ..:¡o?f'tJ"tH~CiÓ"1 rul¡1ar :?(' :·r:;;:.,l;.Cf' Hntf"·E" ~.,1. r. •••• ~·t> --

!1~H"r.~ ~F=tf;1 lr:ce.r ~· infJ.11:-nf:c:i t;n. 

T:lros• s~ !'r~~P.nt.r:.r. :lo~ ti=1N~·c,,nr-r:"'lcr: n).- Ter .:'QR['·.11r·•·!.r:1 "t,).- ~cr 

:!'l.}[!. ;;::nr.:>:-:..r :-c.:- co~~~-u.12.ciÓ!i, lt· ra1·'.t!e ~olubl·:: c~e} tr:ji:1::i f-< prec:.;it..:: 

e se- trr·.!"!:::fcr;:;; e~¡ ri•r.t.-.:::--.:c:. eélic!c·, l::.r. t-:jidos r::e .:.)r.viert;::. ~r . .;;·.ar:.:-

conviert.i:!': l·:i-: to;. j!-:o~ en un;; masa blRn~'!" ""· J {qui.ja. 

~ticlofir.: t:: n".-c!'"or.is :r·..ilpr>.r ~uedB s~r ccnoecuo:!r,e::a Ji: un;!. a ,licaci{n -

de arsénicc, ;J~. p?.raforrr.~~.ldehi~o o de ctros a~f-r~tes cáuetico!I: para degv!_ 

.,p talizar lE: rn:.l¡.r... 



S1 tir>.:: -~fl_ n!:'C_~_or.is sol o riuede preeuz.irse- por el aspecto. clínico Y la 

ccn:":ie:t~~:.ci3: d".!l t~jiC!.o pulr-ar m.:-rtifuc.ado. 
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inte:nE""n e>:r.cttrbaci6; .. , el accesc bacterinno a ll' pulpe. e:e ?iabrr.. hecho n -

t~ves ;ie 1~ c:ir:-i"nte ep.nc...:.!n.:>c. e r·cr pr-:-:pe,enci6:-. de la infecc!.~n !e -

:~e teji!'r v~cinor.. 

:!r.tc::[;.~:!o~a.: Sl :iiAnte r.ffct~~o con :1«lpa necr6tica o putrece~te pue

.!t :-.,'"'\ :-:-·:·'""11t-:- ~~::'t:-·;::!"' .1:::-roz;os. ~! :-:rlne:"' :!r.:iicr. C.~ .·.crtific:;.cicncs-

rul:--r.::-eF er el cnmtio iie ccli::>raci6~ ~el .:li·:n~e.. 

!711:-. ~t.:.l~: r:.e-cr5ticn o putrccer ... te ir.1.olora :i la cc{~nrn !l'..ll!"ar :!i.lrante la.

: rA;:-::-:·-. ..:::.~:-. d!:= ':.lr.~ ~u~:i.:lr.::1 :-- ?::?'t.::. oJ.:r ri~-trid.:>, <l-unque: en le coyorin -

C.i: l.:-!: C':'l.~~·= (',_:if"tn \!:'1r. c:-.,·i~~J C' u:".a ccrif-~. debf'jo Cf! \rr..:-. i:ibtur.lci:5r,.~ 

~:!.~n1.-: -.;.·.:~1P. <lcl:;:- r~! ~·f'her 1..:-.!cr...r.r-:.·.t"' li~u{do~ c?li.o;>:1tPR qUP: r.ro:lucer. -

-i~¿:r.!r~:.::: 1.:: :r:::.lc.:;rc.!'!:- ::;;.,.::t:-:. ...:.:-.r. cr.v!dt.i! l; o=turaci~r. ~n:!e 1 :..:r.n 

~··· .... :r.i:---~::~·. ~~:-:.!.:- ::or1 el :::;:;.!:ic.to ;r-:!i:i.i.!:":!.:r j" t:..'1. e::-t.ciw"':':.'"':.~c '.'lcl -

"':'?ri.,~~;.~:. ~ c.lc.t..-io~ Cr'.~c!: :-.o ~,;:!.F'°:e 'J.!1t. crP:idaC ni :.;.nr_ ot~urnci-5n en 

e:l Ci<?::ti: ·· la pulpr. rte ~e ;:iortificcd:i co:o r<?rultn.do tle un trcu::mtierr.o. 

l'n ~:.e:-.t.:. ~-=~ !''.ll!'~ necr6tic~ !OO re5:;:-ru!erá r.l fr!c, r.:u.""'.etUe r. v~ces p1,,;.e-

1~ r-¡:-----:::-.~·r;:-- ri!: f~n..:r: 1cl:::-ro!"'~ nl c~lnr. r.n. pr.iebn jlul:inr t>St.¿! ee: eltfo

tric:::: t!.t-r.ti m-:. V,,}O:" ~recieO "OP.!"f\ r'.7j"'.ldnr a.l c\ieen6~tiC0 1 Si lr. rulpe E!:ti 

t:i necrcrr~z o putrc~cente r.~ rC'."'."...,onde ni :lWl nl mdximo de ccrriente. 

:Pe.re ePtnblecer un diorn6etico correcto deben correlnciono.rse l.aa prue

baE.. t6r.dcas ;;• el~ctr1ces 1 c.ompletár.dolac con w1 minucioso exdn1en clíni

co. 

!'.iEtopatologÍa.- Rn la cavidad pulpar pueden obcervarse tejid.?t' pulrar -

necr6tico, reetos célulnre!l" :· :-.:icroorgv.nicr:los. Sl t~jido p':!'riapicc.l pu.e.

de E;cr nor-.r ... 1 o presentar 1igera.s .m.ueetrne de inflrunac16n. 

rr.::-u6st.i.cc.: ~ favorslle ~ie1;::~:-e qut:- ee re11.li~~ \UlD. terap6utica a.iec:1..t.&dE. 

'::--E:.tF..•!.ier.to: Con'::iste en la ;Jrcpan=.ci6n bioo~c~ice ;¡ químic;;. 1 seeuida -

de le. e2terlll2&ci6r.. dE:l con.'.iucto rn.ticul.P.r. 



GAt1f;RENA 

Se define come la descomposición orgár.ica de la pulpa producida por una 

infección bacteriar.a. Hya dos tipos de gangrera. 

a).- Ii gangrena seca debidc a una insuficiencia de ir~igaciór.. 

b).- la gangrer.a húmeda cor. abur.dante exudado seroso. 

Etiología: En la gangrena, el fac~or causal de la infección bacter1ana

es la caries. la gangrena representa e: estado terminal de los trastcr

nos ir.flamatorios crónicos progresivos. 

Síntomas: 51 d:ente puede permanecer totalmente asintomático durante lar 

go tiempo. Si la gangrena es consecutiva a una pulpitis aguda, puede h~ 

ber cese temporal del dolor al r.ecrosarae la pulpa pero el dolor vuelve 

aparecer cuando la infección del conducto se extiende a los tejidos pe

riapicales, dando origen a ur. absceso alveolar agudo o a una perioronti 

tia. 

Pruebas de vitalidad: 
~egativaa en el vitalómetro. Si el contenido del cor.dueto es líquido c~ 

be ol:servur a \•eces una res~ueeta positiva, por que el liqt.:idc es con--

ductor de la eléctricidad. 
El calor es capaz de despertar dolor agudo especialmente si está tapon~ 

da la abertura csriosa. El frío alivia temroralmente el dc:or. 

Diagnóstico: 51 roentgenagrama revela la presencia de una erar. lesión -

de carias que afecta la pulpa. El aspecto radiográfico de los tejidos -

periapicalea der.er.derá jel tiempo trascurrido entre el ~o~er.to de necr2 

sis pulpar y la obtención de la radiografía. ~amo el mecanismo de defell 

ea de loa te~idos periapicales se ponen en marcha muctc antes que la -

pulpa muera del todo, la formación del tejido de granulación alrededor

del agujero apical debería manifestarse primera~er.te ,cr un er.Prosamiell 

to de la membrana peridontal en esa región, sin embarg0 si la radiogra

fía ae ha hecho mucho tiempo después de que la gar.grena haya invadido la 

pulpa puede haberse producido notables alteraciones periapicalee. 
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T:¡;".> :v .. 

r~.1!'JAOICV:s "! ·'JC!!T:t.ªll·7-:·!·:'Af;r1~:1zs -Ü~ LQS 

:r:U: !.~··'.!::1';01. p:.~:-_AE3S ~ 

í1 c1J1ltinunción pr~s~:.1t~ lo~ b'i:t!!mi~nt~s pnre .lns.1if'..!l"'!ntes pot~lo~{as
!Htl:~r-ret: 

Los_ :tree pri 1n1?roe· per·t.·:nec>?n fl ei-ur.o •le lo:s ;!i>J1i.tes cL~!:!·~:_ l.'3e:io11·-·~ ·,ml~) 

p~_r?s' eon .r'.:-Ve~e!.blez o trntr.t~lt:':', el cu.r-1·to ~!' \.1J1A tt?r"~::·ifl in~€'r.r.~·Cifl -

de r~cür:<o~:' ;\ CY.C";ici(i~1 y loe h·ee- 1:..iti~-:..i~ :!.!~l'~tTnn el ~!"<JO de !::.? :·:t1-

pfls no trnte.blcs o le'!i·~n irrrverttible. 

?l·:.mer. ,rot~cción r.ulyrn.r ir.·:iri:ctn 1 rl?~ubrirnii:-r..to ind!1·..:cto ;nt1:·ri·. ·.:g 

la tci·a;>éutioa :¡ !lrot-:cción d-: 11". ,~enti1::=-.~ prof1 •• f:1.1.ri pro:>~'.ll;-<ü~ :,1:::-·: qu'J 

.;stn-a si.,t vez ~rot~jP. a le lJUl::Ri e.l mio!!!.O •'..i':':-~i:i e1 ':.\!11l'1·<·l ·!ol:·~ri:r.v d~! 

·.li.i::::-Jt~ Ui:obe vc1vr:r P. :::u nor!l~li·.i:'-:_ !1c:·..:itil"'-:'l•jC'I L·· .f1.mci-!-:~ :'!.r.'r::i..'t.'.'.'.·::. .1..:1 -

rai!:"~110, 

7~tt~ in:lic:.·::~ !.-'n c11.!'i~!.' ,rafu:'i.•la i;UC· 110 ir.v=·1u.:r.:n 1~· ;n. .. i.~·::'1 f!.!l 1:. :-•~lp!.

tis P. .• :_;u.:r. (1··Jr rr~;>~rrt~i6n ·ie CF1Vil~11e-: , frt1 CtU1';1 !=!. T.iV•.~l ·.i··nt.in: :i!,J:~rJ 

pul'!'itis "t:ror11.:,·ir::netl y ocr.ciN1F.li.!r:1~te e:l ~ulpi ~i:: c,;.•.J.:1L:c ;«1r:lril :. !iin

necr.•t·i ... / 

!'I"JttJocci6u ;:-_.1:.! r; o~ ln ;:r')°'::~C'ci~:1 .•.:.:n.'.ct~ 11>? t.:1\P i'·'-tiL~, ... ~ cz:: > .;.·~i~:·J. -

¡.iulpr.r, :::-;t?i". ifü1ucj1· le· cicf'l.tl'i~ ,...~ión "! iilL.:1ti:.:..:-:~.:1~;i :.~ ~"'· lr;.t'::. ' .. :;::::-

~e1'\'f.!1d-:i v! i., li«lL•O. :,1-.1Jr~~. 

:::~:1.~ i::.'.i<?1>.~ ""!l lt ·· {,~J·i·~(.; O -::-:··;or:io::.c.cl~S ~:.ulpl"Ii.":'; pr.:•:u.._:;_ "i:;: · '.'l' .. r.:.z._ 

tnT!•s o ::ltrt'11te el .'\rnb~.jo odo11tol6gico e-n es11~cial p~pP!rt·!'lJ:-, cnvi.:<~ll<!-i' 

IJ.:!rci-.1 .-: .. '.1.r ;>:1l).:-~, ¡;~rtf' cc1""-~:::::i.:::.. ~· CO!'JS(·r:r-c!.~:1.v.:!.t·! ::~::- l'. 

~1ic·11.':::r e:·:·. f::ir:··""t'i-'!"'. ·le: ·:.;n ;v ... ~;: t~ i:;> 1~eo."lr:.>t tin:( cic~i.d.~" l. 

por protecr.ién. indirfci.a. o .:lir'-"cta., t~'"bi{n en cM:i"-!e: !)T::•f1.1.11iP, C\H\nJo -

pueile c.-:>.1e1.ir 1n;.l!>i~in cr6nicF. parciril li'.'litncln u 1tt CA!!!:-~1·;. pu1..,P.r; 3in 

ne.c11osla r .. l~!una y ~·wr 1:!upUPl3to en cli1:ntt•L jl~Vt'nco. 



64 

cuarto, ~·cr.lif!c.o.cién ·pul¡: ar. t:ecrG:tulp8ciom!rl."·?a:r~i~l.·: ~:~o·::.W1 :tr~ta1!ii~nt:::. 
en 1·~1.:\u·::,o <¡U'l i:ie 11t:.ce c-n 1.ii tua_cio!l"~~.::-~7·Pec-.1~~~a·1>6-ónFi"ñt~ -. en ?-::.' 'P.1.11.1-~.r-!!, 
ci6rl d.: 1a ¡1u1-~t:. cc·:.'<1r.!lri~ :¡ -l_n _r1j~.ci_~n .. 1~~~l.1~·A:~~ri..f.o~~:'.d~- ii\ iíU1pc. Tt:i .. U-

toti;.1 1n\:""r1,lo ~E:- :1nú.•i!nl.~1n ~.-1 tuciC'i-(1.:.;rJfl_.co.!.1'0· t.~ffit;ult:'l.(lN: nn:-:t6.:iicnn St..'ri

és, !'t."".. :·:1 .lr cr;1.1 .. Í!:º o ~1<.:> ;·::\.:•:i~i·1r~' ~~'l' f:'l :¡::rr,...f"oion~l, t!.r::·vo 1 i: .. !. ';:;;10. 

~ir.+?. ?u1!Je~t.,::1{a- ~ot.ri:.¡ :;~-;.-el ·-!.r,:t::.;;,i-:>:nt~ '=u,lo:.1&~t.ic:1J p?r i:tcel,.·ncl~.,

ol 11!.'~ coue~i·:O ~ i.•1 r..~il: ti .. .,,il.i'?.nUo ~:i_rrooef:>Of' p•;.1:ir::.·o:q di:.t cur•lf'.u.1~r í~:

:~olr-. ';'n:";;·irt~--~rLlr. ~lii,lin::ci6n· ..::i.-:o lri tc_t~1.L1 t1<l .. >! 1.·._ ;•t.1l;'n l·~!·t<' léi -·· 

Wli6:t :!f·"'!li:otr'!;C d~nt:!.rmriri. f-:>iOP..l¡ rl'A!~rr<.ci6:'i y ~StP.1·ili.1,:?.ci~n d<J 1CE' C':•!.!_ 

\~~:: .. ~:!- :· ot.1.:~:·~-·~l!.r~ ();:· l\o:• '!1if.~.~fl. :::.:t{ :..~!." .!.(::'.·.l~. ~·1; "';,o·~ ·r; J.;-::i 1~1,fl'.'r::-:r1.1~- .. 

Jen -,:J:··rz·(I~ f!\t•:· t-i;; ci.'i";•t:J . .:lll:.';'.'n irr~-.-~!f:l:l<?r: .:.· c.:tff.;_,~.:; ~-:· ~-.:. "!"2-.·,c;1~·:-,_:l-., -

--C6n-i:-i:··r.-_ ~!q·-;:~·~i.iticr·. ¡f.ár: (:.:r1~r·l"'\'r-J.~1rto 

clui:tr.i.-.- ........ !C'~ ili~ni.'!A ~L1 ;1t.1l1,s. vi•¡; ;· 1::-.:m.'-:'~~ t~~;'J.1r! (:>!l \':t('i.~.i~ :¡ <1~ ('~·C:-».1·· 

t·r.,l' 1.:i- r;.::t ·.-. r.~.cri!'.ti<-n- ,;r;- ln e~ :;·.r~· r-·f'¡:i-···r :• i .... r. ~··nr~\!.~-:, . .,_,, 1·r:.l:_,.,,~ •. -

nrc::·-:.:ir :,~,:-·::~."=" ·:; rn -1 •• "~:-.s 1:--~ .. :·.f.•.r:·.:<~<<~~-~ ~ .. -;::_!.-••. ;<.-~'· :~·:..:.:.:~ ... ~-c.: 

mo e · .1 ! .:• ":?.. ~., : 1: · i:-· :.:;. 

:>cpti!..o t'-!cri:.c~.: ~i1"\.J¿;Ír1 ~;.1,1vd.Ga1.1.::E--¡ ::;;!1/- in¿ic-c.=:i. t'O l& trr:\J11: ... ..,.:.~.~~!::.

c1e li; ~~r -Ev:,r::.:-. ín!nlo, N"I li;o;ir.,\('~· p-.~1i-~_.>ÍCé.lrr· (~1:·! r'·.) :·r-~·;:.;- 1 ·;~~-:·1 ; ~~ 

lH .• 

?rotec.:"i~n inrlir~ct?. r>U1p;:.r.- ?l!J.t:-·s1<>:- ~'.lr- ol-.jPtivcir::. 

l.- ?r~\"':?'r.ir ln e>':•ot-·ici6:i, infl~:n,.ci6n o r;.1Brte rie la pul;in. 

2.- Pras&rvt•r ln vitnli:lc.d pulp:;.r cur.n.to -ln ?1.ll!J?. ~r infect.:i o enf'ar:;.r.. 
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3.- Lor,rnr lfl cur&ci6n :riuJp,r""r P.n lttf.. con.:lici;..n'!" ar~tr~r:. cita_.~.rit:. 1.- 1F-t~ -
·modo rr~ducir l;:i n(locesil1A•l ~e una intF-rv13;nc.i6n retlicE<.l ccmo _ ~~ !~~t~pi:JCto:.

mfo to1~l. 

Han.'. d~~!o::-trado <!U~ ia p•.ilr.a A.Ú.."1 ~m lhe. circunstancie.:> :ru~~ diffc:iler· es -

·capdz·_·4i:. Or!!,'fl:dzcr.:·"· •.t1:il~: .. :.1-!o s•J;• :i~,.,.curEoü funcli:.-r1P.1~!F. ;1r-· n~tricién, -

dGf~ri.::>f,-"/·,.:11=:ntirtcnc.?.·!.r. •·. !°'~r?i•~l ... t-n1n ,.,~t;~ ~lti;:fi, J,"i. c~rw.1.ir!cr.~i~:;, o -

fnn.!1ltiln i-~ Jt-!d-i 1 ~~ P :·:-:rtl r d{' lr :iulpa ef', r¡ . ..tizá el r·:-cu1ro l·icl-":~!cei-

Pnra cvi tt;.r confucic.nAs Cf' nAcP.ol:'.rto re-cor.'!rr r;u1:1 ln. dcntir.a. pui:.>cle ~er :-

u.n Sino:"io:1in pro:rir: .• J,r. l~"ntit:r.. J'l'i•·•·riz.. '!~ liJ fOJ':..!:"' :':il :1ic·r~1(: t:~·::tr. -

que h::c.; ~1i,;.yici6·.1 el Clil!r.7e " i11lcir: le. ocit;(iÓr: con r·1 ::u-:-f.cor.ittr. ~:; -

'm·tn .Jr,¡~lr.r. t·.¡~.:.i_::)· '!' ~· ... .; :J:-:· .-_ui:. ,;-:'\ lr._ ~lTi1; 0 l!l·iD. c;:.i.'! !:•? '!i:!",ir.:~:l. n1 fil --

f.F. d•~fltlr.et !l·"'!C\W·lr·r5.r ~ ~.::- 1P r:ui.. r.o: f~l 1 '.n :? lo 1c:r::o t!i~ to~:r lr· '.'i:!r y -

r.igll"::if:C tmn r-:-r,:··U··~ t~ fi,,_iol.:;¿ica r\ le.~ estí'r.ulN: :r.P.~!.'nicc.:; d~ 1a oc:t:-

J..a dr.!r.t . .i.~1~ ti:rC\rt:,:i.::t :tc:.:;~.:.urntiVi-.j ~.::. 1'1 l!".!r.tin!l fnr;•;:_:a ~•)í.D :J:,;·ll~~tf-· 

lJul;in~· r. tm prN.'':FO !;r.tol.'J,:;ic'J, ¿-~n.:J:·:-.l1:1P1:tf• cari..-:·:-: ~· tr:':..1::n ~r~·.tLi o cr~ 

trlco. 

U.1. f01···0.c~6;-t r:,:. ;l-?r~t.ir.J. t,..r-c~ -i~·i•~ 1 i·'J.J:(}.U"! f»:~. il rc·.;_lt1í"r 1 ;;:·t..:1:~~1:·l" o e .. :O?.:, 

fa, r.~ :nific~. :·;::·:: ::". l~ul:·r. !'·ll :-:\•:j-'.':·:;"" I·1.'C't·~··.c~ -~:1 Pnt·; J..-. !1 !'~~c!..'n ror -

c~::-1,..::, t.r:-·t:.r:~i"1 e 1.:· ir·~urí'.-=-- r· :-:r.:- .:i·.'a. 

I.,a.9 inr'i~:tcio:1!'.lt• r:·r·rr-. el r,:cubri:ii·'11~: r·u:!.::rr in-::i1~e>c-tc ic.-:·1-...:.:-,.,: 

l.- ~l jitont~ c . .,he a~ •)zt¡~r flnint:i:i/'tic~. 

2.- l• :·u1:in. i!!'bE.' ·-~·t:"ll' vi-.•r.. 

ra alb1~rf:<lr la cur~.ci6n dP- hirlro:r.i\lo df3 cnlcio du.r~n-:..te el ;ieri6lo c!l! rP-

11ineralirnci6n. 
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Sus con:":':-:!indicP.cion~s; 

1.- ';°'~1.:-:- ,r'..l .fr,:fÓ' O al CAlor. 

2 .• - _'!:e::::· r.nl::nt.1·1. 

3.- s·(.~.;ibil~c~~'l _r.-1~. ~r,1r.~ci6n Vt-f;tibUl~r. 

l.- ;2~~:-·r·.c!o~r:c·-rr.~i.,~-;:d!"i~n= ;:el'i!i.;>ic~l~~ r•-laci,:"ir:<1ns con ln ::n;.J.::-n. 

~.- ~ye.-. .;~<\·:-:. cc:itricciér.. :-::- la c•'::i~.rr~ :_1ltl:it.r o Je lfJ!J con1uctc::. 

G.- f?i:~:_- ':.'.'!:"Ci~·:'"• :.!~ :·.~'e· '::: '1o!: 't!:.:!'r;ii:i::i Je lE-.E rr.ícuc e..? Ji1?nte;. r-ri·.:~:·lr..:; 

ril y .t:.:. re.li::n"" de ;..·r:ci.;.1iva, !t:Vf:lli:er c.1 ca,·nte el umbral Jolcroso not, 

c::il, :··=-".'~~:;-r:'."." 1~. 1.u1-.:-.:: :; C':-;.tir:u1~r la j~i~tif.'i:-ncié:i. 

Lz~ t:--.:::; C:""~•:i·,s·i;: con.':ti"!J?:r<.r r•o11: .:.ntisl¡itic~;:, Tle!:an~ibiliz;.r.t~s, c:-.t'...lZ".! 

e~ .:·nt.:-c ~.- !' :- .?~<.:: ::·r,,ttictor:;s. 

!.r". !'.'l~..-.:- ·7'."":.l1~ :~!.'.:"LC~r.-:--\i.!~·~r; ~''!~:Ír:.iciér.~ :::;~ l<J -ir~t0<:Ci6r-. O !'·?CU~·~::-.:.\?~ 

!~ :!i:! :..:... :=.-!-:~r!:!~ ~ -e:-:,cir:-:!.ción "'!''Jl}lé:._r :n~~li~ntt" pr.str.n o EUbstfi.ncias ee~·r-
- - ·--

cir-.!H~ :~:i ~¡ f'·~=--;~.-litÜ·C. -·~-~ e-ic;:t·ri21"r i.- 1-:-riJn y pr~e·~rvn.r l::i ·.'i,t~11.1::.a 

3c •-~1t:. .:. :.'" ;1v;o ~;u~-~~ t:·:)'.1.,r."~~ o l:eri~:-. ,u::.;:-r.:· lr. F'.'-l:icién .:l:? cor•~i::u.:.-

~a .. 1 ~.: : - .~-::~-:::n~ !ir-:-~-..1~1~::.. :on Co1nur:icr.cih1 -.~n ó ·_:rnve F-n:l:::.:;. dt:! 11." --

rul:-.:-. e::-. ~' ca·:ilaC :\-: ~:-.rlc.c o .:•.t:rnr1"ic!.e trr-u.1.!-'tl~:~ .• 

~e :-re--:·:~:. :'i.1rrritP. lr. r-=:-·:~r.ració:i. .ir; c.:~vi.:":rc1es y er. 1:1::: !"~::t.·?·;;~ :::oro::: 

ri:;. 

pul; .. ~-r ('::!.~~ :"':mi 

1.- ,T·.:.,,:.:;:-."'-~i.~ ·1 . ..::l riic1.~;:.!-~ :¡ ;lrl ':i-;:;;.te ~s- l'\:ic:> r;t .. "' lc:J c')::.~h;.-::to::: r:.~I'li 

os J lo::: f.:i:.~!'c rS?c:!.{n fon:lA1o~ rl tt::-:rr :il"'j?'."."•:s ~: !r/n Tttr-i~~o~ cr:::itio3 -

circ:¡'!.~ ": : :-i i:.::. r, :-.:1 t~:"l ri L~ :-ulr~ 01~.~ni~r.r~e :::u .:· r:f(':1:.a y r;u ¿ r~::¡::· !"·:---

ci~n ~:~ ;..·.ti'.':l~r con~!ici ~1:~-:ro. 

2.- ~l ;-~--:n:1o r!-t~o :'U~ ..... r, 7a c:ue !'.:olr.~ttnt'? ln '"lº.!!'J~ :;nnn e acnr;o ccn

l<:?ve~ :: °"'~--~ ior- v: -culr. ':".-.:- (•·::'-.:?re::;in 'P<.:lj)i"lT) 1-:>:;:I"f'n c:!.c::, t:-i:-r r. 

~·ny·~u? -=-::r!"'i(t'r::.r n.lQJnr.:;1 1e lao vnriables que c'cbC'n ser tenida!! en -

·-cu.-.nta t.?r.to on ln protecci6:i. ~irectn, corto -:>ri lo. pulpotom-!n v:i. tal (~io

pulpotc~Í3 ~arci&l) oon len Bietti~ntce. 
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l.- El mRy•n· número dé 'é:;:i too '!'::>.n ·!'>ido ob.,nrvados en los casos de heridm 

quirorgicas mds en los :casos de exposici6n por caries. 

2,- cuamlo .más' j6ven :l' más i?•~aduro es el di!lllte, mejor reepcn.'iArd a --
estos pro¡;;t~~iu'l~nto~ .• Cu."in .. ~o ·1a f'0mac::-6n c;;;.L•:-:·:L ,;;;:. ...:·~:u)leta., se ri;:Juce

~l relativo éxi.to d'el· trht<;mi&nto, 

.;. .. - LO€ ;!1cla.r~F tieuen 1..4.n. r:i~<¡or !lorce:1t:ij.:; ~!e tYitc 11el:ido ;, ::-u ::nr.to:1.ía 

Se uedu1~e qun l"- pri'.lci¡>al inclicaci6n dA la protecci6n pulpar es 1° he-

riJñ. pu:pEr .:le un Ji•:nte jóven y seno, proJuciJa por un trPum&.ti~o.) acc! 

1lAnt><l o iatroe;énico (preparación de ct?.Vidrul.es) y trata de ser poeible -

en e1 misrnci ~ín en quE- se !JT';·.1ujo. 

lt' tert1péutica de lR pulpa er.pues ta no es reciente decde en t6nces :;e han 

utili:::ado infinid&d de substancias O.estacando tres: Timol, oxido :le zinc 

eugenol e l"i:lroxido e:~ cE.lcio !"'Í~ndo eEt2. le. •:-.~s eficiente. 

ID timol c&u~s. en lr-. ::v..J.r2. severaf'. lesioneP (euvuraci6n y oecro~is). 

r:Kil:!o de zinC' - G..tt:cnol :::ie --uecle utilizt:=r l::ien s61o o con Rdii:!i6!1 de 

~ri" tol (r~::: t . .; ~.e rc·y). 

Si·::."l"O='ilo de C~lci.c.- 3P con~iderado el m~dic?7nPnto de elecci5n tRr1to en 

la p1·otecci5:i directfl. pul.par como la pu1p0tom{a vi tal. 

::;, an ¡:>olvo c.\le se obtiene lo la calcinnci6n del carbono de CPlcio. 

La t.!'cnic& del recubrimiento ;-ulpar.- !Jebe ser hecho sin ¡>érdidE de tie~ 

;;o y ei el accidente o e>:podc.O. 6n se he pro•luci<l.o durantr, nue" tro trt;ba

jo clínico se hP.rd en lr. mie'!!a sesí6n. 

Indichcicne~: 

l.- El diP.nte ;'lebe estar sintom!l'tico. 

'··- El t.nm::<'.:o ,~e l~. exposición debe ser peo.u~ña psTR su t!xito. 

3.- La pulpa lesionad6. puede cure.re<'. 

4.- ~e P1 ti;io de curaci6n e.~1.icada sea suave, 

5.- La pruebe eléctrica, e: una prueb'1 es•nciel. 

l)ontrnindicacionPs: 

1.- Ln cur•-.ci6n no deloe eer irritante, 

2.- El empleo de fánnacos (cloruro d& ~ínc y fenol) retarda la cicatriz~ 

ci6n y promueve la dee;eneraci6n pulpar. 

3.- HIW que evitar cualc:uier calen'tamiento excesivo del dier.te. 
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:?ulpotom:!'.a 1TÜal: ·Es iá exfr~~Ü .,;·r~1:1oci6n psrciE.l ;le lll Jl,Ulpa vi;,e (g~ 

.'·. - . ·- ' - ·., • :: . ':"' ': .. , -.::/ .. ~:.'~'- "· . ,. - ;• '>' • 

rcsi::!uBf'· !~Vbr~~~-. J.;~- CiéRtI·i~((Ci?rl-- "de;-~_1f¡·::~rrtiSfuG.". Y-~:1~.':fo:r1#'aC~-ón -~i~- \i_n~~: brl-

~r .. ~ MlciÚc~d~ !le neodentine. p¡'.r,;i.~i~l'lao ia é~ris~~~éi6l'l lle 'is. p~l¡>a-
<~.- --~·-/;· <' .···.--"' .. -_.:; 

Vite~ ta;nbi.!i <!e 21R~P~a t·~·opLllp~~~o~ie. pe.rcial y :>~ rr.ut"-

,;i tét •. 

La p•.¡lp ctomía 
,t,· - . - ' 

ción V:. tE.l de 111 :oulpn. 

In1ice.ciones: ?i.ctores de Íi:•ic.le ~,ne.t6mico, cronoló¿¡ico y pato16gi.co, 

1,- ¿·._1e-n-tes eanoe- 1 e.1npli~·s C·:Jn,Ju~t·'.)S 1 buenF. nutrici6n y fácil meta'J~-lis

.no C":HlO EUC~de- ~·:-. rtquello; di~r:t~rn -::ue no han r-cp_"r:~J., ,!~ forir1er y C'flci-

fic2r el ~:;ice 1 tlis;oon.e ile recuT>Oo~ pera tolera1· las mrlestiRE' de la in

terv~nc!Ón J':! ln rul¡><:>tom!a vi t?l. 

2,-.Cnr.!.es profundas en di•mtes j6venes y con procesos pltlpar!!s reversi

bleE co:uo son laf". ~ulpi tii; incirie1.t~~ parciP1ee ei•r:l;lr& y cu~ndo no en

te involucrA.:to, 

.~l¿;.t~1os r~utore~ inr:iicttn que !JUP·:i:on ~;peerse en fo:lul ttJS. 

4 .- Fr~cturc-s de cfneulof: ·!U~ ..=:i.un-:;,ue no prr;.Uucen teridae p'..tl~.:~ree viPi--

bli:i~ r.lcan?.nn la .]entina prepi.tlpr.r. 

J..fis contr&indicacionee: E;n 1JiPr.teP .=t.e adul t1_1e. con c1;ndut:'tos i:s'trPCh?e y

lipic~s calcificr.0.c.::, en tL'Jcs l:;ir' ¡Jr--:ico:-i;::...·~ i.~:.flr-111P tori0c· -u.1 ·.t· ::-:-~ como -

pulpi tia '1Upur&da o ¡¡!1n;:renosE'. 

La modi'.!icación pulpar (necropu1pecto;n!a p2rcial). 16 <1e!'inic'.Ón, e~ la

slirninación cie ]R pulpa coronaria previF-ment.e 1'1~~vi tF~li2n.:'rJ. , lfl momifi

cación o :fijación ulterior de la pulpa radic1'1ar residual, Se la d':!nomi

na tambiin necropulpotom!a y mutnci6n ¡>ulpar vital. Esté' intervención 

coWJiRt~ en doe faaee <liattntaa que se complementan entre sí; 

l.- I..a Uf'~Vi ta.lizáci6n de ln pul~_.p ~(,:l1iente: f:-h·mri.co!:' ll8.;r.t:i1'. •J!?- 11e.:::vi t21-li

Z&n tes ( trióxi\\o de nrntÍnico y ocacim1nlmer~ te parafcn•1G..l:lehí le), Je fuer_ 

t!l acción tó>:iéa y 0.ue R.plicados ti·...1.rant~ Lmi:1t: . .:iai: •~·:·t.!Ln s0i;re to•lo 9ll

tejido pulpai' df' jamlo in12ensible, ein metabolismo, ni v;;.ecule.rizRci6n. 

2.- ro momif'iC'Rf"i6n :'roriR~Pn.te dicJ1ec coneiflté en l? el!::::inhci~n d~ 1a -

pulpa r._.eidual radical, manteni~ndo un nmbiante ae6ptico y proteje el t!. 
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jido 1~-=.r, ·t. l~·.-: tri, 

Iudicr~ci1)nBs: I;-, \~~nr.•if':lcr.é:5J.1. l~J~~"E:j" '?B·.t<.~'lt: ·t~~p1~l1tir.:.r. L~-:- .roé~~:rnÓt.; o ".l!: 

;:r:r.c~.f·~, · .. '.."! ~:i:: .. ~·. lÍl:;:'ili. in1 ;::':.t:~n-i.·:i~- CRt~i;.~- {-'!~~(:f: i • 1rirJ.:i:;. ( J..7,f. C\;é{le.s nd -

r.~ yiuAcie i~18 ~-~.,1-Lr ls· fF•1 f.r· ~:ri_~_t::<:~i¡;Ó_ 0 !";fipa·c_i:~r:iJ i::·n_ P.L T•"r0fP.cionaJ. pa._!í':

J·l"¿r;.Í.i :~.r -~::·.::-. ~;>~.'irwr_:t:J.r;ín-· 't.-# ff:'1 .-.~~ ·iri~t1:.:.l::i ~'l.1: ~·~- -c· 15c·.' -~.-~,_!_:'!!\:?~~ 1f~~::;6::-~J:-,1,c.; -

"'te] r·r~ ('f ,1~ 1 -~'.e r-:.'l. M\riv-tr" P:ú~ jA ·' .. :¡ -~ ;,··~ l...:~·r1Pv":! t ... ~:---ft;. 

~~ ~:!- 1.~'::" -;."."::- _]r d.ti !11:~1.r:i 1-ir. !1F.d :·d-;;. d-.?>. -. :-( _~7:·:jH· L··'.) .. ~.1:f. .. 1 1 ·:: :_~''l·,.,ns : .. ,~:1 :· ~ t! ~ -
''" - -· 

cr6ñic88 ren.eu~itz~rte~ ¡}l!?o· ~ii1:,_~·ecrot1~~ ·!1Ay~l~1.--y:-··ell:·~~Xic·F.ic·iones o l:~-
~-.. - . _· ;~:···:' ... ·(:,~;::~_.:-··-,:"'· ' . 

prinéi!H~~m,n"te·'_eh .'Rr¡u'!_J.10~ ·co~·ductos dentinl fic':!_ . . ' . . - ' . . . ' . . . 
e.os .:-nlcifi~P..dcú·. o r::~~p·~r:~~---~.;_.J. ~-~~:;'~.~1-r1'c:(;;-:n~f_--~~~--:O(tf-Vf~:t.i.,lm~ -i;.1,1.~ :::.fim~.:te~-
f;l tral.~:.jo 1::¡-~ lt.r. r-t.i.if,·e.,.'t.'C1~ít.i: ·t,·~,-.. ~~-l~E· ~-)iÜ~~-~-.:_:·~srt i~-;.c-.~ot..:c .. i'.'.11,::=: i• lé- ~.ns--
trJJnr;r~ ta1.i ~G ci6n. 

"1n, ==-~¿"·J.t~&S t--!1frJn:1.;:?r :.leg l,'.ér1~rc:· l~;i~r1·b:.; -a~;m-o-1~-'~i€::~!:'1fiJ.i;: 2i=u~._:;mif'4º ~ :C!'f·l1Ul2_ 

cito~ e incluso e.-:.1 los t.ipertiroiJ.;.~ tiPnP.:¡:ai)t;:lit:-._ it1 .:1).oFq~iÓri :le ·~r::-.-..'it~ 
.,_izF.c--i Sn :1t•.1!1er, vi.r·n~ F·io~7~if!.;; !.ci mmrdfie:éi.ci!n :i !1ractic~.frl':"'I 1~1·,::; necro

.... 1.1.1.,ecta~ÍLJ t(d al. 

Conl:faindl.co.dc.nes: 

1.- En loa proce@ofl r1-1.Jpares :n·;:; inf~ctaGos coci:) ~1)11 lóF pulpi tif' con n!._ 

croeif. pPrr:ial n totr-.1, la. rul")i tis ,e-r:ner'='nn!lF. 

'·- En ioe rli~ntee Anteriores pcrqu'? ~e ~ltr:-r~. EU colr:ir :: su trGsluciñ6t. 

~r tambi~ll p<1rr~ue €:i:'"I e-110~ eF: ITlli~:- r;~r:c-i110 ~~-Cl?T 1Fi r·t~l:··lH:til1,;"r_ t..-_.t.Gl. 

3.- 0':1 aquellos Ji•].,.iteP con nrrir•l i&~ cE-:vi.-~F:f,ef pror.i:-:·AlPF: 1.ii.;.c.s.i.Ps o lin ... 

se11a·io J.p lr, paet.u. C!ee:vitali:r-:G~1te¡ dado Pl fl('li:ro ~lr! f11t·:Pci0n &f.r.gi

VHl O perio·~0ntRl (!U~ flCarreR cr··r.:;1ic~c1r:n~l? Íl'rP"'ltP.l'Eibl'?E'. 

FRnnacolog:!a: nos f'armacos son lot m~s <.J..sF.Jos y lci~ r:.:f:-1r::Js •:in 11'."'~ for-

mes medicamentoeae preparada.a por el profesic.no.l como ~n lN' potente.dos

ror casas comerciales. 

~ioxido de .~rs6nico1 Es un polvo blanco cri,,talino :¡ ""'·" von~no:::o. ;>s -

el mejor <leAvi tsli:-r.nte pulpar. 

Pulpectom!a Total1 Generalidades¡ nefinioi6n.- Es le e1imineci6n de toda 

la pulpa 1 tanto cN·onaria corno T1'<licular, com:>letade con lo prepa:raciGn-
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o rect1.ficaci6r. d~ lea condu.ctos TIJ.ÜCt<lnres y J.1< r.;edicacl.6ri ~.ntiE'/.l,ticn 

T.r~ -f"Clsé fi:-.:-1 ~ri 1r. terrt::~~;.ticF ·r.r. :.n :-·\ll¡r:ct;').".1Ír... fotúl i ~· .. :0 •.::. i: :-·,;t~·; -

er. J_r, _terap4utic~. en lP. de 10~ diPnte ... COn !!Ulpa Í'lecr.StiC1' > C011Pi~tP en

lf'~ .,l~.-tv.rr0ión ::_·r1-::1.:i:-,t'.!r.ti=. l~- los· ccn.juctor.--~"rf'.'vi~.mc.1:te.-T.rrV·1:'(':~. T.::- 21_:1!:.

pectom{r. tot:;l puede hP.cerse d·e· dos ms.ne,ros .H,,,tintaa: Ri(')ruJ.-pectoc.Í>: -

:·: t::-1 j"' :"1~cro··;,.,1~"f'Ct.O;;:Ír, t:.+.n1. 

tr. ~i.:':·ul'!"ect-o·.::~ t.0"\El: 1.~ la tJ;-.!1icr. cori-·i1?r1terr~nte. ~,n¡:le~Jr: e;: lE

cuftl Ei; rea"!.irr.. lr .. eli;¡j ·!',acil1~ :le _lEt !)_ll.lpFi c.:o~ E.r.r~r:tf•r.ilt l·: c;:.1, 

1a l:eo¡ni•~l.pE1otÓC11ia: ·to\J;l :'·oon~iHte an. lf' eliminaci6n de le:;. pul-pe, iJre-

viar.i.-.r.t.o :?P.~vitalizF~;·1r: por 1a.· n-.1icaci6n j.e ff.rmaco.E" arse1:icaler. u o:;r.--· 

s:l-;::r~lrJP'l.1.p, f·,n1.~:~ .... r:. 'S~t~ iP.il en.do en r.q'.t~llor. !)Pciente~ :;~..., ne toleran 

loe z,:i~ste~lc·-:-.s locr:les por cualquier causa a los quP ne, s~ hé. 1.:erCl·!o 

::.~1efteE.i~r e i:m l· ... ~ ou~ -r~~:!r..cen !:raves :rJr·:cePo~ h~r.ldticos o en·1.6crin..:..s -

\i'lem.'.:·fílfa·r i·1;3ucei11iifi, · ¿·te·.~). -

Ir.JiC:8CiOn'3n: "En 1· ~tae l;::.e ~nf'ermrdac\es !'•UlTJal"o?P qUP. Be CO:".!:it1orc.n irre

versi1:,les C• n·l 1"!:.tn1;l~s c• .. rr.o són: 

l .. - I,':siones trñU'."J.('ti:ns q·;.;; :involucren 1:: pul;;r. d~l .:~ior.te aii.1lto. 

, .- :-'1..tl;--i tis r·!'!;:i.:.i> pc..rcinl ~on necroE'ie parcial. 
L--.- • . l.."ª·• 

•. ,- r-ulpi tis Cl"6nicr, cgud~z~da, 

~ .- RPE.~"."cr:: :!i·.._ :1Ant:r.~;in i!"lt-?l'"a'i. 

S.- C:cF.c:c n:..;l;,1~1'.¡ts en ·'ie.:-.tec ;mteriores C(ln ::..~ul!Ja sana. o rEv!?rsib::e-, P!!,. 

ro que ne ce si tnn de mr..nera imperios!\ pera eu r~~t!!uracj 6n le reten-

ci6n ra<1ku1.;:r, 
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1; !1rr!ct-ir.;:i l)dori+.ol6eicl' ~e. hlllquear la v!a de los f:n'.'r01Po~ ~do1.orot=os. 

~;~~ :?"· r-;::-1i::-n. ·ri~:.?z:j.t;:i::~o .:x.t:-ni~urP.l:nP.tlte· ttr1 i-:r"':.1te ~u!r:-1:c.,' ~-~-:-c;ie:dc--

~~ :r.t!tr:-~~c í".!~:":' u::_:tn'!o pPrf'. cor::tro1ar ~l üolor er~ lt. n.ctur.1idr.d itú:;· el r!e J..a 

~.~~.· Jf-~~{C r~~~Onf..1 n -:ílO~!'·\¿o.~e l:".' -.ía dr.;. lo~ im¡n;.lFDS Solorc,F6~-. 

3ttto ·~a rer.li~~. t!i¡,Josi tci .. -,10 ·.i.11a solución e.!lestéuica en lé-t proximi1ae e.e
:M i1srvj,O o" ·~.itr;;,E n~rvioE:r:s d.e terminndn!'. ~1 nnPst.:::sico local,_ ~i·f~di

'..10 n, t.:-.?.vé.s' de 10:: t:ji~.ur ~ircu:--.isnte!::, P!i.t~.rií P:n con·ts.cto con el :ler- · 

\Ti') s ·i,mr . .;dird: que trant'r.:i te impu1f'o& iT.Rs alld'. 

;rr;. ~".arri. dep08i"tr.r 1~ r;o1t~ci6n 'P:'l~~tt{~icr. en P.l punto F.ne.t6mico ir.dice.do, 

Cr :-.u;r._i!'ra r~·.le r•ui?.de- .:::_f:;.nt1i::-f.;. ::~-: r.l r.:::rvio o nervie-!:' e·n vo16.~-=:::_ 'tr con-

c~nt:-acién i:u:"ici~ntcF: n~rr. pr;x~ucir el ef'ecto ~~~[:e~ . ..lo. 

~q ~.r.n desnrr.:.11a•.1o .T1étoño~ j"" técuices dc-f'inictas p:'.1m Al ilP.ntista, }if~ra

-::t..e rued'3 in!'?~"!'L·i· mejor 1.inn A~ .. i:~ y Cepos!. tP.r lfi r--oluci6n ane~t~2ica en 

:".C·cimii;n~~o C':"":lp~eto tle lr: '!"'.n;:·.to~í~., pnrt~.cularmente de ln nt2urirnat . .rnín.-

.•. !nfiltra.ci6n local de ten:iinacion~~ nervioeas (Aneete·:::.·· "."' cut:lnea). 

1. N~rvios AnestesiHdcs; RMrn.s t~r.ninaleu de terminaciones nerviost=.s li

bres. 

2. Zon&u 1'\nestesia:h::.a: ::iólo le. zona en l& que se iu!'iltra la cJl1,:..c:.tr.. .ie 

a.nestesico local. 

), ?untos Ana.t61:icop ü,.,:. ref'-!rencic.: ::e :f~ "..l.Sbn ~:n,nt~B F.n&t61:;ic.-~c ;p. ref~ 

rencia !~.)Iqlle l.~ solJ.ci6n Ee ir1filtra eri la ~una requerida. 

t.. !ndicaci;.:.1::.eE-.: Lc.s tt:cnicr.~ ::11J infiltrE:ciÍr1 local eon i:1ciir-M:2.F-S l'UHL.iO 

la roembn-nn mucope y los teji1oa col',ju.ntivos s;,,byacentea so11 lüs Ú."li

ccs a h1i':8t.f~siar, "S:::te mé'tvdo :iuede ~P.r 'lS:(1o pr.tra incisi.Jnet:; ar.: la -

;ne1nbrana. mucosa, ab.t::cee oe o entes de insertar otras agujae. 
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5. Técnica: -~n le. cnvi-ctád ora.: e~ insertA- 'JriR. e.~"';u.js. -:!G uuá p:.il¿;eda 1 nÚ.'ll~ 

ro 25, 1-.•::o.jo 1~:. !.·•e.nhranf. :r-.t,;.::·::::~ ... ,· c:i:i r~l, t.ejitlo c:1rijur..tiv1) ~-:.-.: lr._ z.ona 

c.=tr.i.:f't.,.?!':ier y et: inf"iltrF- l·~:.~,::.:.··!lt'J lr. ·~011.~~.ié:! P.r.··-:.:·+4~·ice .. 1.t; ~>:i!lt::. 

::,;o:t<S> ti·:'.!~1"'~:e c··,;~·:r.('_;,. .:.11.: J}~ :.--.¡.·.:·ct~·r ~e.::ii:it:ir:~'io r~:·jOv 1:: li.'1 \'clu.!!!er.. e>:

(.o?~'l vv, ~:;sto !;O-.il"Ít1. -.:.~-GC•l' J..:t :.: ~i .. ".n.1;~ ¡: :j~·t •.::·i .·::· 1 ·.·-~iJ'lt'' C.:•).i:l -~¡.: :•)T -,¡ ul

~e-reció:.i.i' '.'..::! ~~.soe í:!f.e .:;rt .-.• ~:et··. 

G·,¡:·.~·J.·:1., ·li ia:t:>iS~t~l1 ó :J:r.:-.. ::,:l~-:- '~:..::-".~l':_ic"\1 !?-?- hf..7"::- !:-::~~f'.~·.:· ~~ lE:. :?,":'?lít ... Je 

in!'ecciiSn ei- mét•:>do se c:=-.:fi :_:.-~s::de ·i~fi~~~~c·i·~~- ~-J~~1c?.l-. 
-:~, ::!nt1Jme.s'· Je :=.l1e=-teSla. 

a) '5Í:lt~l!lá!! Suojetivoii, r.o v;i'.:.i;lce~ 

: ) 15Ín t::-!n;4e rhjeti vci~, P.~ - -¡¡.;:·c-~sa-i~i-6!·.-::r~e-,:~J.Fi~7- ~¿.,_: 1;~-S-i:x~{:t;::n t·'s ·-'.P~~ .. :·~:e--
:~1o~trHr l..:. -nus~ucl;,. d_e it:n~.e.c{~~i-~~{:~~~-1·~¡;~:~-:·\_·. 

B. ~rr...:uso :;.s Lf.3 -""'..\?t.;-.:; :¡i~:::t::!···.~.!::·;. 

;. 5.eferenci2~ A1ie.t.6micae: Depf'riderán Je la zonf .. a auosteEi.2..r. 

Loe Jier.t~F ~~"~:.tivi.J.u.;.1l:n=•nt'3, 1-=.s Z·)r.r~F :J.~ E-1.,.;.G i·2í(;es ~- "l. :~-:!·.::::;.t.io -

d"?l ilut-EC' .:t>r!.n 1ef' .! ... ~f~rer.e:ié.F. rrJ):1 c0:nÚn;!:Pnt'3 1J.ii i.i.~·r~·.-z. 

uri.o o dos dientes maxilares o de- ..t.na zo1m li:dtttdn de!. .!E-.xilar. 

ln c.nalgecif: a~ lc:3 eeie ;.:..;-·:-.t~!:: ::.:;:.:1.Ji~ .... .ll9.r~5 f•:-:.t,,!·i-~!'"'2. 

~. Tffcnicfl :o) TPc!licn. pn:rF.pAri0?1::!.c2.; Ee ln '.'J.+? <:o: n-::i,_i~J 11(.:: ::0'<11.lnmen-

cavidad bucal. 

.ptap11r6stico 1 para. indicar la •oluci6n ª" depoai ta "' le 111rr,o y no sobre 

el -per16stio. 
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;- - ~-:--::· '· :.: .. _. ..-· . ' - -·· .. , - -

lfi {XitO'llY° le> 'iÚ"'":CCiÓrt pc>i'HperiÓ~·ticP •!ep~nde de lfi rÜfue{Ón <1'.' l:> 90-

: l.~Ci Cri. ';~--~é-~·)~~--i-~f .. ·- ~·~~:;-",i:Y·i';i~~;_:~~l~~i ::·~~ ~-~{~~ ~i'~;: ¡~, ~ r l·r:. ,~! .-~:ruct'~!·a :6~.e-~ su1:~~--
cente, p'ara éstablPcer:«c,;utF-.cto &lllÍ con i.ús, ,;,.ruios .• 3sta inyección se 

i tll-cP. i:.~~·. :~:~ch~C'!-. . :¿¡,'t;-" ,~;-~_:,ú:.'. ~~~ !--~ n.t•.xiltn.·; ';)•:-ri:iE·:'I '"c: 1.l~ t>:l .lF !nHn1.\Íb;;~J..; tlf'!!_ 

f.a. ··se Uehe -_-_itell:~·:r»,~ree8.rlte'_.Ue' qut: exi~_te unn, V~ü·iétción f:ll· lt-- <l~i'lsirJEJ :.le. 

g•_. 11 E1·~l1.:.itt<.1~1n~!.:.t: ... }~1 eFL ~1._t.e cu.1.1i·e -~l~s rf1:~1:ii;.tt J.'! lo~ •li-=i1te$ :JP;.:il0irer en 

':' 1 fl.thi.l to t-<'-l :"l~S '~S¡.·e~" ·.:1_¡0: lil ei.1riilr.1.r EOl'-:co: l':'"f r,3.i~:.·.t+:!: t'!mpC1 !'¡:>.:~s • 

J;lit'ZU,P r:!UCC1,ue:•l J: ;Jh•>~lnl-irl 1 ¡:.~.l'f1 C:U.i;o ':'CtFt'bl~SC:'J.. C'J:1lí-tC'i.."•:' C.On el ,~--

1 li:.-~tio .;1,'..·,,1~2to, ::.e~.:-.':"'!' ..... : (:-iic·~ 11e lF- r~!z c1e1 di-=::.t~ •. :Jeben i1!-:-:-P~_tr·r~e

~Ll:J 1.;nk.mPrtt.e un·:.• J U.oe :--... ilírnetros ,:¡~ '· l)lución Jer-~A11A ll~ven1.o :.moé 5 

mi.r,utos p~~ llt?eer Ei lci ~!le-::tesi$ rne.).ir:1Ei. 

'J· .• _rlc~tli~r"~ -:1e lilfi dientes i.naxilereEt incisivoer-, cPnii1os y bicUs.;d:Ueos· ~xi 

~ •\;lurrf; ¡J· ... ~<.1er. ~C!r ;:r..~~¡t.;.:::i.: '.oi-: -.:i: eFt!1 ;nP..ucra. 

!J.:"t11"G ui.ft!: .:.·;rr!l.1f;'.;:.. ~!: r·l ·!!!trJ1lo i::.tsrl,;eeo. :!:l':'tE. tr!°CEicJ"i UC- fie • .. u:~ co

U'::Jn_ .. .._!"t~. ':!.~·. r:-:!.'.i·~ 1t:V '"-ª-' inrJil..!E!. en con~illerrtcir'Ítl ~)oro.,uc ~r. tU"i. m:-mento 

~odo ::-·.)r.dfo tit::ir 1:"'" r~r¡:n.i.P~tf' fl_ un problA:na e~pecí~:.co, 

31 vncrtbl...: ~nt~rt.i.eo cianifi~·a inyPctrr -J.irectP.r;E'-nte en ~l l!Uf-E'V. 

~~t,r. tt!rr~j (!i. ~:~, ;nr1.ii:-r i;;t;:¿if!('i.:-l·'.1fl1te '"'rF 11")~ inci~!. vot? 'll~• i l::-,ret¿! 1 cani

:10E". y bi c6-upp~.df.OE 1le'be Ll.:ir-rr:f cuen._1.o ee in~fic~z el ~loqueo (lol n'3rVio

alveolRr euperior, medio y Anterior al mt!todo paraper6stico. 

:m esta t.&cu:tcro los teji1los que culrrpn F:.>l &pice dE' :.H r~íz dtil di~nte a 

\:loquear aeben ,;er r-.nr,~tesie.dos utilizrmdo el mtftcdo 5ul•n•ucoso y el ¡in~ 

tt1rióstico. ~~ ~1 Fict' una insici6n a tra.váe d' los tr·jidoB ane::;1ef:!iE.(lo~ -

h~stE. el periofltio. ~eflpuf_Ío ce hace l.JlU abE:rturr1 i1tt.t?r6f:leE: usando un ec-

<-!:. r-jal f'rt''lif.1:1~·-:-.t~ ~-~c11r ~-q ~J. huef;o. Tt> f'0luci0n ~-P Jep·:>!::-.itd :}!"l ~sta -

zt:na. En. nin¿·Jn "TIC.T• r,t(; se in:.:~r1:=t. 1 .... ri!:ltjF~ cCtn fl~~! .. .,..a pan~ vencBr c.ue.1-.. 

quier :rpeif'1:PnC'ia. T.a ne;n;le. debe e·er de un diMIAtro sufl<0l.,,.,te para ene!!. 

jar c6modamente dentro je ln abertura prepi;.radn previP.mer.1,,, en "l t.ueoo, 



~v.t ts~-6·. ·~1\.{ _efi(~a.ciP- .:.1• .. pt:":nJ.~)~;.{ 

1E ;,.:;r:;¿tJ!!i.J .Jf., 1rL-1:im11~Ít.1u1A . .
o. T~c);ir-r->.::inter~~~,túl. 
·::F. __ t~:-- ~.~o.,·;.~·!";. :-;n'!'".~.i:. :_.f:'1 .... :~ vRyl~-_:···~ 'i, 

y.;; :::iol,;ci ?n e~ fi::·1·re~~;· l;rtjo prr:-FiÓr1 :I.~r . .tr.-:i 
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f1Ut.? r,~tt;:a 1 OR n(lrv~.os apicales. ~~ lfD!'i.,,rt?.n~e qu-: la ~enl.1 rAnF> mucoe:e eu-

p!?r!"icirl '"-ler:c nnt-:¡;tiC!F.i~.l'!P- F·!i.tpt) di? il;--:·r,·TtP.i tl!'i~ P.~~j_n r.:r~nd-? en ~~ • u1:.f'Q 

S. 'jÍ:;!i.J~:.s.~ Ce ~r.c ,ter..ia. 

"'Lr:::-;;;c ~-, r,r:- ··_sR1'!r1 ;L·;-:rr.i;<-:;-:: ··'?"7Ir:i, :·!"i":;::unR ·: ;·:;;-:;::; (:-:r.r·:_:;o 1:: 

""RAOJDIT,;RIO). 

!)81,ehi~~l infer~.or, nP.sal l~t;;.l·f:.l y 1B"t,it=l :;·u11e1'ior, ir·.:TF:obi~~rio. 

~. J\rP.E-~f" Ar1e-~·te~iR.daE;: TnciF.i\!at:, (.t\ni1;0~, l-:·1Y\fo¡d.1~E ;-- r:-.:~;-- :":í':i.-,h1.1r:~.1-

de 1P. pri•nere. molar <>n el 1ndo inyectado, incluso el E'V~•orte ós~o ;-e1 

del ::iiemo lac1o. 

inf:ra.or·hi tnria, P.::.icc1P.au~ supr;•rJVY.i ta.ria., ~f".('t_•t&durG infraorbi t.é.ria 

cli•nteP ient.,.riore" y 1trn l'U!'ÍlM '~" .los ojos. 

rior medio y anterlor p11~d~ r~~lizarse "U"-l'!1.'1er ¡-roc.;Ji·i;iento quiiúr 

eicn u cpf>l'F-torio en ~oF cir'!co .lit·!-... Jt=-R m&:rilEtres iit:.t·<,·: .. j .-~~1 1::ismo -

1edo de 1a l!nea media como de su vecindad. 

5, lltreoo16n de la a.guja durante la inl'lerci6n. 
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P.. l·cCeFo ~rernaln.r. L.--:. a!rl.1jl'1 ;ir.::;:i r. tr;-.·.é::.. l'~ lr• Muco . .:n y t~jit!o nlveo

lr r y 1~\a"E-.nte 1;.. in~rrci..S:-.. ~e.l111o 1':.~cFrln deb'f~o y 1.-:.t,..rr.l r. 1~ .. rrteric 

t. Acceso InciP.iVO Centrfll. 1-0. ?OJjD Atr:WiPec. ]r mu.coi;a r:.lveolr>r y el - · 

tr.jic1o 1 y debrjo ele lít c:-Qez;, l"nf".1lnr tel rnúsi:-uJr1 curo:1rr.i~o .:'1::! lt?bio-

A~l!'<?rior. 

T'rnr¿:f9.lE f'n~erior::i-=!",tl'.' t:~c1.::-: ~2 ·"."T'Í!:;"I' C-:~ ~·úe:culo c::;;nir.i: y J,,,.'t-.rjo de 

lr. :"r'~"riti:: rr.nYi]Fr ~Ytén-.r :r 1 ... v~nr. ~r-.l·iE! r:;t ... ~·:.·:r. 

!. -~cnicFt.; Zl pr.ciente F.P co) oce c6i1100E;r 0 nte en t1l ": 116n y e.: inclinr: 

dE- ;nnnerA- fll(f! ~1 !"1r.::: CC.lUeiVO rr¡;":):il~.l" P!"'t~ ;: f~ f'T:'" 
0 r"'. :)·.~ pi Fo. 

la!' er:-ot:idurr.F n::·rt'O~~dtil'.rir-. e· in!"1·r.?ri,:!. t ... rit· 1 ~(.r"!ut:: '-'l ford'r.u-·r. in_ 

f:":'C!"º:·l t;lrio • .,~ t.f E'_.·J¿f.r:.11'.'·~?.1.e t-n 1:. :ír.(>a Cr~·1 : ~ . ., :·u;·.íJ f.! :!e lOE 

o~os y t"ol-.rP. 1!" l{:l~f' Vf-::!:"tiC"F•l i:r.r~inr~:--ir. r;.u~ pr·-·r 1:t;1r : :;, · J"Jl"lt!)F' d'?-

r.~f'-.r·~:i.e::.::. :1rf•.r :· ei~".l'.· ~··"'":'in~ ... ,.1::!~,.~ l~ .. 1..: 1• 0:1~, 1·· j·.-·n~~·~·~·x:• -

.~i:-:. !:orfo;' i. i".!'°r.-cr:-:. t-r.1..-., ,.c.- :~:i~:.t.:~ ::r,. ·olrr,.r y -:-1 .""<.:··.tjPr: 11.?nt~ 

. .:.:r.~. :--; •"".·:.:·y.,:-· c•f'ntro:i. ~ ::·: 1:-r. t'1 ~ :: ··"'! i:1."~·: . .,r~.it~:;io t.:-:~·tr, l.." :J .. 

c:.:.r !:\ i:ricr.tr . ..l'.!'.!.":- i;·:'rr·o::i:l·itr.rin¡ .:.r.tfoc~~ el •1P.1') ·:1.ª !'f<l:'r 3.,.::-ci'"·n

t't .,_,E.: ct-:~1!1•"""'~ro hn~"';:-. 1.t1 C""'.r \::-.~ r.r-;·re¡..i6:1. 

r·l le:-~'"· .:!r·rt="1 . .:,, r-1 ··~:·ti" t.:: F( c":•ln::- :- 1-· .>ri o:-'·.:. ~-1 ~11161~ p~~--

c!.r.l .. r::-.tf" C·~ frrmtr rl :-ricir·t'1f.t, ro1n.-.:-. f'-1. pu1C'"r p,.. i..::- '!1:.n:1 iznui,:ir~r -

f"rlbrr <'~ '!'nrf.;11P.n ii-.fr;:."7'1 ~-i-r~.-: "."·'.!.',...·.;i .. ·r.-rt1tr- loC"r:l:•.-:-,.:i"~ ~ .. n:i~i:-1'1 ~-1 ~nJ:L 

r.'!' ;irr¡. rt\trn,.r i;;¡ l;ibi;j 1 c::•c¡-;i<·11·lC"I el :11e~~~ ~uc:,l~"iir.l. 30 :!.-:u·.er-

tut :nt.:ccil~J:.inl i:?·. U.'1f' o e.o ... 1ir.:.ccion~;-. ~i !:''=" ur..:-. '?:. w,:. ~::.rccción -

GE coloi:r. la r.r;u.jr .en unri: l!ne~ ~:.:a.10.lelc. con lE. eaoott.J.ure !=>U?reorbi tl

ria y.:,¡ SPEU-"'l.jo -re~clr.r ;.u:,~r'..'1r ri 12rtr: en su 1.u._;-z!. 

Lo=- ~ic:r:ioF r..lv.eclr.r ~U'\:i:~!or ~ntcrior:: ;:-,'?;i: <:or:. 1.:.·:orini:.~i::r- .:.e1 1r.3.o 

1:-:1;.i~r.!::i ce::-, 1.-.. it!'J<" t~c:iicr. &1::::~1Fr.·1 r p;;ir: i.:1 lr.~:> .:.~rec!-.c, :- '::··~:2 

c!én r_tJE- i:.l o!o:-.. t~locc .i:-~tt :nf.< !iCF·~·:-:· :atr: r¡·~n~e :l :!:t~1:i~nt&. 

7. S!nto;:n:-s.~ de .!nPP.t~eic.. 
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párrado inferior y la nbriz del ledo afectado s~ t.ord siempre presentes 

pero r.c eon r:ecesaria:ner.tf ·Une. ·i!:dicac!Ó!'l l:uer.a de anestesia, ya que los 
r:ervics a:?.v~o:are·s á-urr:roarlter-ior FU-ede r.c· es:·ar -;;:fecfadO. '1olpeando su~ 

vemer.te el á:.E:-:te con un instrw.iento y coT.rarando la ser.sación con la -
rroduccidn ~obr! el die~te sin snestesia ~ued~ .óar~cs icdicac!o~ea del -
estado de a~es~esia. 
b.- :.ír :c::-.t:..s Cbjeti\•c:s: los ír..sirur.:.entos de~ostreron la ausenc:!u de sen-

s!b::id&ó ~clorosa.· 

3!0~1:JE0 !;b"I N!:.RV:O r.!V:;CI.hP. K·~T5RC'S!:PhF:C'R. 

1.- ferYios ~~ez:es!acios: Nervio alv&olar ;osterosu~e?!or. 
2.- Zona Anestesiada: los molares mexilares, a excepc!é~ de la raíz ree

siobucel d!: rr~~er rrcler; la promi~ercia e~v2c!ar b~cal de los ~o
lG.:-ss ::-.ax:..:art:s i:-c.:usc las f:~t!uCtl.:?a~ :;,t..e :ss c:..tbrer.: ;eri~stio,-

te¿~dc co~iu~tivc y ~embr~r.a mucosa. 

5•- ~e~~rer.cias Ar.&t6rnicas. 
a. ?liegue ~ucobucal y su concavidad. 

b. ?receses c!gcret¡ticc del ~~xilar. 

c. Euper~ic!e infrat~~roral del rnaxil~r. 
d. ?cr~e s~te:jcr y rrccesc :crcncides de la rama ¿e la ~Ene!bula. 

c. Tuberosidad del máxilar. 

4.- Indicac:cr.es: Perá intervenc:ones operatodias er. los dientes molares 

ady~c~rtes. Esta i~yecci6~ jebe combin~rse ccn la raleti~a cua~do se 

arlica en la zc~a de intervec~6n. 

la d!re.cc:ér. de la araja Curante le ir.serci6r.: la a~u:a penetra la -
rnucosid&.d, :.ejido alveclar y rosiblezr.er.te la cubierta bucal de grana 
per.etra las fibras poste:ioes del ~dsculo bucc!~ador. 

6.- Estructuras arroxim~das cuando lb agu~a se halla er. ~osici6r.: Cuando 

la aeuja esta en ¡::osiciór. final, debe contir.uar co~o sigue: 
a. Fosterjormente de la a~perficie posterior del maxilar. 
h. ~r.terjor y lateralmente el rn~rgen antericr del músculo pterieoi-

dec externo. 
c. ~n:e:icr h3cia las ver.as del plexo ~terieoideo la ag.u~a ~stará en 

la proximidad del conducto alveolar rostericr superior, através -

del cuál ras3n l& arteria, vena y nervio alveolar posterior 3upe-

rior. 
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7. T4'cnicP pEr& el lnJo dcrecl:o. 

a. El oJont6lq~o JT~ueve i:!l d~do i:iJicc i.-q:_¡i.urJo ~o>.rt- ! 1 !llie¡;ue ouo.! 

tuc<=l
1 

'n t1irecci{ .• ~-=s ..... •_.: ..:. 1)r .le!:ie li:i ;-.·.;w:. l!.c-L~pi1e hP::otc;. llecnr 

a 1r. ;irori1inencie. cic,0'1.l":ticn dtl me.xilnr. ::::i:~ lr, cere posterior la -

¡11 .. c1tc-. dr-1 Uedo se epo~1r- en u:1R conc~tviilud 1.1i..tC'Jl:u~r:l. 

b. El rit-cii:.ntf· i:·r· colocado . ..:e 1oe.r.era r:ut> el ¡..lr~no oclu~":r..l mf:.:i1r:r es-

te en W1 ;!'.n.~\tlo dr- ~5 r.rados Ur::l riso. 

c. 31 c:,:¡ontllr•c;O lLU~Ve El Ín•3ice i:~i;..:.it:.ÑO S:e>°';r•. t:l rli~LUe .:.:uco'tucal 

E:.:: larec:ci6n pc::te:ior J1?s.Je l<.. zor.n biC:u~piü<: }:<~~~t. lle¿.:!r r. l~ -

¡>r-:r:iinencia. cieoaaítico. U.el rnr:.xilñr. Z:!.1 la cr.r:: ¡i.:,stJ??i-:or le ;i~L"lt<.1 -

del J.eC.o s~ r¡ioyR ~n w1os. couc~vi~é-.{ .. >Jl :ilic5Ue f'-1\;..1::c:.uc;: !. 

C:. Er°J. este punto Pe h~c~ ::;-i1 r·r el .!1dic.::t iz~~Uil':r!o ·.!e i: . .::-r..~rr• "'º"' el -

r.ole.r C:UfHie a('!¡,•<:"·.c~nt~: ~· J.r· ::.t:...:-:~~ ~ ':'..l ::~r~e '.i...ll.; .. w2 l'"·~/. "-·' e:on--

tucto con la ct·.rP po:-t~~ior tl~·: proce~o ci.:,o-'1:'ti..r:::o. 

e. Se l1rj2 1~ t,iE!.nO rü·.n·ft< · c_J. .;~Je 1l'':~ti ... n~ 1 1• ¡:r·r"t" i:;-.;li.r_.~:.. 1::'!: c::1-

t~c\.ei con lt·. ;r-u1.1L":.i:Hc.·.U. ci:;.::o:.!~tic< .. :e. :..1<...nn.•. qu.;. '"'-l .1-:-.:c: ~t; f.r:llc 

en 1u1 plE:-.no d•• ~r: 17J:o y~i::·t·:J -:e·· 11'· c-<-r<·. r:-clu:::"i·:·· f.-: 11.:.r -li<:1."'..!::.: -

n.~.;.:ile:.rH. y ~i: ü.!1 1::-:;-.üo ~·~ . . :5 5ré.Jot i:11 .--.: plfHtO f'r>~.'...~~:::.. ~~i:l p--

1.-l <'""t'l.tJr. 

C.• 'Su.¡:ir.~.ie~<lo qul· l;. j;-.riue-<· ;,~:,re:. siJo ~revir..:: .. !·:t-: c~~r.-r-·ir.., Ir. :on. 

cl!o crlltrt> ~-.-:-.• ::-;; , }!f.I t<,;:.1F -::<;.•'!:o um· 1E;::.!.c€ri1 ~· _ in:::'?"º~.:;-- .r;i-r. "l t~

,:i.lc 1~11 L lín~r-; ~r·.r< lr:-11;· con el Í!:·:ice co:-. J..;· '...1.::·1 ..:.:-; i..ü~e::-1.1·.:.z.r.-

: .. : L :·:L,t_¡ J" l;:. íor.;,t:.l1 11e.:,: r il~~.~.i!'~é· Vt:!ir.2r.( Jr,. ~C!: f'.'lr:'!'.:!!-

nt!.-1 ~ trf"vés .1 1• le.·~ cu-J..r:·~ l<:i. n•_r\"l('."' !~"""n~t1·:.r, ~:1 (,1 !Lt:··il!:r. 

h. r·cOpU;! r.1c !·':~1iJ·t·r ~· f1f"".?5'J.l"i>r~1.;' c;to':! lt·. J!UJ,té. -~~ 1~ ¡..C.t~E IlO ee-tJ -

en 1r 1úz .~i: ·..1...· v:·~o, !1U•:•ie i:-i::~ct:'Ii'~ lr! t¡..',--:!1t~ <:>"2. c-:u;t~:-.iCo Je] 

cPrtud•C'l (2 1 ~ r "",2 r.-.!.) .,.;i'nti:-nü··nño lr ·•cf,'!.Ci•~r .t~ ln "':,_~jr .• 
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~<.'r. l~· inyi:cción t1: i.1 lr~:-:· i~i::·.-.i~r.?o, ~:. .~.~n-1.:ir;d.;.- ~~€l'">~r..~ce- ·.~~l --

lc-.llo ~1~r":~:10 ·1'·1 :•:·-::! -;rh· 1 µ?::~r.-·o i:l t·n:zo i~".':;U.ii;>r~lo f:!~ -:o~o n lt· -

cr!:-?r~ ~<;>l :.:is-rr . ., lle o~.;rr . ':'.!~ ;i·.t~"l'=' p;:-.lper lt. zonr· cc•n o;:l :ledo Índi

"=~ i; ::Lü·::-:1::. :r..:. t.~-:::i~.:..{·r ;r:r; lr· in!'~ccién d~~~ufc.1 de le. :t>~-lpución es 

lr- w.ii.:;.11~. '.~Ue pa.r·t•. el la.Un t.1-:-reci:•), 

i·, 3-..':.:jf•i.ivo: :lin¿:u..'11), 

L•o e :·~tivo: r~.c~n~::-:¡1to? r:.-:-c~:;:.i.riot ... pt11::-, •J':'":i-C·~"r~.r·1~. 0'.l~---=:-.ci(· .le-·--

Eto:u:0 ~=r- rcn7r•:~i.L'.-TI."'"r· :::'!:~rr.~t • 
..... ··,_-1 ... ·!·"~ :,:;:-:-t.;:e-ic·t~~-: ~l ::~r.:~~ ·;~~ntl.no·_fl...'lt:.r:r!.cr L~l r-"'li!' ;11:.1 !"e?<--

.'·1 :."....':.:.:..-.· -,--.--· 

P"!ior ."!1(>1io. 

:::1l1L~j·!ro>3,..--i.ino 1 r-:,1,_.r t-~t~ ~:._\.\1r..1to i:-:1tr~ ~1 ::; ... :u!l·in ~, t"'lCE:"I :rc-

lc.r .:"':-i":r, ~ un cf>ntír .. r•trr . ..::f.1 bo:?.'.lC: ;::-.i.:1.:,~\.'•·~ ¡•~l:ll!.:1.:0 ;.::.c:,!.r. lF:. !!-

.. -.. ' . :ii:-.• 
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trsA.ndo una rieujr. U1:1 ?Htl(l'fide 1 de cttlihrf! ?5, PP :ne ea 111 for~::-,en ·p::1e .. ...; 

1..ino·mnyor clf"t1dei f>l lAdo o;uc~t.o, 111an1.E'nie111]0 lA n.::iij:=._ +.rtr:. cerc7"' del 

¡(-ne:v1o l'~U1: ,.,, .. ~ fC:: : Cf:':.1)1 ... con la CUJ-Vp'\.urr. t~t>l fUPf:O ¡H•intir..ó. 

l&. Rei.lja Ueb~ iuf.ert~.t'Fe muy 1P.?1tamt-n"t.•! hac;.ta. tocar el huPflo del 11al!_ 

dkr. 

r .. e solucil~i. nne~tt!vi"ª• tl€- o,?5 r e,~ wl. !'.:· ir·!"':·ctE ::l"'-.Y 11:11t! . ..,Pnte,

ccmvendrá inHPJ 1.ar lP e.e:uja y dPposi Wr la ealuci6n d!- manera r,ui? c.l 

ri::-vio r.·r.:r-~j?10 rnt,.riol~ E-ec.. on~~t.r:-fliF:do aatericr:::E>nt'! el fcrf.:nen. 

~!"te nervio puJde t11.:.1·· blor;uPn;1o en cunlquil"r punto de sv trr,yectc F1n

t~1-!01~ tleF<:1u-!!" de !'lilir .lel t"orf,:t11?rh 

!O: ElU'!'RteaiP del l!iUCOper:ÍcstiO del 11f'lRjBr f!i:> Obti:imJ.r<! c1ele.nte 11;1 lF. 

r.ona de i::ye.cci6n. En r1uc:l10~· c.:tt~os 1 cuFn!io se del•e nnePtE:t;ir.r lP. F.oni:. 

l•icltr.~·i(1E ,-: r1ro:"1..,lr..r 1 com,~ ... r1f' im•.~rttir l:··r1eHji=-. y ll~:ro~itp1· lA ~olu

ció,, r:t. lr c:u1"Vé.tu1-r; !'1lntin~ opuecta. ~ lol' bicÚ.!:i11it1cr;. '=."::1.o f\(':Ee;urt.

r~ '!n EnA~1.esia ·~e lP r"'el!n, t•UP c•.1r~ fr~cuP.nciE rP.r.iltn ·~(·bl~ i:•Prv::.

ci6ri JPj !'fllF.t.ir.n :-111.i:::riur riu'? rvr.r1•·:i y ej 1;ervic· nF.E10 ... r·l~ti!1,·· 1:.1.<.t- se 

c~tiE.r.0.1-1 !"•!· t":.!ricinr,f'nte. 

v. ~ÍhtC"JiJl:'S ~E :-rJ.:!-t':'f·in.. 

b, 7í;)h~1A r" .. :j'·tivo;.: ~r- 1~::·rt>r~t:-:n inc.·tJ'V &0nt.o!" ri;.rn \1E-1J.:'1!:1Hr 1:-~ nu

~tmr.j::_ :i" rf!nrnd ~:· ·'cJnrr:~r. 

~ll')r:uH:. ~t.l T"•'-Tviri ~1.•.'t:1:~-·r :;+:>:~io !• Fnt.f'1i:-ir ('t-loriuP.o i!'1frr.!'lri'·i1.Rr!c·), 

l. ~ll?'rvil•~ !\nP~:t~e:1e.jos. 

'· :""r·l:i'*hral :.nfr·:oif,?"· 1 1if~:-'l 1rt-·rr1 :· r:~.rdc ~=--~iE.! r-r:..:o:ri:.::. 

t.. i·:i!rviof: c.i.v .. vlnre!" ~v:-Prlt-r me·lio :,r f.11ti:1·ior. 

c •. ~ v&c~[' nr1·v:i.c r.l'-'"'olnr ~.or-t~.:rosu!1~::.cr. 

t. r .. !.::.in:- ::lvoo:lrr lr•t.irl ~, t~ji.:lve. ~"''' 1~ cubrer •• 
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c. L'l. io ~~1!1~,ii;n~, P"i-i~s. -~.!!,l .~?r~~~~ ~·_r. l:-:._~?r~-~-,y._:~:t.t•¿1r1.-;0_ i1~1\!rior. 
;i. · \ o:-cef: i!l~i~.1-~:;'. · :i t·:,~·: .. :il~:r~-:;, ·i: ~:·u~--- ·~;~·trl1~t~ r~~-·-i.;u~~1h ... ·.- ·-,, ~ 1~op.,r~e. 

<. 

º, --=='r·~~ .. i~6:i -~~r~~6~1.~i t;~·-i¡a·> 
"• !:-.!:.:::"!:·~-~!"'. 

•·. Cu.rntlt·> l nr; !1 ... , .. ,.1 C·!': : ~Í "·~·~~-~~~;~ .-p~·i·~ ~:~--~~~~- ~~·!"_-~i.o : ~'··:;ir- ~~1z_.f <'! d ~h<!n ['._"lF.-~ 
t:·~ i: r.~--= ~- --~i~ ~·~;~ !lo~"~¡,¡~~<.é1-:':;;4_t_C-~o-· .c1/1tr~·-o-1~-,1:;:~ ~~~r):~-r~~Ci6n, trnu
r.~ _t: _ :itú~._·~ r.~·~_:,¡~-{c·-~---·t·'· 

b .... ~c:n.1\') 1 r:· -~··_{1~.·,b·.-~-f~-~~;:~~/~-i·,,~ -:·¡·-~_t.;;t'.,,_ .}~: .l>~cr;;.r JP. PnP.~t,.sia vor 

7.'1::··!.C'r": 7~t~~:~ro¡:o"~~li;.i·..:~iC.- "!Pl"l<': ;~·rú11! !!~~!·_~ !C~p~tic~··~~,¡_~ .. ;. :?gto i;r,¡-1~ 
. , •· -:~.--¡ ~ ~;.~~·~,1~1~~-!~~.~~~ J~\~~::/~~_;'~~;---;_~-;; ··:! ,;!-~:.::': · ... ~¡~-f-~:S;=:i-,;-~ ,11·<-r !'\U?nte:-. 

f.+~· -,.,..,.:'.·t;ll- 1~·,rrncr~-;1 '~--ric. ~{· -!'··.• 1:.· ::.:- !·r.-r infilt1·c;ci(?-: )o::-~'!. 1r. 

:.:t-:: ;; ~l t.~ji!o ~01:.cntlin~o. 

~---.~, c:-1'1.::-.. ~~.cor, jc:.rii•Cª ;;~:.i~·~rt': .:!.~J ti!"~ I·Hf>r-J..o?c. "!)iri

.. -1-.'.~ .. , ~- ··.:.·:!r· 1i:·~•·J'1'1-:"':.1.r 1·:-c-1r <rri1J~. !' 1'"1'-rr.lrot~!;t." ~t- ~ .... cili-

1: ='"~'c.,, 1,..:-:h ,..:·. r-l. fcir!.·1 . .-.;, •::~ .. ::• :~·!'" !:r.··i; ri:,:--.jo ::· .-,.r:-1·1~"··:-te. 

c.~ci~ nmvi:: !- 'Uef-l'O moviriiP.n~.c Je sondll!e e" t•'"..:icr. el fo1-lmer., en el 

.:•.1" •.r t.r:: 1; r,r-aj:"'.. t.n .. tr ur.r ;:-r~fu~~ .. aa;:~ r:ttP no (')·cr··Jr· .le l/P. !"ul-

r.'.~. '!~ roltt~ié!1 ~no:>!'lt"r:-ic::.. 

ryu~:'!-~c- ,~j~ruta c-1 blor;:uco J(l nervi:. i".~r2.cr~•i trr¡o vír. acceso-

c;,::tracr.:-1 lf r.-;:-ajn ntro.vieE:.t lr.:" :!.eui~ntf'& "!Ptructura.r:;: 
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,, , 

ta."1tel' f!f:;tructur:ts cercrwme non lt. ;::-ter!~ ·:--~;r VP.nF.- .. -fei.ciAl y llado --

~\le r:ori n;uy tortuo?;:=::. !'·U<-den f?\tc.inr en cuf'.~~~ui_~r la.l'!:l d.: lo ::eu;Je. 

6. !)Íntome.e ~e iff,eetesia. 

a. S!ntomt.E Sul.:jr.tiVcP: 'V~mteueo j F.J!>r:: 0 cin:ien'to del lP.bio superior 

co~t~ . .!o j_p lr. nFirÍ:! :; ~H'i:r:-:cJc. 11,:"~rior. 

t. '5!1-.to;.i~e :-'\: ~eotivos: Con in~ri;..T,Pnto~ s~ C:eteJ.Pi=rtrn li:: Fil!f'"ncia de -

!l~nE'rc.!5:~ 1i:1ornf.r-.• 

l. !~Pr'ViOI:-' :"·n.,.;:. t'!~ir-.~cf' t -;: r:i: .rvio d~r.tc.r!.o inferl or '? rdvt:o~r-r inf11rior 

:¡su~ nul.:1iv!cicr:.en, nervio Il'"J:-~tcnir.:tc, ;l'TVic inci!liVo y-~ _vecer e1 

li::e:unl y el nervio ~UCC'!nc~or, 1;u"' t-Ol"I. r:-.. :<tr~ del nen·io r.ic~.m=tii.>lt~ar.: 

~. :cnaa .;nf,~teaiR!r.s. 

n • .,u~l!'>º ;:r.n~n. lo:"" ::· ·.J.;·.~· ¡m.:.·t~1 Llf.r1·i~r .!el rr-cm=..11.~.t1tl'.11tE>._ 

... '""lif&1tc! !"',:.n.:!fb.1larfr. 

c. ~·etibr~nn r:uN•tr~ :: t.;>j!.."c~ r:.,!'r.c¡;r:~ ... r rr:.t· ... 11.r.ri:-s r.1 pri.w:r" ··•::.:- -

111.1.~ihl.:la:-• 

... !'li~s-,;.-:· • .. \.C.f)tuc:-.1. 

b. ~o?~P i:.1-.t-":::: ."IT ~h·: r:-"":"v~ ."!· .. l<. 1.1r~r:!!hu!c.. 

t.. Triftr.;u1 ~ r-:-t.;o"ri-c.) nr. 

r.. 'ir('stn .ol°'lfcur .. in tema. 

' li{t!:ior," .. o ::~(rico:;ar¡·~il.u.lc.:-. 

C· "·:" .;·· ~ d~ E.ucci i<ri \:.ucF.l. 

h. !'¿,!'s.efd ;.t«::'1C'<t11Rn~1bu.lcr. 

~. lnJic;:cionH .• 

-• ,·.:1elf;e&ir. p:\rr-1ent!=.:tic::· or;~r;i:toriP. e.A t~or;. loe 4.!ent·~Z -Qtl~il:.lll'i 

¡·f-::. 

't.. ?::-cc~~i:iie:-i:to: r:uir.1rttco~ en lG-: r'i-!nt'!':" rnnn~ila:.1r:- ... f y f.<:i"truc!\il

ril:s ·11~. s¿o:t=>. ~trJ.do}'il:IS c1: ,rtmer •1:!018.~· e~lf'a@':ttP.n~ ~ e.,:._ Ir. ~ne~ 

t~~i~ ~E! n:or.~e linruc.1. ~ttl! n~rvio ~e: nnestesi~ f"'f'ner=i.'lr:il')nte n¡ 

c:it::.to· ti•:or.o cr..ic el, drmt_e!1. o jr.!'f>rl.o,. 
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c. int~rvencion~~ quir~reicns Pn lo~ ~i~nteo m?.ndibulares y estn1ctu

rns de lipoyo ::ioet,..r1cr1;n t:= lr. RP.,?1md:¡ :)rP."lOlHr, cuPndo las coi.nple

-:.r:·r.1:n lP Rn"'flt~s:in tl'=l n~M·io li11rru.F.l :r ~Pl r:.Pr·~tl :i 'buccin~dor. 

!!. Cc¿1 i"int;"E de diae;n6etico y ti;:rn;i~uticn. 

C'.' ".:P. ~.ir.o di: l~ e.e;-.ija durnntf': ¡;. 1nF'3rci6n: LP. n[\tja pE!.~" n través di? ln 

::r·~c:·~r.., unr. de1¿ri1:::" lf-':lin~. d.!:l :¡Ú~culo buccina;'or, tejidc coni:r:tivo -

n~1·:·l t"l :· u:;.r. vr:rit:ble c;:r.ti<lad ·~f err.:.:-n. 

:. ':~:"'.lt:'tltr:-s ;lr6::i-::n~ ::uc.;-:.:!c l~. F.~ja eF-tf.. en -:-csici~:i: r:uando ln ngu-

(!) "'rsc,.r :1'"".'Zlr'!"f-F. L;f'i:=--icrr-r. 

(:'~ Ir .. r-.crc:i l!m Jnl tlÚcc:¡lc pteríi:-oi<!eo inti::rnc. 

(~} "tt:roi:: m!lohici:iel')=. 

(!) '"tr\"ino c,il:hioi~•o=. 

t • .":1"t:"'ri.::r r le !JPrte ~~rJ~\:n.!r ·.•:, ln ~ldn~clr :-iP..r~tiC:c. 

c. :':'l r,~ =.e;Ho :!el rr:i,:, !:t~crno di: lr- r-n:i1!bt:.lr .• 

{1) 91c~i::- !i:if'U.r~ 

:~) ··,bcu.l-: ~~t:ri~~idE"o int~rnG. 

e~, r.:..7-·:ntr· erf'eri:i::c:.::~i'tul:-r. 

·• -~c .. ~ .... :'~r:" ~.1,c.::ueo tlc-1 nPJ'"\.ºin 1E-r.tr..rio in1'eriQr derecho. 

r .• ~! t:>l :-r~iP.ntc flPt.d t:1n Pl ~i116r: c'entc.l !'IC c.-,1oca ir. cP.hc7ti de cm

r.C'r. :ue ~·- :"l-:rir ln bocr. rl eue?""'lo dr i;:: "'lElnd:!hal:': riue~.e :=tr.rolelr.. 

:-.! ;liCO. 

r.. :::i ope:":'~c·r (':-t:! frente y- n. lP dt'rt'!chr ~,:;l !>L:.Ci 0 nto: y cor. ~l !:id.i

ce i<zC"uierd.o pel.pc:.. el pliccue ~cobuctll. 

Co ""B1 iZ.'\ el de~O heein nt~ .0 i!lt:¡>Ull"'X"r hastr. ~Ue to~ ]B· =e~'tló 
cbl.!cun e7.terne y el bortle ante:-i·>r rtol rnmuc ae 1r.· oeni!!tulr.. 

d. ~L.C\nt!~ e-1 !nd.ice o el pulfal" tocr~ lll rnnm. montnnte 4e...l.R JDIJ.n.dtbul.JI 

se mueve hacia arriba y aba.jo has'ta qu"' Fo: ... 1.oentificf . .l~ mttyo:- pr2,_ 

fu:h'tidt:.C de1 bord~. entGcrior al ramUb. t:;;.>Lh r.vn&. de ::i.::iyo:· profundir 

dad se •· deaO:!inll ·e1:e~~~~.éiwono1do Y' cr.~':en l" ltaea: directa,_ 

con el elllcu" i:nnJibule.r• a..to ul>ica lr. parte t:iás r.lta d~l sulcu~. 
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e. ::_ jeja palpht1te se 1r.u0Ve linguallnerite', crUzP.rld~- el triMzulo re-+ 

t~o;nolar hoE;ta r:l boni~ de· -1~- iiue('.. ··_v1:.-1icu~·:inicn1E.. Con eu :recta. 

f. Z: .1~10-í:iJ.ice o el ;i~if.t•r,·--~.Ú!1·- eu~lf---l_íri~a- cor~ -lf. e!--cctr~·:!urr-. corQ._ 

:;..:-::..il~s· y t:!i'l con_tncto con lR lín~a obl!cua interna; ae mueve hacia

e: J.ado bucal, l~evE>nd.c;> la iun~f1EHlille: de. _aucci6n bucal "!' ex,onien

..!: ::i:-.:;-Jr lri líner. oblícua. ~nterr1a., el rt.:.f~ µtcri.gO!!l~njib".J.lo.r y la. 

:.-::;:: :n:~·i~n pt':"1icotf:C1J~or:e-l. 

1:. -. :-:.:i.te :,. i~,:.erci6r. ac ·piJe P.l ¡rnc:ie11te r:·.i-:t t~,.·Cf; ln beca n::.plie

::'!~.:-.'t~ P.biertP .• lr- A~~a en'trn "n loe t~ji.Jos hF~tG tocr:r f'U1l'\'e:i1Jno 

1:-:i :- ..!"" ~f ep;.ine C.e 3pix. 

i. ':·! :·~ t:.l't !!at.t~ac11-.·:_lc· ao.:jr. :.m 1JilÍ;11~trQ_'-:t se- f.€!)O!;it.: l~n1.:"tí',e!'lte

l. .:.__ :.2 a.1. d':' -:l)lt.tci·Sn (1-1/2 o.~ minutas). 

j. '¡_:: .. -,_~~~- ~.,; l~~i16 l<:-r.tf..:5.:.r.1e !• cur.riil~ ee tP sr.:cl .le lP ._i t.:.~ J•: lG 

' .-: :::':!t• ¡.•.-at".r."<lo ~ne::i.~f'!i-r !.:~ l~ Z(:1-¡:-, -:-: l'"-!=-".o :1<:• 1~ !.·.:>::u:::iln-

e:·:! ~: ::'?:L::i:-t i=c;,uier~:., : e::. pul~r. kt ng.1 j.·. e.-e in~~rto dt>"'"'.:t: ~1 l~.i· 

opu~e-~=· C.t: li~ be~:; • ·.t.¡ nivtl que pBeb. por la biDEctriz .Je lP. ui"..& Jel 

f'l ;:1..:.-·:r ~· :, i: ... ~::t.:i.~r: _¡.- l:·. 1~01jr y i-. inyf'cci·~-- ~·-: h.-c•.·r. c•~r~ :_¡ -

.i.r-r.ó i= .:.L:..i~r!<·. :.':._ t1J oe~ r-1t·!' ~..t:.·il pc.r., !o~ o~~r-• ·>Jr•.·r o,U'.! ... ~ Lf:i r-~o"'-

1 cr.·:.·:<- ~-· : u~.il!.n·::- lr· .:..:•:1C' i:.-:¡~l!nJr.. 
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n. :intomA ,e~bjr_t!.·10s :_ ··~or.uieueo y f:l\o:rmeC"!r::ien1.o ~lel lHl.•io in:f-:>rior

Y _cU~!!t o_ ~~, ._ r.'f':ctn•.~0 e-1 n:..rvic- li!'lCUP.~_, ~:.ud.:-. _·l~ le_. __ l~ncurt, 

L • .'.!Í:ito:..~P.e" o':j·-::t_ivóe_; Cr:-ri in!..:tn.l!!l<:l:.tce ee- _1le1r1u_;:.F."tl·r.n_ le._ aus~ncia de

. f!.en.=.eci6n t:oi~ro5:r•. 
E!·~~u;:r. :r:::r- ~·-:n:vrr !.:-_:·:-;,,· !.!... 

l. ··ervic-e 0 !l~E1.e~i~tlotii & :.:~rvio· 11ngu.e.l,. rP~tit·._ ü.~l n-:·rv1b-:nr31dibti1nr. 
~. ~i:1:¡rt!: • ni;s1.':'i=iFüf:s. _ -~-~'.-:.:· ___ .j;~_:_<i~:; ">_'):. · :· " 

íh ~·os °t'!rcifJ~ ~!1t.PJi.t-1;"'~ de ¡,-, }e:l6.ir1 . ~·/Pis4;·a~~'-in-:~-¡~~-iilt~l1 orc.l. 

~\'"''::-.- :·. 1~:.•co¡: o:! ió!:tir· · ai:_:.:if._ ·_i"r :.~;.~·_.-1il·1·5U~i<;:1~_ :~le· -~~~~~:i~ul:-. 
3. ::·:fi:·r'!!~c i~~ ... n: tC:r.icF.s_: ';:·.~1!._l~~-º:~-1,~i;;~~á·_.-.:tj-~~r ;;fú:r;~. -:~i~-ri~~ . .i-o· ~~~tf-n_o i~ 

r~ ! i'J?. -·: ·:_ ... :.:',_~:: .. ·'.>AL::<;:·:>:: 
., • !n.:ic~c-i-.•:H :·: : :·:·.-.. '!.r.t:~~~:~~~.i?:·i;:~~dr.1:i~~~~~i:'- -~~i::\:.~ .. ~ -.i-:::-:-· i.~tri :"• c.:1.~ri 2.. 

:r··~ -.ir; lr· l~Íi~~(t 1 ¡¡.i2~".I .':~, :~~·.-¿~c~i~l¿~~-t~:.i'u~l- ¡~~~~-<~~~:(:~~· ,-int.Ct"<.· .1~ ·lo;· 

--~ 

,-: ~: - ·, . ' -·! '.' -:' - ~.' - : -,'. . 

J·::~~c1·i.tJ.._ pi 1-;-. '.!l-~?1·:rvio, ·~i: r-. t~: i ·· :.: .. f-·1·it•1 

_>- ··,---- .• ·--

~;ui;j::~i.V09 f-i~..:>r .. d.ou~'_.:~; ·,:.;1.::>r.:~Ci~.ii!.:?t" •. ~t· -lor-_ e!«:· 

•. 1;.: .:.r;:-_,1:.1iv.ic~-. 
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.!· .. ;: :Li t6r la ~.~·11 ~ci6n ;1ir~c;.-0 rJt•rite. ~1~ ··~l ..... r . .if.n~\tlo j·ctroriioil'.1-r. 

i.·. :.rr~:··;:.r: dr:-· Íu.1..!t.1.e'e'ir.1 ri:/i:~:}~· Hr.,'~o~.··=t- .. (·ubj-~\1Voo, "P:<-.1<P.~o." a.·~b~ t-nsa-
:¡F.~~ in·'z¿-ñ~ ·~-~r, :5;:-1:·~;~1w~·t)~"-;i·/ ·. "~·-· :-~::·;: .~.>-.: 

. _: '.; - '' '.• __ ,.' 
·.-RinQl1~o·:·ü3L~~~~-":7r:1,r¡n· t'::;::'TOfrI-~r.16: :· · /;~e· 

l. ::·~:-; !. ·f. ~~11~~.{~1~-istl~S ~ 1t~1~-yf~. :¡~·:ii·~~J'i¿rii"~~ ~r-·t~~-~i;~~~f~{~í-Hni-'i~: ; .. 1i~r~1~1or • 
. - --••. ••.-~-:.·º~i:n·,,:.·l·n'.:,.'..·,· -_-_-··:: ,'.~ .• ·.:.. ·.'' .. «·· '.·:·:.-'/; :.-'°..';~.· .. 

""• ~:.r:--:"' • ... ,.. - ,~ .... ,_,; ~ .:·1C-' 
:r-~ i:; -i.·1·~~--;-:;~=~1<, :~ ·. · :.··-'.r :~-::·-<:,_- fr~;,_ ,:~-~-: ." -·< .. > --~,: '' 
~-.e:-.~~r;i~n~. iJUco;·n p~1':),~~,~~~':-.'. t_':.té-'·c.li·.~·i~.J. · ~-;_1:~;1¡ii~·;'.>~i· :~~~¡f~~~: ~1r·n1 ~

~-,/: . ·;',;-:,( ._:;'.,P<!?.--~/;~¡~/ ·--- ., 
;"".~F:J;¡Ú~ - ' -·: .. ;. ::.·-- , .. ·.· . , ' . . -}'.f/".' -~-.'~; .:;;:-·· ' 

~. ~.- .. ~ :'~·:-:t-.i~-s ;'.nA"1 o~.i.t:~i::: --i){:.t~~íi:~::1~~ ;~~:~{t~i~:~\-1;i~~~~~j';~f:~·~~~~~:;l ro~1_,~'#ri m:zi 

-t.-;:::'.=--·~:~·- ganl!rr.lmc;~·.:~.~ l?A;-H( e-(,-.- io -_1Ú~~~.-_,:~_~h(~~~:./:.~''i~f\.:i~~:nh·~:-~ii';.?·.,, ;~-.--'!·r, r!:_ 
!7.-~-·~'--~p--;~:¿\l~~-r;'-~~~~6.1~·~./-·: ·o~;:,,.,.-:·~~-,.·;,~·-'.:·,~-~(;._;-• ~-~ - ,~.~_. 

-· :.,o:<:;·io:i~r.1 ;-,.,.,, i:o cir.:~:: ~,~ \;_;~¡~1¡,{r'.\.h~;.":/~,;}:ng;;~;{ º'"ºººª "" 
~~ _ ~l~e~e~ __ n1Uc;oln:Li~f i;~~c/;·iC;~-~). _i0~~·~~-1: __ /;~:-.~~-f~~~~j A~.;~~f~ (é.\~?-ry~:.,_ ~~~~- -~1!:\:_ 
:•:- - ~:-:- ~~ :1c· ~.¿ -itt•l:! r-h-: t.t i-.11""-~u~;{ j:..~ -~.-~)ri~F-]•~-2, i~~~~::i~~)·;·~~-

~-:;- _-_- ";'::~·=-,.: ~:'-~J-'_;-~·-:o-~''~.-~.::;'---.-- .<º· -.,_.- ~-·./·~· T,, .'·._·,-·~· 

1.~. !_. dp1c·~·;: .-·~.r :~i::;.i.:- ¡'¡~~~¡¿.:·t.-~: 1-·~;ú:~ .. ¡_: r .. ~-

- . . . , . 
:--"::.~: :~·,~··>J-·h1 -~t;,..h~ti~r-11~·ti_~¿:--1~~~-;-."-~'"i1lfn--i1--1_P.:'tl_O~ bÚr:iii'~ ra !.f.".ij~" 

· ~ .. ¡-:: ~-.. .- .. t-» {-·,(:.:--t'i,lhve--... :-."1.~ ;: .·:'-·.;:)t:u·, i.: ~~~. : .• :.!":!r1;~.Jn. --~c.'"'r._ 

:• .. 
·
11
••· !+.,, l~r!·l"''1~r-.1_.!' Je c.::-,!. .. ~ .. ~,. ~l"ll\1~i.~:-; t11.·~ .. :"nt'~. 

·Jr ~ 1 •hi i• iu!"r. :ri '-~l' 1• :i ··.l ~r:.:1,"J _if'll1_Jo';'_tr...:.:'). 

··-:--.. r· ······:=-'·:v-:. 



.• ~f~i!.11 t•.i.l:J·~·'.l':.:j-_ 
- -

t.. :;\lrii:--..1li:r. ::'~l r·:!ñr.~ ·· 

c.. ::"i1.Ú\ f;;_:.{·ÚVo r:.·.;· tr·~;;q. 

:1. :.j·1ic:ulri:f·~neE; Te1r.¡1ói-on;~r~!i'!,,,_:1 ~,-. 

f". -:~.'t:·.::u.1r.c; .. r;r,1~ vt\i'~1:·~ 
· • ••".'."· ·~·._l.'ti~Í.:l'!'lt'Jl'iC•?·~p d1_ 1r-. 11'-f_'._:;un. 

l!• 7'i11,:i r1~ l!'\ b.,)~;:,;, . 

l~. ··:i.11.1!bu.'] t.. e 

' -i-:1'.~ .;.,,· inf-'.~~t,!rf._f''. J é!.~~:Z.h·r~_ !" -.µc9~(1 ":..uc-ci. 
,.. - -· . - , ·~ -- ' -- . ·- ,_-' . - ; 

~. :i°~1rt:i~.:1..i11f"1·-':..1·1::)~ -~-~·:,:.:··~ _.{~j'.:'•.:.;i:fri ~IL ·~~ f~;:,:,¡Jc·r,1r17il~r). 
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'11t~_ ~:i~ .. ~1 \:l~:;H•:··· .r::··tr;o_r::~ je:.] -

ri' r\• l i.-;- .mt=-~:1.l.F~-. 

l :!ic:sC-1 :.:1·~~ ~ 

~l\-,¡:-,:-, C"'l~~n-1., •·r·~·- ·:.!•r_ ·.r~·"!'."-_ :.~·c·~~i6n:;l:-> i·r r.guj;-1 y cri.1 .,,: ~;r;,i i".'· -. 

·! ~; ;'. t:~,1.:.! Ói. r·r1,,..:- tJ'sict ~ 

1,, r.ur;(~ r,...1 :?,, L:f':!ccl•Sn li -treu,: ~. ~H. c,,n dif!cll o i!:TC"lr:..i.~ lt' 1:- r.nf.-o~te

:l,;:. ).e r-·;,.: t=·..:..bt'iViC'icm~r-. 

r. -·1.'"'·~~ ~r ti·.·-: (·C\;· fir ... ,., t"'r·:-< :·l.1ticr •. .: .• 

t".rrih~ :1 lieM'E..'l1f1r.'tr :-10·.·t~:ri::ir :'li; m~n"'rn r:,U'• l~ 11.cuj~ :.,.~:-· ::ic-.:.t~:-io:-

:r .... r.te ~ J:. 1:!~~L,.- . -t.~1i.c.::·i·1f-r ~;.·t.i:!"'¡·:.. f[ n.,:-J.j:' :-~, ~e ~e~,; ir.t:roJ.u:!: 
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s.. :-~:-.tn'1.r! "Jut:~"~:S··:.::s: !~::;r·;i·.s:~~· ;' ~.-1or;.·•:iriuit-11tú ,'"-?l lr.t.ir.: i:~,r ..... ri.:>r

:r.:lo~.·-Jo~;'.'t;f/lci.~~ ;;n~·-l~i .. ;f:n.~ ··e l::i 1(·!':.Cll;,.-
·:· . . :.··. - ,· 

,. -::intn~'ri'r:.-_-·c;·/j~'"'l:::.~-:r-f··. r:= r.:,~TtüTr: :' F:.ifú~ri: .. dr· -1~ rt·i1!')·:1íb'uLr- J~Ir:r1?-tra-

r:f ·~l'.°!:"J -~1i'rt~~--~:1Ci.Fi \ir-'firdcln Pn ~-'l 8~1:~s~i•i1i···e.r:·:a·~-1o:- ~lient'!F ir.fe-

tr~r ·."¡'.··,_;!_~~-F.·e1~c-·1r.- --~F_.·1r-. ·.Pn~:::t.'!sir:. 

:-:., ]"'!='· t1•11t'. r·.ie:1"':i:··c:· .::.(.~.:.:16r:tico~ .v·._c: 1·~C'r.icP~ r.c di:'"::l}ro:·:: del ~-::.~tü de 
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TEMA VII, 

INSTRUl'!;l\TAl UTTI E/l!JC' 3!1 EN!'N'f re: A. 

En endodonc!a se emnea la mayor. par'te 'del· irs~nlJ!:er:tal. utilizado en la .. . . ' 

preparación d.e c&v'.:.ca·aes, ta·~:to rcttl.torfo. c9·~o·:::nenual-.i:. ri?ro, e_~fs.te otro 
- --- . ' 

tipo de instrun:6ntal diser.ed¿ única¿ente y ex'clusivar.r~nfr para la rrep!! 

raciór, y cbturn:ién ii: :a cs.vii!ad -~:u: Par y de ~cz CcnduCtos. 

Bn cualquier caso, el sjJ}ón óer:te:.l, 18 ur.idad der.tal rrovi9ta de oa:a

Y a::.ta v~locid&.d, la b·.:.en~ il·.i.~inaéi.Jn, el e:rectcr 5.e Srilivs. :1 e: aeri

rador q::irúrgico, en }:''i! rfectas ccr.d iciones de traba.5o, serár. 16eicamente 

~acto?es rrevics y ~e:esarics p~ra u~ :ratu~~e~:~ de cocduc~oG. 

!•untas y fresas. las runtas de diam.ar..te colír..drics.~ o tronccc6r:icas s~m 

excelentes ~uru iniciar l~ apertura, enpecia!~e~:~ cuando h~y ~Je e~i~! 

nar enr.ialte. En su defetJ-:o, laa fresas s:~il~!es de carb•.t!'a de t:Jngteno 

a ~lta \"elcc:idud. ruej~~ !l~r muy .;Liles. 

hderr.ás de lr..a '!resas ccl:!'njric.;:.s o !.ro:;coco~:..cas, _a:=! 1tás e:;-:r:eads.a en-

er.dodor.cia so:: la:i redor.das desde e: '.\'o, 2 ~: i 1 :: es cor,ver.ier.te Cispg_ 

ner tiar.to de fre::-as de ~r!cci6r.. e t 11r'Jina de s.: t'l velocidad cor-o d:: las 

de baja. ve.:.ocidad, sir_ olvidar que, uu1~que ~01~!.~r.tP.mer.te se emplean de 

carburo de ti...ngste~c, e.: ..isa de loJ :·reJa9 d-= tu~a v~loci:!ad re!lnlt.sn 

en ocasi<,nes de fr&L u:ilidud al terminar de rrepürar o recti~ic~r la -

cámara pulpar, deti.:io Si 2::i gennacié!! táctil 1.i~ 3e rercibe co:-: ellas. 

las fresas redo~das de !allo lureo 22mm. ser. ese~cial~s en endodcr.cia -

~or que permiten u~a v!s~bilidad d~tica y rueden ~enetrar en cá~3ros --

pulperas profundas holgadamente, 
Sondas lisas. llbmndas también exploradores de cond 1Jctos, se fabrican -

de distintos calibres y su función es el hallazgo y recorrido de los --

conductos, especiulme~te loa eatrechos. Su ernr:eo V3 d~cayendo y se r!! 

fiere hoy día emplear como tales las li~as e2tund~riz~das del No. 8 y 10 

que cwnplen igual cometido, 

Sondas Barbadaa. Denominadas también tiranervios, se fabrican en varios 



calibres: extrafinos, .finos, medios y gruesos, ~ero modernamente algunas 
casas. ha~'-·incor¡:~rado el c6digo de celares emrleado en los instrLL.,,e~.tos
estandar!zadcs ~ara conocer mejor su tamaño. A~tigua~er.te se fab:icu~an
para montar· en un meneo largo intercambiable. Pero hes día se manofactu
ran con el mungo metálico o óe p!ástico ir.corroradc y en modeles cc?~os, 

21mm. o largos 29mm. con una longitud to~al arrcximada de 31mm. y ;omm. 
¡¡úos instrumentes ¡:oseen in!'ir.idad de barbas o ¡:rolor.gaciones l~.terales 
que fene~ran con facilidad en la pul~a der.tal o en los restos ~ecróticos 

por elicinar, ¡:ero se adhieren a ellos ccn tal fcerza que en el mczento-

de la traccié:-:. o retiro de l& sor.da barb&du s.rra2trar.. con el!a e: ccr..:en,! 

do de los cor.duetos, b!en sea te~ido vivo pu:rar o material de esco~bro. 

Instru~er.tos rara la rreraraci6n de los cc~ó~ctos. hstá~ deat~r.adcs a 

er.aanchar, ~mFliar y alizar las ftireóes ae ~os conductos, mediante un m! 

tódico limada de éstes, u.tili zando los movimier.tos de impulsi6n, rota---

ci6n, vaivér. y tra~cidn. 

Los ~rinci~ales son c~atro: limas, e~san~hadores o escariadores, li~as -

de Hedtr6n o eaccfinas y limas d• rúas o de cola de rat6n. 
Se fabricar. cor. vpastogos de acaro co~úr.. o de acero ir.oxidable, de base-

º seccién tr:angu.lar ~pirámides de r.ran altura) o cu3drang•;lares q:.ie al 

gira! crea~ u:: borde ccrtar.te en for~a de espiral cor.tinua, que ea la 

zona activa del instrumento. 
Les =ás em~leadcs er. er.dodor.cia son las limas y los ensanchadores o ese! 

riadores, los cuales se diferencian entre sí: 
las limas tier.er. más espiras por milímetro asilando de 22 a )4 espiras -

en total de su longitud activa, mientras que los ens~nchadores tierier. m! 
nos, asilando de 6 a 15 espiras en total de su longitud activa. 
Instrumentos cor. movimiento Automático. Existen er.sanchadores de la mis
ma r.umeración que la convencional, con movimiento rotatorio continuo, -
para piezas de mar.o y ccr.traángulo, pero se uso es muy restringido debi
do a la peligrosidad de crear falsas vías o ¡:erforacior.ea laterales e in 
cluso apical es. 
i:n los ultimas años han aparecido dos aparatos con movimientos automáti-

co da instrumentos para conductos: Son el Giromatic y el Hacer. 

Instrumentos para ia obturaci6n de conductos: Son los condensadores y --

los atacadores de uso manual y las espirales o lentulos impulsados por -



ge 

movimientos rotatorios. También se rueden incluir en este las pinzas porta 

conos. 
Loe condensadores, llamados también espaciadores, son vástagos metálicos -

de punta acuda, aestinados a condensar lateralmente los materiales de obt~ 

raci6n {puntas de gutapercha especialmente), y a obtener el espacio necea~ 

rio para seeuir introd~cie~do r.uevas pu~tas. Sn ocacior.es se emr!ea~ co~o 

calentadores para reblandecer la gutapercha con el objeto de que penetre -

en los conductos l&teralrnente o dense ~sjor las a~fractuosidades apicales. 

Se fabrican rectos, angulados, bianeulados y en forma de bayoneta. Cada 

casa los presenta e~ su ~G:ulia? c~~eracid~, R!endo len más :o~cc!~cs y r! 

comendados los r.ú.rr:..:ros 1, 2, y .3 de ~~err. 

los at&cadorea u obturadores son v~stagcs ::e-:~licos cor¿ rur.ta rcr.:.a de sec-

ci6n circular y se emplear. para atacar el material de obturación en ser.ti-

docorono aric&!.. Se fabrican er. igua! ::re y r.·.;..'teraci6r. s!.r.;!lar e. :a de --

los condensadores. 

las eapirales o ~e~tulos son instrur.:er.tos de r.:ovi:::ier.to rotatcrio para l'i! 

za de mano o contrángulo, q•..>.e al g~rar s. \:a!a velocidad conducen el cemen

te de conductoa en aer.tido ccronoarical. 

Las pinzas FOrtaconos sirven, rara llevar les conos o ru~tas de eutapercha 

y ~lata a los co~ductos, ta~to en:~ tarea de rueba corno en ~a de obtura--

ci6n de:fini ti va. 

Funtas de papel obsorbe~te. Se fsbricec e~ forca c6~ica co~ rapel hidr6!i-

lo muy obeorbente; en el comercio se encuentran de tipo convencional, en -

surtidos, tamaños y calibres, pero ccr. el inconveniente de que al tener la 

punta muy aguda penetran con :facilidad más allá del ápice, traumatizando -

la regi6n transap:cal, lo que obliga muchas veces a co~t~r la rur.ta ar.tes

de ou uao. Por ello ea mucho mejor usar el tipo de puntas obsorcer.tes es--

tandarizadaa que al ajustarse a normas a~tes ex~uestas, se c!ñer. a la !or-

ma del conducto que oe ha preparado y se adaptan casi exactamente a suo 

paredes y actúan, lógicamente con más eficacia en todas las funciones a 

ellae encomendadae. 



91 

Se einplebn ¡:ara loe !'Ínee que ee indican· a." cor..tinuacjór:.: 

1.- ;.yud&nóO 'er. el escornb!"c del"· conter.idc !"t!dict!lé.Í' al- -=etir&r cualQU!er 

cor.ter.ido ndtr.e'ic ce l'os cc~ó.uc~ost Có!l"_c..:a_ar.gre, exudacic·s,· !árrnacvs.

i-estoe de irr~g_ac!.~T:•-, p~stas !lu~_~as, e~c., 

t:.•- Fd?~ ~~r.-;f!."-? :; l;.:;v&.r jes corCu\::tcs;· h:..;..":~:i.t:cidas !:: &g:Ja_ cx:g¿::edlit -

h!roclc?i to :e. ·soóic, cue?o !'ieiol6gi e-e, ccr 1o~ ~í¡-icos ::o\'i=ier.-:ce 

de i=r~le!ó~, ~?acciér. e i~~l~so ro!~c:6~. 

),- Para obtener :nuestras de ear.gre, exuC.ado, trn!: 1.:.d&:ic, a~ !.:.u:edecer -

con éstCJs y ae:c'brnrles er. r.:fdios aJ:?C~!e.:!os :e c:.;:':.!vo. 

d.- .:!orr:c rortaó.ores o diatr!b:Jiaorae ót: ur.s :r..~ó1caciér. sellada e-n loe -

coné.uctoa e ":ten octuer.do cerno f::o:bc!o rara !'e::":.11:::!" li=. i1:::e~!'1:.::!ó'r.-

5.- 'Fc.ra n!. =eca:io ~el conó:Jcto ar.tgs de !e c't:turac!én \v~cior:eal::~~te 

fU:eder. l!eY.:r ll!".te9 a.'.!ct>hOl C <:lC?C'lfC!::OO f&re. ~T!!f2.TC:.I ln :!':to.:r~ase-

:ient ina-ot-~ tJT&~'! é::). 

tarr.b!é'r. es ir:dis;er.sable para la cbturac".6:" • .le co:-.ductos tCJ?.:i:" ur.o 3e:!e 

de 5 rí..C.iograf'!.ae que oon: 

1.- F.<:1.,yc5 X I:-:1c:.a!. 

2.- Rayos X re ccr.:iuctocetría real • 

. ~h- Rayes Y. fr'.le~a de punta r:.aes:ra se::a.c.o !"4'.!!'f::é~~co Ót"' te!'Cic er1c31. 

.i: •- Rayos ~?'Je"t:a Ce pemzc!':.cs, r.1:1..ru. obs~r;,·;¡r la c:::!.:r<.i.c_&:: óe ccr.d.uc-:o-

::o:::pleto. 

cie ccn!.rol. 



92 

T!.")"A V!II. 

tr&ta:at~ ce:. exclusi~r. Ce hu:!edur! i::'JCal. 

!.l t:.?t:::::c l::.!".i:Oc.ór.!ie:c e~ !'.::i.ce as! ::ús rá.~"'!dc, ~~::ic:io ::· efio.!-~·r.:e e~·:?.tan 

:ieó.cs C.-:l crera:io:-, su~ ir.:s:tn:!:'.er.t~s o los !~rc::,.cos · .. oados tom&:-ár. con-

:-;.e";.:> '::r. .l::s :e:~:-:s 'tl!l.:::.ce ~ IJ~r::-e. ::::~c.tes ::e :t: ::c:a. 
-?:'~ ¡:bc:-'!r.!a pcd:!i :;,u!tés ext:n1f.erse !;¡¡ r.r'!!".c!r10, [le!'~ !cCcs, a:. :er::.!nar 

~l tH.~a~!.er.~o, !ecc.r:ct'!!r. :;ue ce:: el .:i~qt,;!' ~=- g:i::a rrr:~e-:tal,.t>:":e s'i se 

u'lc ::: .!! ... -..err.a :ie a:::.!o:.c:ier.tc asér!."!.cc y r.r~tector. 

la ar::c:J.c::'.'r. '.le:. du.•;e de er!':la exige ~na eorec!Gl :lter.:::iér. de .!os C:ten 

•.'!S j" :.:.. t:.c!1.o cc?res¡.:r.ói"'r.te s !E: re¿!{r. dcr.de se \'a a cc.·:::car. ~:~ SE 

:a::e:·-:i: !lé el:::::-;¿,r.Jr. tcC.a.s l1:as cer:es ex:s~e::tea er. el ~:er.'"..e que :.ay-

ó.e cir.c, de ro:ic:rbo>.ilatc (' &.! C:fr.09 Je éx:do de c:nc-euger:cl, sir.o qt;e 

se pulirdr. o eliminarán los ¡iuntce de ccnte.cto para a; 1..:.star ma:or el d! 

1ue. :b:::t::~r. se r.ará •. ma ta.rtrector:-.i&. 1 a: =-~r:ca er. ~a re[:én ::e!•.icel

dor.ce tengs.n qui.! co1ocar:ie las grapas. 

Orapaai tebe roseerse un amplio o•J?tidc de e]Jas. 5r. \'enezuela se !=ueden 

conseg:Ji! ls :nuycr ran.t> ó.e l&e fabric:.::das !-O? s.s.v:r.rT::., .nSH e :'.'':'RY, 

q,ue sor. !as tre oarc&.a i.lds conoc1Cao. Iueder. te!":er o r.c a!eta.s ::nti:ralPa. 

nn inc!s~vos se utilizan ror lo comúr. les :"'.1.Ílterce :?10 211, pero er: loe 

infer!crea O f't?:;:.ief'.CS fU!?den ser Útilffl }OB r.:::r.e!'"OS ( y ((' de !VC?j" y 2( 

de S.S.White, 9 de IYo?y y 15 de Ash, cccielo singular y rráctico que no 

tiene perforaciones. 
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3:n caninos; pr~moia:res s~"'e~~ie~rá K,276 206.de s.s;Ívhit'e ó .. 2 y. 2A de 

Ash, pero segu~·la~e(l;~i~~~ y.eÍta~~r.c{e1 ·2C7 ·~. 2~E de S.S.WhÚe, e i!l 
: '·- -->':· -,-_ "-·~-,, - ·'.· .• :, .;.'. ', ... ,. "--. --" .-. " 

clus? el.· O .cie ivori.Y Ash/•:puederi •ajustarse ¡Jerfecta:mente, 

:On molares se áisrone de infd~~a~d aé tipos ct1n aletas o siri .ellas, .los 

núxercs 26, 2CO y 201 de S.S.White y los 2,?A, 8 y 1.4 de Ash, ,estarian 

!r.dicados entre otros muchos. 

Dique de gema: Se fabrica en coloree clart1s y obc~ircs y er. diferentes-

espesores y ar.ches. Se cortará segúr. la necesidad, y ·es muy I:"ráctico el 

presentado ya cortado y listo pare su uso. 

Se le h&rá~ per!~rac~cnes corresrc~die~tes y será bie~ lutricsdc a!red! 

dcr y atrav~s de ellas con ~atóc líqu!dc e vaseli~a. 

?!nzas perforadoras y rortagraras: l• pinza perforadora puede realizar-

cinco tipos de perforaciones circular y muy nítidas en el dique. Sesre~ 

to al t&mai:o je la perfcracidn, será f~r.ción áel di•~te que ~ay que in-

t::rver:ir e 2~ técr.ice:. de colocación q1·e h&ya que e;:r!ear. Se hará!"; tan-

tas perforacior.es cvrr.c ci!er.t~s se vayan a aislar. 

La pi~•a portagrapas deberá ser universal y su parte activa ha de ser--

vir en cua~q,:ier modelo de rrara. 

Portadique: llamado tamcién arco o bastidor, Ha sustituido el sistema -

antiguo de ci~ta y pesas, per~itier.do a~ustar el dique eldsticc ~ue al

quedar flotante, permite un trabajo c6modo y un punto de upoyc al oper! 

dor. 

Servilletu prctectora: Es una servilleta de papel o de tela ccr. una per 
foraci6r. c~al o rectaneular en el centro rara dar paso al di,ue de goma 

Y que se coloque entre la piel de la cara y la goma del dique. 

se utiliza come rrotector de la riel y los labios del r&ciente, evitara 

q~e el dique se ~chiera, faci!!ta la tra~srirbci6~ y da mayor comodidad 

al paciente y un ccntran:e al orerador. 

Control de la S.liva: Es imprescindible el uso del eyector de saliva de 

la unidad o en su defec~o, el aspirador de saliva o de sangre que se usa 

en las intervenciones quirúrgicas buca"ea, En caso de que la ¡:reei6n de 
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agua sea insuficiente o r.o se disronga de asrirador eléctrico, ea reco

::.E-r..dable Cisroner en casos d.E- urger.ciaa de. ur.. e::.-.t.rs.c:0r r.:e.!":ual, control!! 

do por el propio raciente al exrrimir manualmer.te la pera de goma que -

a~udl lleva i~ccrrorada. 

Antisepsia del Campo: Después de aislado el ca=Fc cor. ~rapa y dique y -

cclocadc el eyector de sa~~va, se pi~ce!ará e~ ~:e~!e rcr tratar y el -

dique que lo rodea con una scluc:ón ~ntisáptica, ~ue puede ser alcohol-

:i~clndo, mercuriales i~cc:crcs e cualquier ctrc. 

:a mesilla de la ur.idad der.!ai esrá pre\'ia:ner.te :evada cor. detergente y 

s.:cot.ol, pl:::.ra colocur ~cbre -:::a e: i:añc 2:re.r:dé :c:-.-::r.:e:.:.o e:: el l:aqu~ 

te o caja estéril. Preparada de esta c~nera la ~Esi11a aséptica, se co

:ocará si:bre ella el instrW-é:".tal, los casos :a!'.!=er. y :a ser\·ll:eta pe

quer.a con dos dobleces, que se ~ar.te~ían estér:les de~tro del püquete o 

caja i~div:dual Ce cr.dcdo~c:a. 
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T::C:<ICAS D:; O!lTU?.AC!ON ~!J.S UTil:!:ZADAS EN E!'!!JOl'N~CTA 

Y ?o'./,TERIAlliS Ml.5 UTILIZADOS. 
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El éxito o fracaso de la ob~uración del'co~ducto radicular depende de lo 

bien que se realice la técnica independientemente de la que se elija. 
Siendo el rr:r.ciral prorósito de dicho prccedimie~to el lograr el sella
do herm~tic: del esr~c~c radic~lar ec tc6c su diaoetrc y lo~ei:ud. 
Freciniendc una posible rercolación del ex~d5do reriarical hacia el con
ducto i~co~~le:a~ente obt~rado. 
Para este efecto contamos con diferentes técnicas de obturación y por lo 
tanto, con di~erentes ms~eriales de acu9rdo a las exigeccias Se ceda uno 

de los cases ~'.le se r.os }".'.Ueda !=reser.tar, a:!:~a:-.cs de estos son: 

Materiales de obturaci6n:Fl~sticos, sóliCoe, cementos. 

Sólidos.- :onos de rlata, Oro, Platino. !r,dio y Tantalio. 

je rcll c;;rr.ox:: ~~e, Sell adcr ?err, CemeJOtC !loth EC1, Cem•nto 
:-re.ce S~l ::ilVe!, Ge:ne!ltO fu:rodent FCA, Ce:tento hH-26, Cernen 

te Rc!l ~11, ~e11~¿or Ycrr Tubli, Cemento :iaket, Folicartcs~ 
.::.d.to 5TD·. 

Tomanc:io e:: ::.:.erota quP d:c:-.os mateziales, plásticos, ::e tales y cer.:er:tos -

deber. llenar ciertos re:;tt!si :es p&ra peder ser utilizados co:::c ti:er.os "!l. 
llaóores e~ la obturacidn de conductos radiculares: 

1.- ~er ftlcil rie irtroducir e~ el cc~ducto radicular. 
<.-Sellar el corducto en diámetro así como en longitud, 
3.- ~o contraerse u~a vez insertado. 

4.- ~er permeable a la humedad. 
5.- Ser becteriostaticc. 

ó.- Ser radiopaco. 

?.- No manchar la estructura dor.tinaria. 
6.- t:o irritbr les te~idos reriapic&les. 
9.- roder ser retirado facílmente si fuera necesario. 

10.- Ser estéril o de facil esterillzaci6n. 
Requisitos que deben tener un buen sellador rara conductos: 

Ser pehajoso cu-ndo se mezcle, para proporcionar buena adherencia a 
las paredes del conducto ur.a vez fra~uado. 
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2.- Hacer~un sellado hermá~ico. 
).- ~er r~~!opBco ~~ra poder v~rlo en la radioer~!!a de c~~trol. 

4 .- laa ¡::artíc·:las del ¡:clvo deberán ser muy' fi:-.as pr.re ¡::odcr ri:ez-
c!arl~s· fa6!1~~~te con el l!~uido. 

5.-·No contraerse al fraeuarae • 
. &.-No oancbar l~s estructuras óentinarlas., 
:.- Ser bacter:cst~:ico. 
E.- Ser insoluble en los líqu!dos tiaticos. 
9.- Fraguar l~~t~~~nte. 

1C.- Ser toleradc ¡::or los tejidos. 
11.- Ser soluble e~ sclvente~ cocu~~e. 

Fbra peder u.tiliz.ur ::ualqv..ier técr.jca de- ool.urGciér. e :;ctreo:::~!ac:6r. -
debemos tomar en cue~ta c!e:tcs requis!tos de cua~dc ob~urar el conduc
to: 

1.-

2.-

,;:.-

.:.-

E'l 

Sl 
.:;1 

~l 

conducto debe est&r er.s:=.r.chado hasta ur. r·..:.ntc órt!rr.o. 
d!ente r.o de~e presentar si~tomatólogia a:eur.a. 
cultive b~rterjológicc die :~s~ltafo ~eget~~c • 
cor.d~ctc ~~be eirt~r secc • 

I.- T•cnica de obturación y sobreobturacidn ccn r•sta lertacer.te reabsar 
bible: 
Está i~ó!cade e~ les cases d~ cc~d~otos ~or~al~ecte ca!:~~~csdcs y acce

sibles. ¡a scbreob~G:rac::.6n se r~ser".'E: ~uta los caeos de l~n:':'~es r-eriar! 
cales, io ir.dicedo 3'f:\;:rca desde C.5 & 1mrn. cu.sdraCc come :!.:r.i:ü.O o ms.ximo 

de la surerficie de caterial sobrecbt~rado periapica!rerte oontrolaóo r~ 
diograficamér.te esn super~jc:!e de c:aterial colocada rara fa·.~recer la m~ 

crofagía y lo acti~idad histica te~diendo a legrar la ~ersrec:!dn. 
El tercio ápical del cor.dueto queda completarnerte obtu~ado con pasta an
tiséptica, esto se puede lograr inyectando cemento e resta ur.icamente y 
para la obliteracidn de dos tercios coronarios del condo:to co~ materia
les de r.úcleo sólido Freforreaóo, introducidos con cierta presi6n y sell! 
deo con cemento. Dentro de loa materialeo o6lidos puede mencionarse la -
inserción de un cono único de r:ata o la inserción de ceros culti¡::les, -
generalmente de guta¡::ercha condensados con fuerza lateral o la inserción 
de gutapercha seccionada, reblar.decida y condensada ce~ ~uerza vertical, 
para comprimir la pasta hacia el ápice y ¡::aredea del conducto. 
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II.- Técnica de obturación y aobreobtu~ación cor. rasta alcalina: 

Sr 2:rlica rr:?~cir.&~:r.er.te er.. Jos conductcs ar:irlics y sir. corr.rl€tar st.0 ccJ. 

cificación, con lesicnes periapicales o sir. ellas. la cbturaci6n es b!en 
tolerada y de rá~ida reabscrción, ror lo cua: puede ir.tentarse er. tcdcs
lce cases si~ precc~;srse ~or la cant!da¿ jf :::s:s~ial sct:ecttu~ado. 

~1 tercio. ápical de! cor.dueto o aún la totalijad del ~~smo puede quedar

obt ·;rado cor_ el ::::m:.c material bien ccr.:.rr:r.:d~c, ::r. los des tércics ccro

ns?ios se ruede cc~rletar la obturaci6n co~ c~~os de scta~ercha, qüe Loe 
prime la F&Sta hacia el ~pice y paredes del •cnd~~to. 

III.- Tócnica del cono úr.ico (convencional o es:andarizada): 

Se emplea generalcerte e~ los i~cisivts infe?iC?es, er. pre~olares y mo12 
res, El co~.c de g~tarercha o plata ocura la ln del ccnducto establecie!; 

de el cierre del fcrá~en un milímetro antas de a:csnzar el ex~remo &nat~ 
mico de l~ raíz. Se fi:a cor. cemento ~edica~e~~osc. 

rv·~- TéCniCE.t e.e cor~censuc10n lateral (J ..::e C0f!C9 ~Ult·i.r.les (conver.cional-

0 estú~darizada~: 

Está i~dicada en les co~d~otos cd~iccs de i~c~s~vcs 2~perjores, e~ cani-

r.cs e prer.-.clares de '..:..:. sc:.c ccr:.d'.lc'!o. :.1 rr:r..er ·:c:-o ie ;:.ata o de g!.l~a

~erc~a cier?a el :~r&~fr, ~ ~r:. ~jlí~etro del ex:~~xo ar.~t6m:co de ls raíz 

,.: y s_e fi :~ cvr 
t"era:r:.ez te el 

ce~ento medicamentoso. Un esraciador .~erreite ccmpri~ir la

:pr1rr.r:r c:o:-.c ~ontru la rared del ccr:.ducto y ubicar e:::. ese -

es~uc!c cenes ~ás f~~c2 cc~o sea ~onible. 

V.- !ác~!ca seccicr.31: 

Son utilizad~s esencialmente en conductos quG deben prepararse para per

nos. E! cor.dueto se obt~ra rcr secciones !o~~i~ud:nales desde el fdra~e~ 
hasta la alt~ra deseada pueden usarse ccr.os de g•tarercha o de plata con 
distintas técnicas. 

VI.- Técnicas de cono invertido: 

Se emplea en conductos muy an:plios de dié~t~s ar.!eriores. Se introduce -
en el conducto por su base el cor.o de guta~ercha especialmér.te preparado 
que se a:usta er. el fóramen 1mm. &r.tes de alcanzar el ex~rerno anatém!cc
de la raíz. 

La obturación ae completa ror la técnica de condensación lateral, 
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~II.- T~cr.ica de obturacidn por vía árical: 

Se realiza posteriormer.te a la apicectomía en raíces que no co~pletaron 

su calciflcación y en cor.dvctoa inaccesibles o ccn p~rnos quE r.o rueden 
ser reacvidos. PreviE prap&racidr. de uLa cavid~ti rater.tiva e~ el dric~
por vía externa, ~1 fo:ámer. queda ctturndo cor. a~al8ama. 

Le todas las descripcicr.es ante!iores de las ~écr.icas más cc~úrunente usa 

dns er. la terapáutica ccr.ver.cional de los ccnductcs radiculares, se verá 
que ~!:-.~~na es a(~:cada. s tc~cs lon d1:r.tes. 

ta elecci6n de la ~écnica dependerá de la aneto~ía de los conductos rndl 
culares, la c"al a s~ vez estará ir.fluida por la edad del raci~nte, his
toria dental previa y por factores de desarro!:c. 

El control es im~ort:inte, y ~l paciiar.te debe ser ·.·igilado radiografica-

~ente y clír.icamfnte e los 6 meses y al ar.o desr.uea de s=r termlnadc ur. 
tratamiento. 
Yás tarde el racier.te deterá ser eva:úado a interva~cs ae 1 a 2 afos du
rar.te po!' :e -:er:cJ 5 o?.as desp.lés Ce tar:.i:!udc e: ::a.•~ar.:ie'::.tc. 
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Fara realizar ·~n tratamiento endodontico debemos realizar ur.a historia 
cl!nica bi~~ ¿etallada de nuestro pacier.te Fara efectuar un diagnóstico 

pronostico y Flan de tratamier.to bien detallado. 
51 odontdlogc debe a~ticiparse a uco 2erie de preguntas. 
Al incluir en el tr~tamiento propuesto respuestas a pregur.tas rrevias,
el odor.tólcgo ganará ur.a decidida ventaja raicol6fica. 
hl ver su Frrt:ex~ es cc~prer.didc, el ;acie~te se trar.~uil:ze ya q~e el 
odont6logo resrcnde exactamente a pregur.tas que estaba a punto de form~ 

l<!rle o quizá era reciente a plantearlas. la ~·ayoría de los temores o -
dudas del ¡oac:.er.te desaparecen al darle ur.a respuesta a cada pregur.ta. 
51 odor.tólcgo debe ser caráz de exrlicar los rrccedimier.tos con inteli
rencia li medida <~E intercambia ideas cor. el paciente. Fara ello debe -
tener formación endod6ntica, Es decir, debe creer en el valor de la en
C.cC'"1ncia él ~isrr10 y al creer 1 ine•1i table:ne::te ir:fluye favorablemente 

·~1·adonto'logo gsr.ará muy pron~o ra conrianza de! paciar.te que se da --
:uer?ta de las decisio~es y cree~c!as falsas respecto a! ~rofesional ~ue 
=~a~ar. de ~r. issec honesto ~e cc~servor la eficiente funci6n de la boca. 
~: ~r0~esic~u: ~!te dedjcar e! t~e~pc y :a ate~cidn necesarios para com 
rrender le resiste~cia !nicial del FliCiente, .~eststencia que probable-
ment,• ae b1<se sobre suposiciones y creencias· falSas res¡:ecto de los 
d:.er.tes :ies¡:u~paoc.a •. ¡:;1 p¡¡.ciante necesita que se le tranquilice, lo 'cual 
:onsigue ~ediar.te todas las técnicas ¡:sicológicas y terapéut~cas de re
ln~ac!d~ y supresié~ del dolor, h&y ~uc a3egurar al reciente ~ue el tr! 
~amienic er.d~d6ntico es indolcrc y ~ue ~o existe ~ás que ur.a anestesia
local. 
~:e h~y Cuda se le exFlicaia al i:s.cien~e que el tratamier.to de concudtoe 
es un procedimiento odontoló~ico especializado para conservar un diente 
con seguridad y sin sintomatología. Ese diente al ser tratado y restau
rado como corresponde, durard tanto como un diente con vi tal id ad. 'lo es 
un diente muerto mientras la raíz sigue incluida en tejidos circundan-
tes sanos que son los que ba~an ln superficie externa y proporciona la 
r.utrici6n. 
5o bby duda q•e las consideracio~es eco~6micas desempeflan un ¡:apel im-
portante en :o desicidn final. ~liuncs p&cie~tes piersan !i~anciera~en
te Y aunq~e capáz de afrontar el tratamiento, dejan que las considera-
cienes económicas rijan sus decisiones que deberían tomarse anicamente
sobre una base fisiológica. 
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Es necesario señalar y explicar a estas personas que ccnservan un diente 
por medio del tratumicr.~o de co~ductcs es más ecor.ó~icc, qu~ :s ~x~rar-
ci6n y el reemplazo protético, 
El ~acie~te bien ir.fcrmado reconoce rá;idamente que los honora~ics por -
un puer.~e so~ m&s elevados ~ue les je u..~ tr&tamie~to de cor.d~cto3 y la -
restauraci6r. apropiada, hBi mismo se ir.formará al paciente d• les probl! 
mRs q~e &f~rece~ si ne deje el es~ac!c vacío, es dec!r, inc!i~a~i6n, re
ducci6n de la eficiente masticaci6n f~t,ros prob!emas poriapicales y 
efectos estéticos. 
Otra afirmaci6n que es comdr. oír a: rac~er.te es que ro es zás q•e un 
diente de atrás, de todos modos, o si ~uera un diente delar.tero, lo sal
varía, pero atrás no se ve. Este paciente pienoa esteticamer.te. A él se
la explicarán las desvar.tajas de perder cualquiera de los dicr.tes, y más 
uno postericr, tan importante para la masticacidn. 
Afortunadamente el paciente de hoy en día se esta colviendo más refinado 
demasiado cor.ciente de sus dientes como para permitir la extracci6n con
sistente e indiscriminada sin averiguar si hay posibilidad de ~ratamien
to. ta extracci6n contribuye a crear a:teraciones. ~o tay duda ,ue el -
diente tratado endod6nticamer.te y bien restaurado, que funciona r.crmal-
mente, es muy superior a la mejer pr6teais. 
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