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I N T R o D u e e I o N • 

Como sabemos que set-i a demasiado a1nb i ci oso el pre-tender 
hablar en una t~sina de todo lo que es una especialidad como es 
la Prótesis Fiju, la cual e}:ije m\.~chos aNos de estudio y pr~ctica 

de la misma~ nos aboc:a1nos en un sol o tema 11 Retenedor- es 
Intraradicul~res 11 ~ ya qu2 cü11 ~sta t~cnic~ SQ pueden salvar 
tantas piez¿.,s dentar·icts!' qL\e f·~n u.r1 momento dado SC? podria pensar­
en e>:ty-aer. 

En oco.ci ones L¿\n to 1 os Odontül ogos como 1 os paci er1Les 
descuid.-:-tmos lo i111por~tante que es r-e13lizar una t-estaut-aciOn 
adecuadil en dientes que ha1-1 sido t~atados endodOnticamente. Las 
consideraciones que r10 tomamos en cuenta son las siguientes: 

a) Diagnostico y plaI1es de tratamier1tu inadecuados. 
bl Una tnala selecciOr1 del paciente. 
e) Fac·tores tiiatrog~r1itos_ 

son algunas de las causas de fracaso_ 

Los dientes q1~e l1an perdido el paquete vasculonervioso son 
mas fragiles.~ lo cu21l se debe a la disminución de la humedad 
interna o a la perdid¿\ de dentinG\ coronal, estos dientes 
presentaran tr·asto1-nos e11 las c~spidras, ralees o fracturas de las 
coronas cl!nicas, de tal modo que la pie~a dentari~ es m~s 
propensa a sufrir fractu1~as. 

una e}~traccion~ per-o solo un¿\ r-estauraciOn adecuada 1 o 
rehabilitarA con)o un compor1e11Le buc~l de vida atil. 

Antes de ralizar el tratan1iento endodOntico debemos de 
evaluar la pie=a para asegu~arnos de que podrá ser 1-estau1-ada 
adecuadamente. Las condiciones del diente deberan ser lo 
suficientc::mentc S2.ludables como par-a esperar- una funciOn 
duradera. 



D 1 A G N O S T I C O . 

Para LIJ, buen diagnostico, una buena Historia Clinica del 
paciente y debt!mos d~ tomar en cuenta totlos los antecedentes 
patalOgicos y un cuidadoso anblisis rar!iogr~fico y cllnico de la 
pieza por tra\.ar µd¡·~ comr11~ob~r la presencia de un sooorte 
adecuado de der1ti~~, estos datos nos podr-~n t·evolnr si el 
paciente puede SE·r· ~~cJmetido i.\1 tr·2_1t?.mi en to de enclodOnci i:t par· a que 
posterior·mente se le coloque un retenedor intraradicular. 

f.': o.di ogr e~ f ·~e ..:vro~:?n t· f-? oh~G:~rv.:i.r- e1110~_:;: 

1 .. -- L.:.\ c;:tensiOn de lus lc·::.ion.z?s c:.:\f·iosa·'3. 
2. La e>:tensiOn de fi--.::i.ctura. 

Soporte de l1ueso alveolar. 

1. - EXTEt,ISirJM DE Lf.lS LESIONES C1'mIOSAS, esto es si 1 a muet-te 
pulpar se debe a caries, d~bers1nos analizar que tan profunda es 
la leción., y ~.i ~ ....... cantidad dE! e;~tructu1,...a t-t.~nianentr-2 es 
~uficiente pi-ói.l,...i-~\ r-etener y soµot-L.:..r und restauraciOn .. 

,.- EXTENSION DE LA FRACTURA. 
e;~aminada parMc,: decidir· si 121 Let-apÍé.t. 
no. En casos dor1do la est~tic~ 8S u11 

e>:tremar cuidac!os. 

debe se1- cuidadosamente 
er1dodOrltica esta indicada o 
f~clor i1nport.ar1te se deben 

3 .. - SOPORTE DE HUESO 1".)L\/EOLAF<~ este se debe estudiar· 
cuidadosa1nonte ~ntes de realizar la endodOncia~ es importante 
tener· un pe1-iodonto 1,;.;anc) en pacientes que t-ecibit-an un 
tratamiento restaurativo, si e~:istiera p~rdidas de las 
es·tr·ucturas de soporte de los dientes~ el pronóstico de cualquier 
tipo do restauración sera reservado. 

Tambi~n es important? ver la configuraciOn de las raices en 
relaciOn a la longitud, curvatura, forma y tamaNo antes de 
decidir si es posible tratar las piezas con endodbncia, otros dos 
factor··es impo~tant~s soh la l1igiene oral y laudad del paciente. 



G E N E R A L - D A D E S . 

INDICACIONES. 

1 .. - El di ent.e de-be ~·s tw1 t¡·-utado Pndodónt i camen't..e. 
2. G~an destrucci6n Lur:.11aria. 
3 .. - Bu.en sopor-·Lt:.! pc·r- i ·.:.·LH..sntdl. 

CD~ITRA1NOIC~CJf1"!ES. 

T t..1 .t....·111-.•·_,. aquel 1 os f actot-es 
parodonto impidiendo11os la 
in tr ar-ad i CLll ¿\r- .. 

que pueden ocacionar 
colccacion de un 

FACTORES LOCALES. 
i:\) Sai-r-o .. 

Se 1··e{ie1-en al medio bucal. 

b) t""°1Z:.\tt-:~r-J ~:~ Alba. 

1 esiones en 
retenedor 

1 I FACTORES QUE SE REFIEREN AL MEDIO BLJC(-1L COMO LAS ANOMALIAS 
DE FORMA Y POSICION. 
a> Coronas grandes con respecto a raices cl,icas. 
b) Raices dentarias ur1idas. 
e) Anomalias de curvatura de la corona. 
d) Conductos radiculares calcificados. 
e) 0Ll~si~~ tr~um~ticaª 

I I I. - FACTORES GENERALES O SISTEMICOS. 
a) Insuficiencia vitaminica complejo B y vitaminas A~ 

D. 
c, Y 

b> Trastornos hormonales, 
de abetes. 

hiperparatiroidismo, embaraza y 

el Anemi~, Lousemia y Aaranulocitosis. 
d) Fti.t-meicos~ 

DESVENTAJAS. 

1.- Cuando se emplea un material diferente a el oro. 
2.- Costo .. 
3.- No se puede ocupar corno pilar de un puente fijo. 



RETENCION. 

La retenciOn de un retenedor intraradicular va a estar dada 
pm-: 

1.- Longitud. 
2.- Convergencia. 
~.-Configuración extern8. 
4. - No est2.r del g.~idc rd muy gr-ueso. 

FACTORES QUE: INFLUYEN SOBRE LA RETEr.ICIOM. 

E~~istc:n muchos factot-e~:; biomc!-c8nic:os qut? .::\fectan el poder 
d8l poste p~r~ retener una restauracion Y para proteger la 
estruct~ra dent~ria irestante. Los par~metros tjue influyen sobre 
el pot2ncial d~ retenciOn y prolecciOn d0 los costes son: 

a.- El di~~r1·w 

b .. - Configurac.i6n clc-1 cCJnducto. 
c.- Profundid~d de l~ ir1clusiOr·1 o ernilolrado. 
d.- TO~nicns de ir1sGrcibn. 
e.- t~Gmero d~ unidad8s. 
f.- Uso de cementos y varnices. 

Estos factoi-es detern1inan tan~bi~n si las car·gas oclusales 
ser¿n o no distribuidas uniformemente atrav~z de la dentina a la 
men1br·ana per·iodoGtal y al heuso. 

a) DISENO. Los tipos de postes que Lltilizan la elasticidad de la 
dentina son 1n~s retentivos que aquellos que dependen unicamente 
del ce·mento~ y mD.s especificamC?r·1te los que se autoroscan en la 
dentina o que se en1-osc~r\ en conductos con rosca son los mas 
retenti~os. Los dispositovos con~·ergentes tienden a ejercer un 
efecto de cuNa que concentra las tensiones en la porcibn coronal 
de la dEr1t1n~. L0~ p~=t0c de boi-des paralelcJs distriblJyen m~s 
ur1i·Fo1·memente las carg~s oclusales a las estructur~s de ~aport~ y 
cuar1do estos postes de l~dos par~l9!os engranen con la denlina la 
~r·eas de tensibn suelen estar localizadas. 

b) COMFIGURAClON DE COMDUCTO. La Y-•::>tenc.i on de un pe.e.te aumenta al 
aumentar el di~metro., pero no hay que olvidar que al aumentar el 
diAmetro J~l conducto l~ dentina se va devilitando. Una forma 
cil!ndrica que dG.•jar-ia por lo menos un mili1út-Lr-o dE? dentina sana 
antes de encontr·ar otro limitG seria la forma ideal para el 
conducto. Es pr·Gciso evit:ar la deflecciOn de los costados para 
que el diametro del conducto no sea demasiado ancho o ellptico. 
Conductos clinicos casi cilindricos pueden prepararse creando un 
conducto gula o conducto1- de o.004 b 0.005 pulgadas menos que el 
di~metro deseado. 



~l PROFUNDID('.D DE INCLUSION. La r-et~>nc:ion de un poste aumpr¡t¿1 ¡:,} 

aument~r la profundidad dE su inclusiOn en la dentina. Adem~s los 
postes profundamente empotrados Pn 1~ dentina distribuyen m~s 
Llnifoi~mllimof)te las carg~s ocl1Jsales. Las investigaciones 
~eali2~d~s muest1-an qun ~l lar·go del poste ce1nentado debGr ser 
igual, o supE?1-io1'"" al lr.u-go de la co1'""ona cl1nicci. Se logr¿,

1
¿

1 
la 

msjar retención poi- medio de lo larca de la ct·est~l alv~olar· ~l 
8pice Y m~\S deo le. mitad c~s pr-;prn··cional .. L.:1 r-.:.::~lí::'ricion cc:ir1 

r-especto a lo 12.rgo dPl po!::.te partiendo dt;:,:. 11?. c1 í:;.-::.;t;:~ c;-;l•1eol.:.~I'-. 

dl TECNICAS DE INSERCION. 

G) NUi"tERO DE Ul'lIDíiDES~ P.1 .o~umr~nl:a1- c::l numero de t::;ispigas y postes 
la ¡·-etGnción aurnenta ta1nhi~n dPhirlo A 1~ ACci6n r8c!proc~. 

f) CEMENTOS Y ~/AF:NICES. Los cementos son usados como agentes de 
cierre herm~tico, para proporcionat- sellado contra 12 microfuga y 
como i...'.:nc~-ti~u2.do:--~s que rr.c.difi~.:\:-. di:;t,-lt,;._¡·:r't::·r1 lc,s tensio1·ses 
funciar1~les a la der1ti11a. P<~t·a los dient~s desvitali2ados no es 
necesi::.;.rio empl2.::--:1~ pi,.ol:f.=-ctor·r}s v por- lo tanto se pueden Lttilizdr 
indirE·ntL!u~.:.:r'llc· los cer:1~'í·1tDs de· füsfl.~to d0 :zinc o de carbo;.:ilato .. 

l''RINCIPIOS QUE RIGEN L('. UTILIZACION DE POSTES MUNONES. 

Se debt::: 
poste; <Do1;iel l 

dE,. 0sc:ogs•1~ 

y rílUJ~On .. 

la mejor comibinación de diseNos para 

PRINCIPIOS: al.- El lar-ge disponible del conducto sometido a 
tratamiento endod6ntico. 
b).- Si se puede preparar lJn conducto ciljndrico 
igual o mas la1~go que la corona cllnica del 
die11te~ entonces se debe usar un poste dentado~ 
ral1ura~o y vaciado que sorA cementado col1 
fosfato de zinc o de car-bo~:i 1 c,to. Este disef'fo 
proporciona retensiOr1 adecuada, una capa de 
cemento amortiguadora de tensiOn, 
un sellado contra la microfuga y una 
distribución optima de las cargas oclusales 
sobre la dentina y las estructuras de sopo1~te. 

En algunos casos es i1nposible preparar un conducto del largo 
de la corona clinica cuando: 

a> El conducto radicular es curvo, impidiendo la preparación de 
un conducto r-ecto. 

b) El largo de la r-alz con sopor-te, es inferior- al lar-ge de la 
co1·-on.a el inic:a. 



(::) Las puntas de plata par\::-\ obtLu·~ac:.. ión tli..=o r..:.011ducl1.;., no ~~f---" J .• :n-tP-d~r1 
r·etirar del 1nismo. 

d) Cu¿\ndo el conducto est:~1 obturado pot- dc·nt i ni:\ de r-ecuper·aci On. 

En estos casos de postes cortos la retonciOn se aumentar~ 
mediunte: 

1.-- Aumentar el número de unidades. 
2 .. -- Poniendo espigas retentivi:'l.S at.n~iliar-es cementadas par-a 
ejer·cE.~r- acciñri alte1-nativa con el poste.. Las espigas 
au>:ilieires c.it:2tlcin medi1- 0 .. 020 a 0.030 pulgadas de diBmet1-o y 
ll~gar a una profundidad da 2 a 3 milimetros. 

LONGITUD. 

1 .. -- Un mínimo de 3 milimetros, de gutta percha en la punta para 
evitar ·filtración o p~rdida .. 

2. El poste debe ser ta11 largos como sea posible sin romper el 
modelo apical .. 
Usar ?! poste en ll~ncdo del cBnal de 12 rafz. 

11 La longitud dr?seac!a r.\r:::- loo;;;. postes y su p1 ... es:iOn tr¿'H1smitida aü.n 
debe s.ci- p1-·:Jba.cJ.~ de una rt\c].net~2- cuctntitatlv2. 11 

.. Br·avin. 

En \";::::Ludio públ ic¿\do en mat--~o de 1987~. que se hizo para 
evaluar los J)ostes l.lrgos dentr-o de los limites el~sticos de la 
deritina ~e ~ió que ob1-a de acuerdo~ la Ley l~ooke's., ''Cuando los 
dientes est~n clinicamente pr·8sio11ados dentro de un ltmite 
pr·0porcin¡1al t1~y t.ln compl•~to r?cubrimiento elAstico v muostra ur1 

incran1onto dR fuerza v rApidez''. El proo~sito fu~ evaluar el 
efecto de varios postes lai~gos en fuerza y riqidez de la raiz 
dentro de los lin1ites el~~ticos de la dPntina. Se utilizaron 
dientes cE:ntt"-a.les v caninos, se prE·p<.~r-.:u-on como a continuaciOn se 
indica: 

1.- Diente abierto y prepa1-ado endodOnticamente. 
!':)i=r:t::· :::en c-l c:-.r::.:-.! pr-~p=:>.r?.d•_::. ::·~ . ....-:::-.. o--r;-:~:"ihir 11n ;·n.i:=.t-r_,, dp 0-0~ 

pulgas, post~ de 1/4 de ralz. 
3.- Diente con post~ inser·tado a l,'4 J~ 16 ~a!2. 
4.- Diente con ca1~al pi-eparado para aceptar el poste a 

i--;.., lz. 
J.- Diente cori post2 inset·tado a 1/2 de la rai~. 

1 /2 de la 

6.- Diente con el canal prepar~do para recibi1- un poste a 3/4 de 
1.:: j- .:ti:: . 

7.- Diente con poste ir~sert~do a 3/4 de la rai~. 
8 .. - Diente cor1 postE: cementa.do .::--. 3/4 de la rala. 

El 1 ·esul ta do que se obtuvo Fue que 1 os pos-Le~.:-. cementados a 
3/4 de la raíz ofrecen q~an rigide~ o recistencia a la 
deflecciOn, c1Jnr1cio los postes son u3ados ya que la carga se 
transfiere atrav&z del n1edio d9 cemerltaciOr1 del poste a la 
dentina. 



MATERIALES Y METODDS. 

Una Vt2=: dr~sobtur·ado el conducto, vamos a proceder 
introduc.:j¡·~ und sonda recta y la deslizar-~mos v.:.-u-ias veces por sus 
paredos pa1-a quitar pequeNas in1perfeccio11es o irregularidades~ 
posteriormente lavamos con ct1arro de agua p~ra eliminar pequeNos 
rGslos y dontritus, s0 seca el conducto y se coloca vaselina 
liquida p1:-ira que• se- puüda to111d1- la imp¡-esiün. l;,:, r...:L1al puede 5E:.'l"­
po¡·- HiGtodo dji·-f.:ictc) o inUir·i;:_.cl. 1:-J~ 

METODO DIR~CTO CT~cnlca Dur2l~yl. 

1.-· Lubr·ic,:\c"iOn dc:·l conducto, con Lln E'=:.CE1r-eadü1- c:le F'f-..:eso nt:tmer-o 
se le-:.' coloca algodón y SE· ~-um1~,.·gp l'O:·n •:·1 lubt·icéJntE::. Dural.=:-ty~ y 
se intl'-oduct· f:l c~scari ador •.~1·1 el canal. 

2.- I11troducr::::iíin de•] 1:.,-.tL·ri..:.\l, -::e-:· lnt1~ciduce un perno plbstlco ¿\i 

conducto~ se coloc~ li~uicto y plovo CPolimero y Monbmero ~rl 
un godete y so mezcla., so lleva al conducto con un 
inst;,..umC"r.t::J rlr p1,?.~.ticc. int!'·oduciendo el materi~l junto cc1n 
el perno pl~stico para elaborar nl n1uNon, se le d~ anatomta y 
posteriormente se toma una impresibn la cual p~ede ser con 
pali~teres~ hules de polisLtlfur·o y silicDn de CLlerpo pfrsado y 
rectificado con liqero. 

METODD INDIRECTO. 

Ur1a ve= desobtu~ado el condLlcta se procederb a tornar una 
impr~sión d01 mismo~ JJr~viAmeni:R a Psto se lava se seca e 
inme~iata1nente lubricamos. Esta impresión se puede toma1" con 
silicon de cu~1-po pesado y rectificarlo con liget·o CDptosil y 
Xantopr-enl. 

El silicon de cuet .. po pe'.;;,ado SE: pontir-,:a-t en una cuc.ha~-illa par¿1 
asi llevar·lo a la baca del paciente pa1-a ittipresionar la 2ona que 
nos interesa., una ve~ polimerlzado se procede a rectificar can 
~:!. silican dr:- --·~-,....- !i:-;C·.,...Q~ p.':.F··;:-, s-~t.i::- siliccin s~ 1_1:1..:i.li.?? ~ir1~ 
jerir1ga p2ra f)ules~ se mezcla el cilicon de cuerpo lig~1-o ~n una 
lose tea junto con el dcli VdUoi-·, s~ colocd. un ¡:ioco de-: e?te m.:xter~i al 
en la jeringa y se llevct el matet-ial a la preparación 
intraradicular tratando de sobreextender el material er1 el tercio 
cervical el resto del mateiral se coloca en la cucharilla con el 
silicorl pEsado y se vuelve a llevar a 
r·ectifi car E·l conducto rae-Ji cul .=tr. Una 
esper C.1.mos unos mi nLttos y procedenros 
ti-abajo que? puede ser· dE yeso VPl mi~:. 

,,.. ,: 

(·I" ,... •.·,· 
\'':" -.~~·· :_ 

1~ boca del paciente para 
ve2 µolimerizado se retira 

a obtener- el modelo de 



COND!CIOMES r-·r:·nTESTCAS DEL COl\,lDUCTO Fü~D!CUL?\R~ 

Ya que hayz ... mos obturado E~l conducto con gutta pc~rcha, se 
p1-oc~dcr~ a desobturar \as dos tQrceras pa~tes dejar1do obturado 
31l1rn., del tt?i~cio apical i·-at.licular. 

TSCNICr'. DE DESOBTURACIOM P{iF:A Mí-\TEF:If\LES SEMISOLIDOS. 

1.-- Car\ calot- Sl~ c2.lic.?nt21. un conden~.adot~ del LuLs y se inset-Lrt en 
1~ ab~uraciOn, cG~ lo cu~l ~sta deberi adh~rirse a1 

instrun\ento., esto sn repit8 hasta t~ner la orofundidad 
de58.:tda. 
2.- MGdianto 21 uso ~8 es~;,f·e~dor-~s y limas. se ensancha 21 
conducto pn1-.:.:\ d.'?.r- 1 ugat- <::iducL\.o-;,\dC1 -"""l pc:rno_. s.i 1;: obl:L\Y-ctC:iOr1 
y~ es mu)' viQj~ ~0 puede i1tili~ar sustancias quimicas~ con10 
<::,.l clorofov·ma par-a rebla.ndecei.- y ·fac:ilit.~r- la r-emosiGn., 
tambi~n pueder1 tL1tili2afse los esc:ar-8adores de ueeso que 
apret·¡Gnd~r1 81 matc1~i8l. 

Las t-adi ogr-c-tfi ._,\s son un compl r::·mento indis¡.H1nsa.ble cu¿"'nciu SL:.­
prE¡J2.I' e:. L\D conducto t-adlc.:1.1ld1- p<0~r a lt:\ constl'·ucciOn do un pel,..i"iD. 

Le ... dit-occiC.-:: ·y la p(·o·fu11did~-td cls· 1;:\ t)reparaciOn pueden 
contr-olarse y e:! pcl i.gro rH~ pt.~r TL11 .... n:iGn ::;e !··c~d•1~-?. 

1. QLu.::· l'-\ pL~nt.:i d:? tr¿,baJCJ r•c• l·.E~r1CJi:1 corte. 
2.- OuE glr-e clr2 clc-:..'r·c·c\1.:\ 2 i:!c~Ldt::·¡··d.:\. 

RETENEDOR I t-!TPP1F:.'='1D1 CUL r:-1R. 

CONDlCiot•ES QUE DEE<E REUNIR UN RETENEDOR 
!MTRARAD!CU\J,F;. 

1.·· Dos ti::;r-cios cJ0l ~.:,·' VL)J.-:.c..i int(·;_n·,:icliculc:\1- y un terc.io :::or-onE.\l del 
l'-etc:nedor .. 

2 .. - ~~t p1-L::¡:::,.:.;-..:-.=ié:·~ ,-lr.:.h¡:.-;.y-(<.. lleqar- hiis-ta 
. .::.. La corcrna Ri chmand cst.~'I ·i r1r.li c:c,cla 

1~ er\cia mRrginal. 
e.orno r t:-_• Lt;:";'11t::o"dw;- :J::; 

p1·6tQsi s f i j C..\. 

4,- Bt.tsic¿..¡,ment2 como r·s·s-,t:z...urac:iOn indjvidual .. 
5. - En di ente~ anter- i or-<?S y i:'!',..uces pos ter-i ot-<:?s. 
6 .. - La cot-or·:a del r-·c·lF~11edo1-· quedara centruda en 

no alca11zarA las caras distales, palatina, 
llf,gu..:-..1 de l2 t-~17'. 

la ralz, es decir 
vestibular y 



POSTES .. 

Los postes PLleden dividirse en varios grL1pos según sea su 
forma geométrica: 

a) Convergentes. 
b) P~\r-alelc.s. 

e) Rose¿\ .. 

El primero que se fabrico fLl~ el poste cbnvergente vaciado y 
con si st.l E\ F:senci al mente en el ensanch.:·Hf1i e:?nto del conducto ;;1 l ~ 
profundidad deseada, obtenciOn de la impr·esibr) y. por Oltimo 
vaciado en orad~ los postes .. or?r1~ co11 los aNos s~ vir1 que 1~, 
?.cción del posl:e pod.ia mejor-c.H·· uLi. li:.:<3ndo pos;tes coí·1verq211tes 
pt-efabricados e inst<~laidn-:-, r.:-:n cesnduct .. o'...> ensanch2.dos crJn preSiciOn 
/ l i mc\S E·ns¿\nchador- .: ... s de i \]UC:\ 1 t,".\m¿~No. estos pos t.t~~- ~~-e encuentran 
en el 1nerc~do y su0lerl elabora~se ca11 rf1etales preciosos o acero 
ino~·;idcible en to:.\filé1f"io-:.; dE1 50 "' 140 c..¡ur.: cor·1-rc:.•spor1dc·r-1 ":' irist¡-umentoi?.> 
Ll2 111~n0 ~:;61·._\ cridwUorici::• dE· lc:i0. m1<:;f';1ei~::. ta.n111f'i:r.,s.. El poste dE? 
confiyur·¿..c.i0ii ¡.•<::1r.:..i.l..:.·]¿\ ~:,;·s nn __ 1~1 utili:··.c1r.ln.., 1,:\ ¡-·üzOn pwr- lé1 que se 
le dt1 ~;st:::\ Tor .. ma e:::. por- <;,;.L\ gi-ar: cap¿1cidad ri:.,:~LC?nti va v su 
capc:\ci.d<"..\d efe? di -~t1-i h1.1ci Or1 dt-".' tr.:.•nci C)n2':: ~-i ::~e comp;·.¡-,-, 1-c.¡1 ;:;1 r1c1c..::.t e 
de tipo converqente •• la variant0 de este poste es que est~ unido 
a un;;i pieza de metal qua tie11e mas o menos la forma de una 
prepa~aciOn p~rA cor-0113~ 

an un conducto preparado 

F't".\R?'oF'OST. 

EslB sislef!}~ de coror1a 
corl f~esa de fisura~ 

¡Joste s~ ir•stala 

En este 5".i ~:tem~ se:.• usa poste· liE·nl-.~~do~ p.:H-alel o y con r-anura 
a todo lo larqo. El conducto rlP nrr~s1~1or' s~ prc1p0r2 con broca 
espir--al dGO·l mismo tMmaf'fo que el oc.:1stc· oue s.~et-a colocctder en su 
interior, lo qLle pe1-1nite obtener una pellcula de cemento 
satisf.:lctor-io y de E?speso....- 1·educido.. Los pat'"apost se fabrican en 
vai-ios tamaNos~ descl8 0.036 a Or070 pulgadas y se hacen de acero 
ino!!idablt? o de pl~sticu.. Los po~:.tes de pl~\sticos se usan cuando 
se pt·evé el enlpleo de muNones vaceados en la restauración final. 

F'GSTE DE :-:oscr: .. 

s~ utiliza para retener el poste en el diente. Una de las 
formas de este tipo es convergente y se autoenrosca en la 
estructura der1ta~ia. Para ensanc!1ar el condLtcto se utilizan 
ensanchadores de diferentes tamaNos, su fo1~1na se aproxima a la de 
los postes, lo que 1-educe el peligro de astillar el diente, se 
st1merge en cemento antes de cni-os=~rlc e~ ~1 conducto. Est~ 
sistema !)a sido superado, por un sistema de anclaie con poste de 



ro..sczt de lr~clo:::. r-t:-:r.:tc.s: que ~-..(~ alc.H· .. ni 11 a. en un,:._\ rose¿~ i:\t-ecrw trV-1.?. c1-1 

l~s paredEs del conducto~ se abre el conducto con e11s2nchador 
gir¿lto1-i.o~ lirr•a qi.1-ai:o~-i.a!' machu01tJ p:.w·a ctJrt.a.r- una rosee\ en las 
paredes., se recomi2nda quit~r los restos de dentina de las 
sstrias~ c2da ~O ~vueltas da5pu~s se sumerj~ en ceR1e11lo y se 
¿,_:.,to1·1·1.:.::1.:: C::'! nl conducto de ro~;c~ prepat~adn. Est:c:'\s anclas 
?r~=~~t?n dos tipos de deseho c~¡-~¡~~1 . ~) ~st~ forr~ado por un 
c.ilinch.-o mC?tAli.c.:.w q:...ic pu'.;·dt-:- prc-~i?.':'-,'.;\Y-Si? para r0c.ibir une\ cur-u1.c,\. 
b) Util on i:tccesas diflsiles v no p1-i2s-=:ntu porL:i0n .::orcn2'1 
ens.:?.n.chada:- est<::ls anclc1s se fabr-ican E·n cu<:\tt-o tarn.arros -.¡ sus 
diamet1-os vt: ... i-ian cr;t1·-e 0.050 y 0.07(1 pulgadas .. 

PEPMOS PnE:F.'·'IE:HICADOS. 

Existen varios sis~en\as prefabricados para restaurar pie2as 
endadOnticarnente trat~das. 

ll El sistema Parapost. 
2l El ~ü stemc< l<un:·t· Ci·o•..in i"'onc:hc.r • 
....:,.1 El si'.3tema Radie;: Anchor-. 

F~EGU\S BASICl'oS F'."IFJ\ L.f\ SELECCION Y 
PREF r,BR 1 CA DOS. 

EMPLEO DE LOS PERNOS 

a) El acer·o ino~:i r1t:ob1 e es un m¿-1.ter·i al m¿\s fuE·rte:.·~ qt.1E1 el oro .. 
b) Los pernos cilíndricos son 1nAs r0Lt~r~tivos q1JR los cbnicos. 
e) La retGnciOn s~ el~va aproxin1adam@~tG un 40% a di·fere11cia d~ 

los pernos lisos. 
d) La longi.t~Jd dt:1 µ.:.,;-e;r_• dr--h:::· i::c-r como 111lnio10 2/3 de la lonqitud 

de la ral;,. 
e) Las fUE.'r.::as ¿ü:ialc:.·s St-? tr¿\f-1~1mit12r·, .3tr·.?.v(....:.s del eje mayor del 

diente si se tJtilizan pernos cillr~dricosr 

Estos sisteíl\as brindan el perno prefabricado para construir 
luego el muNon despu~s de cementado el perno. Para la 
construcciOn del muNon se recomienda la amalgama y las resinas 
compuestas. 



CEMENTf\C ION. 

El principal objetivo de Lln poste es que permanesca 
firmemente en su posición dur-antc:_, su funciO:-i sin que =:.ea a-Fect¿1do 
el diente. En la ter1ni1·1aciOn aciQcuada de la rotenciOn de la 
raiz~ los iJoste~ qu8cian p2rm~ne11temer1te iirmes 0n SLI lugar con un 
c:emen·to. 

El i:.:c·mc::nto rle fosr~.1·to dt::.· ;:.inl.:: tr·,:\dic:iona1 ~ h¿l sido el que 
rn&s se hn ~l~~do p~ra cramenta~ !lOstos, 5ir1 en1IJaryo. ur1 compLtssto 
de cemento pet-fFJcciüni.:»do se 1-.. ::, inli·-oducido en el mercado .. Se 
conoce- p.::1ra un21 1nr?jor- r·r·~t.t·.?nr:::ión lo~; Ci-.?iOC-..:"nto~. dE.• 1··t:-si11¿,,. 

En 1 ¿..:: 
¿;,e tuabii el 
¡:.d··Ef i:ibr-icc:~do~ 

1. ·~ ~·lungunu .. 

.i nvE·st i qi.tc j one~ 
e ~~men tei t..:.>i"í l.,-, 

s2 u ti 1 i :: ,~¡r- on 4 

(jUO ~e r~~lizaron para 
r·etor1ciOn de u1·1 poste de 
cementos dentales qL1e son: 

2.- Flecf~~s =ir1c cemento tipo 11r10 • 

. _:.. Comspan .. 
4.- Crown cementatior1 paste. 
5.- Flexi-post con1positra cemen·t. 

ver como 
tcirni 11 o 

La prep¿1raci6n de los rliPrrt~s se dividió en cinco grupos. 

GRUPO A 

GRUPO B 
GRUPO e 
GRUPO D 
GRUF'O E 

Postes insertados dentro de la preparaciOn del poste? 
sin cc~mC?ntos. 

Postes cemeritados con cemento de ·Fosfato de zinc. 
Postes cementados cor1 cornspan. 
Postes cen1er1tados con pas·ta de cemerltación coronada. 

-- Postas cementados con la compasiciOn de cemento flexi­
post. 

C.:\da grupo se devi di O en dos subaru!=lni;;:;.: ! ~ - C.:-.dü c~111ento se 
ir1yecto CG ~i ~dOcil con jeringa antes de inse1-tar el poste~ 2.­
Cad~ ce11ie11to fu~ trabajado en ~ot·n13 ~spi¡-¿¡] dentro del canal con 
léntL1lo espir·al giv·andu a baja velocidad y de inmediato se 
atornillaron los postes en el canal~ 

Como 1-esultado SG obtubo qLJE er1 el qr·upo B~ cor1 cemento de 
fos·Fato de zinc, se prodlJce la nlas alta separaci~n dQ Jue¡-2~~. el 
el Qrur.0 f'.': sin cEiT1811lo se da la mas baja separaciOn de Yuer·zr.-;s:o 
en el grupo E se produca unei r-e1 ati va separaciOn de fut;rzas 
cuando el espiral no se usa e1~ la cementación., el grupo C, 
prodLtce una 3lta gan~ncia en lG separaciOn de ·tuerzas comparados 
con otros cementos de resina sin el trabajo en espiral. En la 
forma sin espiral g1-upo A ·Fu~ diferente de los grupos B, C y D 
mis no así del grupo E. El grupo B fu~ rn~s alto que el grupo D y 
E pero no diferentes del C. En las formas de espiraleo, el grupo 



Sin emb=::{i-i]ü r·it:·! hubo d: f1,~r-•:!;-1::i.·:1 t'.".:~·.t.t'-F· 1 •. ~ 1-,-_·l~::nciCrr1 de- ¡.)Ci-:C:~tc·r_, 

a"Lü1-nill<3d-:i;; '/ los c.:.c?n~~;?1iLos de -Fo:"'.fE1tr:1 t1c ::i.11.:: -~:. i""ES.~!i.C:~ .. t?·:..;:to -:;e 
1;..:>:.f~1llca de l,:i s·.i:JUiE'n·L·2 ·fch-;T,,~,: Lr•. r·r:-t1.-nci~.;·\ pu.t-:,dc:· sc,r· rri"::?PlJ::.. 

dt:?pc'nciie1-1tE Uia la.s fue~¡··::.--:~~.; -tcn~i les: rJc- un 1.:l:-n1r.:.·nto n n1t~c.:. 

1-2li:u::ionodo con -;..:d .. \ el~1~~ .. tl\:rt rH"1-.p}{·l1'-".dL 

Las cementos 1: 01;1pue"''-tos::. -,,.or1 ,fJ,\S pr op~11~:.c.¡~; ¿, rfQf c::r·rn.71r u.n::\ 
baja ·tens·i.Gn quE• c-~l quc-LH'·E .. di;~o ·ía~:f:::J.tw dt· ::inc.. t~u<:> ito ·-,_r:-:o rh:fr:¡,·n1c-1 
,t¡;;:;.·~ta quQ l.::~ -rr.-,ctu1,..<:.. ~::.t? er-cuc·ntt"d ti,--1.._to i.ilt~. pr·c?osiOr1~ 



REMOS ION DE UN POSTE. 

Lz.. 1-::'mcisi.ón d!'::O ur1 pt::;sle pr-ef~bric:i-do o co1A.dci serl.."' dificil 
de l1acer, sobre todo cuando existen paredes paralelas y si son 
enroscablos, cuando son cen\entados con Lln cef11enlo diferente al 
·fosfato d12 zinc. 

INSTRUMENTOS PARA REMOVER UN POSTE. 

1.- ln;::.t1'"uil1E·nto Gianl--post/pulle1·-. 
2.. - F'i11si.t 1:.: ... 1H2i11.:1tsu ;.-emoverdr:n- de ,pe::rno~;~ 
~---- F'oste pul le1,... . 
.. 'J..- Instt-umentD dE:".,. S.S.!;Jhite~ estractor dG· poste saca pins 

El .:::-..¡·r22. especi.21li2:::~da rlel 
muechas situacion8s. 

in~tru111ento tiene buen ~):ito en 

Algunos postes se podr~n desinserta1- co11 ur1a fuerza 
contraria a las manecillas del reloj~ pero habr~ otros que se 
dosinsert2rAn con un~ fuerza cont~~1-i~~ es decir~ en el sentido 
contraria, es decir en el 5entido de las manecillas del reloj. 

Las pueden dra íllUCf)a utilidad para 
del\;;'1 11tii1i,:¡1- .:::t.~~~l c.:-:minc t'-,....,:nr-r·P. t:l ooste oc~c:ionalmf1nte la 
r~mosibn estA irldic~da. Si examinamos con cuidado la radiografía 
y la porción expuesta del poste es n~cesario determinar la 
apropiada dirección de la torsi6n. 



COMCLUS 1 ot-lES. 

La í"ehabi 1 i ta.ci On del conducto tratado ~ndodonticamenl~ :.ün 
de acuerdo a sus caracterlsticas ya mensionadas~ unos -Firmes y 
aptas roc8ptor0s de postes intraradiculay·es que tierlel, como 
principal objetivo devol\1ey- la -FunciOn, estetica y en la mayorra 
de los casos la fonética~ 

Que debE ser una rehabilitaciOn ur1ilRria v los maleri~lcs 
usados pat~a el caso deben ch? Cl..\inplir- con cal'"'acterls;licas muy 
especificas no corrosivos. no sufrir cambios dimensionales. 

ToH1.:i.1-- mL~'/ en 
medio do le 1~1-go 

mitad de la largo 
apiCE. 

cuer1ta qlJ0 S8 loqrar~ una mayor rGtenciOn por 
de la et-esta alveolar al ~nice v cnns de la 

del poste~ partiendo de la cresta ~lveo1ar al 

l_os conductos d~b0n d~ to:1~~ lJn~ foro1a cillndrica~ para 
mejoi-ar l¿\ r .. utE·r-1ciOn ab¿u-Lo::.\(1·1dw l.:i.::- :-./4 parte5 de lci r-,!ilz per-o en 
e.lgunos C(..<.-;;:.os esto es impedido par los conductos c:.urvos el l.:lr-go 
de la r-¿d z t?s lí1lXy' coi-to~ o ¿\r¡uel los conduelo~~ que l-H-e<:::,r:::<nt.an 

denti1lo de: t'-cµ~·.r-.;.ciOn dent:1-o LIP1 conduci:.o-

En algunos casos los postes cortos se lleqan 
espigas:. au;~ i 1 i .;;lrr;.'s~ 

L3 dcsobturación tlel c:::.111duc to 
caloY-, E!Sca1 ... F-~aúores de peesc"> 
escar·eador-t:::·s p1-esr::-nt.nn punt .... ~ de 
derech~ ¿l i~quier·da. 

se pLtede r~~liza1- mediar,te el 
por- !Dl~dios quimiccis.. los 
t.r-~-:~bcijo sin filD v c:_~iran de 

E¡:islen dis"Lintc-~_; 111atet-i¿~Je:.:. Di~t ... ~ Lu1:121,... l::i 
p;--l:'!p.:w.::i.cione-;.; int:rc:r;;,di..~-c.ul i':i-:-~:·::;~ pet-o hasta 
tec:.nic.:~ que no~~ \1a dado· mejor resultado t:·s; la 
duralay que usa un polirnero y L1r1 monOmer·o. El 

irnnrssiOn de las 
estos dlas una 

clit-ect.::1 con E·l 
m~todo indi~ecto 

p1,...opo~-ciona en oc~"cionc::-~s un m:?..r·gr:-n de err-ot- ye.. que no sabeíl)OS 
como sellar~ a nivel ¿pical. 

Los po~(=~ 1~~¡=d~n ~Pr conv~rgcntes como los colados en oro, 
ios pt-efab¡--icados que ~:.on de prec:,iciOn v ti~11~11 1¿~ mis·~":=< medidc\ 
de las limas d8 er1dodof·1cia~ los p?ralelos corno la corona post el 
para post quD es dentado de fJresicibn~ el de rosca que p1-~vio 2 
su i n'.::.8Y-C i On se elabora Uné\ ro~.ca E·n 1 as p21.redes del conducto. 

Asi 
sen mas 

pues tenemos que los pe~nos prefabricados cilindrícos 
r ~t . .:T.tivos rlist.i'·i.buyen fue1,....zas a}~iales y una vez 

ccm~nt2d0 se fabrica el muNon con resina cun1~1uesta o amalgama. 



Para que pet·ma~ezca un poste en SIJ posiciOn es conveniente 
cementarlo con cemento de resina o con el fosfato de =inc que es 
un material qu2 distrilJuyc mejor las fuerzas oclusales. 

Fi118lrnente espero q1Je se despiorte mavor inter~s o~ra ser 
conciencia de las 1naneras er1 que puede rehabilitarse un diente 
tratado endadOnticamente y complemente sLls conocin1ientos con 
otras info¡rmaciones para ser Lln8 odontologia mejor. 
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