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l:iTRODl!CCll!t: 

A PESAR DE LA CONTINUA TENDENCIA HACIA AREAS MS 
ESPECIALIZADAS EN !JDoNTOLOGIA, SE ENCUENTRA CONSTANTEHEN
TE LA INTERDEPENl'ENCIA ENTRE LAS VARIAS RAMAS, F.STO ES -
CIERTO EN EL CAMPO DE LA &0 DODONCIA, LA CUAL NO PUEDE SER 
SEPARADA DE LA RAMA RESTAURATIVA DE LA OoollTOLOGIA, 

I.A RESTAURACIÓN ADECUADA DEL DIENTE TRATADO ENDQ 
DONTICAMENTE NO ES UN PASO IIENOS IMPORTANTE auE LA AIERTII 
RA INICIAL APROPIADA HACIA EL CONDUCTO O CONDUCTOS RADICU 
LARES, 

fs IIATERIA DE DESILUCIÓN EL VER COIIO UNA PIEZA, 
A LA CUAL SE LE HIZO UN BIEN PLANEADO Y EJECUTADO PROCEDL 
MIENTO ENDODONTICO, TERMINA EN EL FRACASO DEBIDO A LA IIA
LA EJECUCIÓN DEL ÚLTIMO PASO DEL PROCEDIMIENTO, 

EL HECHO DE QUE UN DIENTE DESVITALIZADO SE VUEL
VA FÚGIL Y QUEBRADIZO, NOS OBLIGA A DISEfAR UNA RESTAIIR6 
CIÓN QUE PROVEA LA IWCIIIA RESISTENCIA Y PROTEJA AL DIENTE 
DE POSIBLES FRACTURAS, 

IIUNCA SE l'A DEMOSTRADO CLARAIIENTE nuE EL DIENTE 
DESVITALIZADO SEA IIAs FÚlllL, SIN EltllARGO LA NAYORIA DE -
LOS IJDONTOLOOOS HAN TENIDO LA DESA'-RADAILE EXPERIENCIA DE 
LA FRAGMENTACIÓN DE UNA PIEZA TRATADA ENDODONTICAIIENTE DU 
RANTE SU EXTRACCIÓN, ,. LA LUZ DE ESTA EXPERIENCIA ES INPE. 
RATIVO QUE SE UTILICE EL MAYOR CUIDADO Y PLANEAMIENTO PRE. 
OPERATORIO AL SELECCIONAR EL TIPO Y LA CLASE DE RESTAURA
CIÓN QUE VANOS A REALIZAR, SoLO MEDIANTE ESTAS CONSIDEilA
CIONES POllll8IOS OBTENER LA IWCIIIA FU&RZA, RETENCION Y RE
SISTENCIA DE LA POCA RESTRUCTURA DENTARIA UTILIZABLE GUE 
l'A\'A QUEDADO, ASEGURANDO AS! EL txno DE NUESTRA RESTAURA 
CION FINAL, 



PROLOGO: 

l.A CIENCIA DE LA 0DONTOLOGIA, ES UN ARTE DEDICA 
DO A PROCURAR SALUD Y BIENESTAR A LA HUIIANIDAD, SUS RA-
MAS f!AS IIIPORTANTES ABARCAN DESDE EL ALIVIO DE DOLOR POR 
ENFERMEDADES BUCO DENTALES, HASTA LA NANUTENCldN DE UNA 
EFICIENTE FUNCldN MASTICATORIA Y LA RESTAURACldN DE LA -
ESTETICA FACIAL, Su FIN PRIIIORDIAL DEBE SER COORDINAR -
LOS ESFUERZOS CLINICOS CON LA EDUCACldN DENTAL, PARA l'UE 
CADA DIA UN NÚMERO MAYOR DE PERSGNAS CGNSERYEN LA INTE-
GRIDAD DE!IIS PIEZAS DENTARIAS, 

EN LA ACTUALIDAD, LOS TRATADOS DE DD0NTOLOGIA -
HABLAN ACERCA DE LAS DIVERSAS ttCNICAS A SEGUIR, YA SEA 
PARA LA OBTURACIÓN DE PIEZAS, EL RESTABLECIMIENTO PULPAR 
O PARA OBTURAC I dN RADICULAR. PERO NUNCA O EN RAROS CASOS 
HABLAN SOBRE LA RESTAURACldN FINAL DE LAS PIEZAS DENTA-
RIAS, QUE HAN SIDO SOMETIDAS A ALGUN TRATAMIENTO ENDOIIÓI 
TICO, 

EL OBJETO DE ESTA TESIS ES EL DE IIENCIGNAR LAS 
DIFERENTES TéCNICAS EN LA RECONSTRUCCldN Y RESTAURACldN 
FINAL DE LAS PIEZAS DENTARIAS EN LAS QUE HA SIDO IIECESA
RIO UN TRATAMIENTO ENDODdNTICO PREVIO, 



CAPITULO l. 

fiDRFCIUIGIA DE LOS DIENTES PERMANENTES Y ANATOIIIA DE 
SUS CAVIDADES PUi.PARES, 

lfABEAI-AGl6 QE LQS P1EHIE$ PEBNMENJES: 

Es INDISPENSABLE EL CONIICINIENTO, LO IIAs EXACTO POSIBLE 
DE LA NIIRFOLOGIA DE LAS PIEZAS DENTARIAS Y LA ANATOIIIA DE SUS 
CAVIDADES PULPARES, ANTES DE DE EJIPIIENDER LA TERAPIA ENDOIION• 
TICA DE UN DIENTE PERIIANEIITE. 

No ES POSIBLE LINPIAR, MPLIAR, TERMINAR Y OBTURAR LA CA• 
VIDAD POLPAR DE UNA PIEZA DENTARIA CINIRECTMENTE, SIN CONIICER 
ANTES CON DETALi.E LA ANATOIIIA DE LOS CONDUCTOS RADICULARES, -
YA QUE EL OPERADOR PUEDE ENCONTRAR VARIACIONES EN CUANTO AL 
IÚIERD, TMAIIO, FCIRNA, DIVISIONES, CURVATURAS Y DIFERENTES ES 
TADOS DE DESARROLLO. 

TNIIIIÜ ES INPORTANTE CONOCER LA IIIIIIFOI.O&IA DE LOS DIEN•• 
TES PUES COIIO AF I IIIWI Pucc I Y !IEI&: •LA CONFCIIIIIAC IÓN EXTERNA 
DE LAS RAICES, DETERMINA LA DISPOSICIÓN Y CURVATURAS DE LOS • 
CONDUCTOS RADICULARES•. 

LA FORMA DE LOS VESTIBULOS PUEDE SERVIR HUCHAS VECES CO-• 
IIO &UIA PARA SOSPECHAR UNA CURVATURA, LO CUAL PUEDE Sl&NIFI•• 
CAR UNA CURVATURA HACIA EL Llll&UAL, ExlSTEN VESTIBULDS IIIY • 
PRONUNCIADOS, NOS REFERIIIOS A LOS QUE SE PRESENTAN IIIY CONVE• 
XOS Y LOS QUE NECESARIMENTE DEBEN CONPRENDER RAICES CON CUR• 
VATURAS NUY ACENTUADAS. 

AIITES DE APRENDER UN TRATANIENTO DE CONDUCTOS DE CUALIIIIER 
DIENTE ES ACONSEJABLE REVISAR LA REGIÓN VESTIBULAR. 
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IBC1$1Y9$ CtiBJM&,Es. LaJEBAbE$ Y Ca!t1NQ$ SvelB!QBES: 

los INCISIVOS CENTRALES, LATERALES Y CANINOS SUPERIORES 
SE CARACTERIZAN PCIR TENER GENERAUIENTE UNA RAIZ c6NICA, 

P8!MBQ$ PBm M§S SueEBJABE5: 

Los PRIMEROS PREIIDLAIIES SUPERIORES PUEDEN PRESENTAR UNA 
DOS O TRES RAICES, 

CUANDO SON DE DOS RAICES DIFERENCIADAS, tSTAS SON c61n
CAS: LA RAIZ VESTIBULAR ENCORVADA LINGUALNElll'E Y LA PALATINA 
CON CURVATURAS PECIIIEflAS HACIA CUALQUIER DIRECCIÓN •NESIAL, -
DISTAL, VESTIBULAR O LINGUAL•, IINA CAIIACTERISTICA MUY IMPOA 
TANTE ES UNA CONCAVIDAD EN SU CARA NESIAL QUE RECORRE TODA -
LA RAIZ, 

$UUNQA PaUIPYB $VPEBIAB: 

EL SEGUNDO PREIIDLAII SUPERIOR CON UNA SOLA RAIZ ES LA RE. 
GLA (83,7.i>, EXISTIENDO EN UN PORCENTAJE MUY BAJO DOS RAICES 
DIFERENCIADAS (0,5%), 

PuiDEN ENCONTRARSE LAS OTRAS VARIANTES DESCRITAS AL HA• 
ILAR DL PRIMERP11911U& PERO DE 353 SEGUNDOS PRENIILAIIES SUPE•• 
RIORES ESTUDIADOS NO ENCONTRt NINGUNA CON TRES RAICES, 

PalnEB IIPYB Supg1Q8: 

EL PRIMER IIOLAR SUPERIOR, PRESENTA EN UN (99:> TRES RAJ. 
CES DIFERENCIADAS, DOS VESTIBULARES (MESIAL Y DISTAL) Y UNA 
PALATINA, EH 257 PR-tlEROS IIOLARES SUPERIORES ESTUDIADOS, EN• 
CONTRt DOS CON RAICES VESTIBULARES FUSIONADAS Y DOS CON FU•• 
SIONAMIENTO DE SUS RAICES DISTAL Y PALATINA, 

IIE LAS TRES RAICES, LA QUE MAYORES DIFICULTADES OPERATI 

RIAS OFRECE Y MERECE ESPECIAL ATENCION, ES LA RAIZ IIESIGVES'" 



TIIULAR, fM' DELGADA Y APLANADA NESIODISTAUIEIITE, ES EII CAll-
810, NUY ANCHA EN SENTIDO YESTIBULOLIIIGUAL Y TIENE EN GENE•· 
RAL LA FOIIKA DE UN TRIANGULO EII OCASIONES (5,]l), OFRECE 81• 
FURCACIONES EN EL TERCIO APICAL, 

Slf.YHPP NQLM SuPIBIAB: 

t.L SEGUNDO IIILAR SUPERIOR OFRECE UNA GRAN VARIACION EN 
EL NÍIIERO Y DISPOS1Cl6II DE SUS RAfCES, 

ÜBCEB Mm,AR $YPiftlPB: 

EL TERCER IIILAR SUPERIOR, ES EL DIENTE CIUE PRESENTA IIAS 
DIVERSIDAD EN IÜIERO Y FORNA DE SUS RAICES, 5EG(iN SaltlDT, -
CITADO POR HESS 11, LOS TERCEROS IIILARES UERICIIES, PUEDEN • 
OFRECER DE UNA ó IIAS RAICES RUDINEIITARIAS, HASTA 1111 EXCESO -
EN NÍIIERO, SIN ENBAR&O EL IIAxllll DE RAICES DIFEREIICIADAS, El 
CONTIWIAS EN NI ESTUDIO, FUE DE CUATRO (2,31), tL TERCER 111-
LAR PRESENTA LAS NISNAS VARIANTES DE FUSIONAIIIEIITO CIUE EL SE. 
GUNDO MOLAR, TENIENDO EL MAYOR PORCENTAJE, SUS RAICES TOTAL• 
NENTE FUSIONADAS (511,71), 

IIIIFOL061A IE LOS Dll:HTES lfiRIORES: 

IGJSIYQS CENTRALES Y UifBN Es IIEUIMES: 

los INCISl'VOS CENTRALES Y LATERALES INFERIORES, TIENEN 
UNA SOLA RAIZ DELGADA Y APLANADA EN SENTIDO IIESIODISTAL Y -
NUY ANCHA EN DIRECCION YESTIROLIN&UAL, 

t.sTO ES NUY INPORTAIITE TENERLO EN IIENTE, PIES LA CAVI
DAD PULPAR ES NUY AIIPLIA, AUNIIIIE EN LA HIMEN ROET&ENIIGRAFI• 
CA NESIODISTAL APAREZCA NUY ESTRECHA, 

Cyn11 INfPIMI 



6 
LA IIORFOLOGIA CCIHIEIIZA A CCIHPLICARSE CON EL CANINO INFE 

RIOR, EL CUAL MJESTRA EII ALGUNOS CASOS DOS RAICES DIFERENCl6 
DAS (VESTIBULAR Y LINGUAL) EII (11.31), CUANDO ES UNA SOLA -
RAIZ (!tJ,7lU. ES APLANADA MESIODISTAUIENTE Y DE HAYOR DIME
TRO EN SENTIDO VESTIIULOLINGIIAL, 

PBINB PaEflll-NI IMfEAJAB: 

LA RAIZ DEL PRIIIEII PREJIDLAII INFERIOR ES (RUCA Y CONICA 
EII (65,8:) (AUNQUE EII OCASIONES OFRECE LIGERO APLASTAMIENTO 
IIESIODISTAL), SIGUIENDOLE EN IMPORTANCIA UNA CAIIAcTERISTICA 
QUE Pucc1 Y REIG 2, LLAMAN •1tFURCACION• POR CONSISTIR EN UN 
ESBOZO DE DIVISION RADICULAR, MANIFESTADO POR UNA HlNDIDURA 
O SURCO PROFUNDO (CAUSANTE DE LA BIFURCACION DEL CONDUCTO) -
EII LA PARTE DISTOLINGUAL DE LA RAIZ, SE ENCUENTRAN TAMBletl -
FORMAS RADICULARES, CON CARACTERISTICAS DE TRIFURCACl6N, DE
TERMINADA POR HENDIDURAS PROFUNDAS EN LA PARTE DISTOLINGUAL 
DE LA RAIZ Y EN LA VESTIBULAR, 

SIGYNPA PIN! tB INFEBIAB: 

EL SEGUNDO PREMOLAR INFERIOR, PRESENTA UNA RAIZ MIY SE
MEJANTE A LA DEL PRIMER PREJIDLAII, AUNIIUE EN ALGUNOS CASOS -
OFRECE UNA CONFOIINACION IIGtlBOIDEA, I\IESTRA TAMBIP, LA ~ 
TERISTICA BIFURCACION O TRIFURCACION APICAL AUNQUE EII M1Y R6 
RAS OCASIONES (U,11:>, 

PaJJIEB lb ta IMEEBJQA: 

l::.L PRIMER MIILAII INFERIOR, PRESENTA GENERALMENTE DOS RAl 
CES BIEII DIFERENCIADAS •MESIAL Y DISTAL•, EN ALGUNAS OCASIO
NES PUEDE TENER UNA TERCERA RAIZ EN POSICIÓN DISTOLINGUAL -
(3,61), l.A RAIZ MESIAL ES M1Y ESTRECHA EH EL SENTIDO VESTIBII 
LOLINGUAL Y APLANADA EH EL IIESIODISTAL, CON DEPRESIONES M1Y 
HARCAIIAS EII AMIAS CARAS, LA RAIZ DISTAL ES MUY PEIIIIEIIA Y RE-



DONDEADA, EN (lq,3I) OFRECE UNA BIFURCACIÓN EN EL TERCIO APl 

CAL, 

IiBCIIQS IIAl-4BH IBEEBIABE$! 

EN LOS TERCEROS IIOLAIIES INFERIORES, PREIIOIIINAN LAS RAI
CES FUSIONADAS (fllll) Y PUEDEN ENCOIITIIARSE LOS GRUPOS ILUSTll6 
DOS DEL SEGUNDO NOI.AII, 

ENCONTR& EN UN CASO CUATRO RAICES (DOS IESIAL.ES Y DOS -
DISTALES) Y OTRO CON CINCO RAICES BIEN DIFERENCIADAS, 

ANATIIIIA JE LAS CAYIIWES PIILPARES: 

lAS CAVIDADES PUL.PARES CORRESPONDEN A SUS LINEAMIENTOS 
GENERALES AL EXTERIOR DEL DIENTE LA PARTE CORONARIA, CAlwtA 
PuLPAR, ESTA SIEIIPRE EN EL CEIITRO DE LA CORONA Y LA RAIZ Y 
OFRECE UN CONDUCTO QUE TERMINA EN EL EXTREIIO RADICULAR EN -
UNO O VARIOS ORIFICIOS QUE CONSTITUYEN EL FORAIIEN O LAS MOL
TI PLES FORAIII NAS APICAL.ES, 

LA CMARA PUi.PAR DE LOS HOLARES OFRECE RAIIIFICACIOIIES A 
LAS BIFURCACIONES O TRIFURCACIONES, 

EL CONDUCTO RADICULAR SIGUE POR REGLA GENERAL EL HISflO 
EJE DE LA RAIZ, Y ES EN CASI TODOS LOS CASOS DE MAYOR DIME
TRO VESTIBULOLINGUAL, CON TENDENCIA A NACER CIRCULAR EL TER
CIO APICAL, CASI SIEMPRE TIENE RAMIFICACIONES, SOBRE TODO EN 
EL TERCIO APICAL, lkJv POCAS VECES TERMINA EN EL YéRTICE API
CAL Y EN UN 831 DE CASOS LO HACE A UN LADO, 

PuEDE AFIIINARSE QUE NO EXISTEN CAVIDADES PULPARES REC-
TAS, 
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l.AS CURVATURAS PUEDEN SER HACIA CUALQUIER LADO, HESIAL, 
DISTAL, VESTIBULAR O LINGUAL, 

SE HAN REALIZADO IIÍIIIEROSAS INVESTIGACIONES, UTILIZANDO 
DIFEREHTES lléTODOS Y T!CNICAS, l.AS IIAs IINRTANTES, QUE REAL, 
IIENTE HAN CONTRIBUIDO A UN IIEJOR CONOCIMIENTO DE LAS CAVIDA
DES PULPARES, A NUESTRO ACTUAL CONCEPTO DE LA ANATONIA DE -
LOS CONDUCTOS RADICULARES, Y HIIR ESTABLECIDO BASES CIENTIFI
CAS FIRMES, SON LAS REALIZADAS POR HEss q, <1917) QUE UTILI
ZA CAUCIID PARA RELLENAR LOS CONDUCTOS Y ACIDO CLORIDRICO PA
RA DIWIR LOS TEJIDOS DUROS DE 2,800 DIENTES, Es EL PRIMERO 
EN DETERMINAR LA INFLUENCIA DE LA EDAD SOIRE LA IIORFOLOGIA -
DE LAS CAVIDADES PULPARES, 

IIKAINIRA 5 (19'¿7), IIFREGIWIDO CON TINTA CHINA LOS CON
DUCTOS Y TRANSPARENTANDO CON UNA ltCNICA PROPIA 1,911!1 DIEN-
TES, 

DIElflES SUPERIORES, 

DEL ESTUDIO DE 7,275 CONDUCTOS ESTUDIADOS, ENCONTRAMOS 
LOS SIGUIENTES DATOS: 

IICJSIY9$ CEtQBN,fiS SupEBJPBE$: 

los INCISIVOS CENTRALES SUPERIORES, POSEEJf. 1111 SOLO CON
DUCTO SIMPLE Y CÓNICO IGUAL IIUE LA RAIZ, l.A CARACTERISTICA -
PRINCIPAL SON LAS RAIIIFICACIOIIES CHIE PRESENTA CON BASTANTE -
FRECUENCIA EN EL TERCIO MEDIO, 

lftCJSJYPI WEMbE$ SgpERJPBEI: 

EL CONDUCTO DE LOS INCISIVOS SUPERIORES, S15'1':IE (RUCO 
IIIESTRA UNA CURVATURA EN OCASIONES BASTANTE MARCADA EN SU -
TERCIO APICAL, l56,]%J, 



YIIINQ SypEftJQR: 

EL CANINO SUPERIOR, DE CONDUCTO SIIIPLE Y CÓNICO, PRE-
SENTA EN SU TERCIO CERVICAL UNA FOIIHA OV:IIDEA Y 1111\' AIIPLIA 
EN SENTIDO YESTIIULO-LINGUAL, 

PaJHiB PaE/IAYB SypERJQR: 

los PRIMEROS PAEIIDLARES SUPERIORES, IIUESTAAN GRAN VA-
RIEDAD EN LA ANATOH(A DE SUS CONDUCTOS RADICUUIIES, 

SEgyNpg P8EMAb68 SypEftlPB: 

los SEGUNDOS PREIIOLARES SUPERIORES, TIENEN UN CONDUCTO 
TERMINAL EN 81,111, Y DOS EN 18,21, CUANDO ES UNO ES BASTAN
TE AMPLIO EN SENTIDO VESTIIULOLIN&UAL, 

Pa!MER acua SuPEBIPB: 

EL r"UHER IIOLAR SUPERIOR, PRESENTA CON MAYOR FRECUENCIA 
TRES CONDUCTOS! PERO SE ENCUENTRA UN PORCENTAJE ELEVADO CON 
CUATRO CONDUCTOS Y EN OCASIONES HASTA CINCO, CUAIIIIO SE EN--
CUENTRAN DOS CONDUCTOS EN LA AAIZ IIESIO-VESTIIULAR, DOS EN -
LA AAIZ DISTAL (ESTOS SE BIFURCAN EN J,6¡, DE CASOS, A LA AL 
TURA DEL TERCIO MEDIO) Y EL CONDUCTO PALATINO, QUE ES l'.INICO 
Y AMPLIO, 

SEgllNJIO ljpLAR $YPEB1 PB: 

El. SEGUNDO IIOUA SUPERIOR PRESENTA TRES CONDUCTOS (91:) 
CUANDO TIENE LAS TRES AAICES SEPARADAS, 

t.uANDO TIENE LAS RAICES VESTIBULARES FIISl"IIAnAS, PU~DEN 
SER DO!I CONDUl"TO~ Y UN $01 0 CllflDIICT" cua,mn TOnAS I AS RAll"ES 
~ST•N FIISIONADAS, 
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TERCER IIPt-NI SupEftlQB: 

EL TERCER NDLAR SUPERIOR IIIIESTRA CAIIACTERISTICAS SIMll.6 
RES EN SUS COIIDUCTOS A LAS DISPOSICIONES DE LOS CONDUCTOS -
DEL SEGUNDO NDLAR, 

DI ElfTES INFERIORES, 

lNC,SJYQ CENJML JNfEBJPBi 

l:L INCISIVO CENTRAL INFERIOR, PUEDE PRESENTAR EN SUS -
CONDUCTOS LAS VARIANTES YA MENCIONADAS, SIENDO LOS DEL INCl 
SIYO LATERAL INFERIOR, MAS O MENOS DE LAS MISMAS CAIIACTERII 
TICAS Y DISPOSICIONES, 

WIINQ IHEEBIPB1 

EL CANINO INFERIOR, PUEDE PRESENTAR DOS CONDUCTOS, 

PaJMEB Pau,oLAR INfEBIPB: 

EL PRIMER PRENDLAR INFERIOR, TIENE DE PREFERENCIA UN -
CONDUCTO SIMPLE AUNQUE UNA FORMA CAIIACTER(STICA DE éSTA Pli 
ZA, ES LA DE OFRECER DOS CONDUCTOS IIIY ESTRECIDS QUE SE DEI 
PRENDEN GENERALMENTE DEL TERCIO MEDIO, 

Pa!MER HoLAR IHEiBJQB: 

los CONDUCTOS DE LA RA(Z MESIAL DEL PRIMER NDLAR INFE
RIOR, PRESENTAN LAS CARACTERISTICAS YA MENCIONADAS, 

LA RAIZ DISTAL DEL PRIMER MOLAR INFERIOR, TIENE UN COII 
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DUCTO 6NICO 8~,71: DOS CONDUCTOS PARALELOS E INDEPENDIENTES 
(3,71), O BIEN UN CONDUCTO QUE SE BIFURCA EN LA REGIÓN API• 
CAL ll0,61), 

suvn111 IIPYB INEPJPB: 

los CONDUCTOS DE LOS SE&UNDOS IIOLARES INFERIORES, OFR( 
CEN CARACTER(STICAS SEIIEJANTES A LAS DEL PRIIIER IIOLAR, CON 
LA DIFERENCIA QUE LA RAIZ IESIAL DEL SEGUNDO IIOLAR TIENE EN 
581 DE CASOS, UN SOLO CCIIIIIUCTO Y DOS CONDUCTOS QUE SE UNEN 
PARA TERMINAR EN UN FORAMEN DE 20,61, 

TERCERO§ HpyREs INEPIPBE$: 

LOS CONDUCTOS DE LOS TERCEROS IIOLARES INFERIORES, OFR( 
CEN UNA DISPOSICIÓlf SEMEJAll1'E A LAS DESCRITAS EN EL SEGUNDO 
IIOLAR, 



CAPITULO 11 

RESTAURACl6N PoST-ENIIClll6NTICA: 

Los CONCEPTOS DE RESTAURACl6N POST•ENDOD6NTICA, ES· 
TAN ORIENTADOS HACIA UNA OCLUSl6N •DENTOSOPORTADA•, CCII 
LOS BENEFICIOS BIOIECMICOS Y FISIOI.O&ICOS DE LA TERAPE~ 
TICA FIJA, ÚICIENCIA IIASTICATORIA, ESTABILIZACl6N DENTA 
RIA, IWITENIMIENTO DE LA DIMENSl6'1 VERTICAL Y CONSERVA•• 
Cl611 DE LOS TEJIDOS DE SOSTfN, SON LAS VERDADERAS VENTA· 
JAS MAYORES DE LA PIIÓTES IS DENTOSOPORTADA SOBRE LA MUCO• 
SOPORTADA, CONSIDERADAS LAS VENTAJAS DE AllllfLLA EN ft91l 
NOS DE LAS Sl,.LIFICACICIIES Ti!CNICAS EN DISEIIO Y CCIIFEC· 
Cl6N Y LAS VENTAJAS PSICOLOcilCAS DERIVADAS DE LA COMODI -
DAD DEL PACIENTE, HABRIA DUE RECONOCER AMPLIAMENTE LA TE 
RAPEOTICA REHABILITADORA BUCAL CCIIID UNA COMIINACl6'1 IN•
TERDISCIPLINARIA DE ffCNICAS PERIODCIIITALES, ORTOD6NTICAS 
ENDOD6NTICAS Y RESTAURADORAS DIRIGIDAS A LA CONSERYACl6'1 
DE LOS DIENTES PILARES ESTRATtGICOS, 

110 PUEDE SER ENFATIZADA C1IN EXCESO liA IIIPOIITANCIA • 
DE LOS PROCEDIMIENTOS PERIODONTALES Y ORTOD6NTICOS CGND!l 
CENTES A LA CORRECCl6'1 DE LAS LESIONES, FORNAS Y NIVELES 
DE LOS TEJIDOS DE INSERCl611 Y sosrtN PERIODCIITALES Y EN
DOD6NT I COS, 
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INDICACIONES DEL TRATAMIENTO. 

PRERRESTAURAl,OR : 

EL TRATAMIENTO ENDOoclNTICO PREVIO A LOS PROCEDIMIENTOS -
RESTAURADORES ESTA INDICADO CUANDO: 

1, IIAY LESIONES IRREVERSIBLES EN LA PULPA, 
2, LA PtRDIDA DE LA ESTRUCTURA DENTARIA CORONARIA RETEN

TIVA EN RAZÓN DE CARIES, TRAIIIATISIIOS O ABRASIÓN, NO 
PUEDE SER REPUESTA CON UN AGREGADO DE UN NÍICLEO SOSTl 
NIDO POR PIN$ (ALFILERES), 

3, EL REALINEAMIENTO OCLUSAL O AXIAL DE LOS DIENTES EN -
MALA POSICIÓN PONDRIA EN PELIGRO LA INTEGRIDAD DE LA 
PULPA, 

q, LA PROPORCIÓN ENTRE CORONA Y RAIZ EN DIENTES CON SOS
TtN PERIODONTAL INADECUADO TIENE CIUE SER MEJORADA CON 
ESTABILIZADORES ENDOoclNTI COS, 

S, ftCNICAS PARA SOBREDENTADURAS EXIGEN LA CONSERVACIÓN 
DE RAICES COMO ANCLAJES PARA AGARRES DE BARRA O BOTON, 

6, l'IENTES CON GRANDES PtRDIDAS DE SUSTANCIA CON °RONóS
TICO PULPAR RESERVADO PLANTEARIAN DIFICULTADES EN CA
SO DE UNA INTERVENCIÓN ENDOoclNTICA POST-RESTAURADORA, 

1111 FUTURO DIENTE PILAR QUE HAYA SIDO TRATADO ENDODÓNTIC6 
MENTE CONSERVARA SU INSERCIÓN PERIODONTAL INALTERADA BIQ 
LclGICAMENTE, NO SE PRESENTAN REQUISITOS ADICIONALES EN -
EL PLANTEAMIENTO DEL TRATAMIENTO RESTAURADOR, 91CIIIECMI
CAMENTE, SIN EMBARGO, EST.Alt INDICADAS ALGUNAS PRECAUCIO
NES ESPECIALES A CAUSA DE LOS CAMBIOS PUE SE PRODUCEN EN 
LA DENTINA, 

CONSIDERACIONES GENERALES PARA LA RESTAURACIÓN: 

A) EB6Gll.ll!all.lli.L6.HIBVC:IVll6_11Et!!Yl6, - LA PtRDIDA DE 

LA RESISTENCIA DENTARIA ES EL FACTOR IIAs l,.ORTANTE 
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CIUE SE DEBE CONSIDERAR EN EL REFUERZO DE DIENTES CON UIIA 

REDUCIDA CIRCUNFERENCIA CERVICAL, 

LA MINERALIZACIÓN Y DESHIDRATACIÓN DE LOS TÚBULOS • 
DENTINARIOS DA POR RESULTADO UNA i'IAYOR P~RDIDA DE LA RE• 
SILENCIA DENTINARIA, 

LAS FUERZAS DE LA OCLUSIÓN AS( COMO LAS DE PALANCA 
CAUSADAS POR EL AGARRE DE UNA PRÓTESIS GENERARÁN UNA DE· 

FORMACIÓN POR FLEXIÓN, LA TENSIÓN ORllilNADA PODRIA TOR·• 
NARSE EXCESIVA, CON FRACTURA DE LAS CÚSPIDES NO PROTEr.l· 
DAS O FRACTURA CORONARIA EN EL AREA DE CIRCUNFERENCIA 11( 

NOR A CERVICAL, 

al ftBD1D6.IIE.EIIBU,IUB6.IIEllll816,· EN LOS !IOLARES, ES • 

DECIR, EN LOS DIENTES MULTIRRADICULARES, LA P~RDIDA • 
DE ESTRUCTURA DENTAR1A CORONARIA REDUCE SUSTANCIALMEII 
TE LA RESISTENCIA A LA FRACTURA. SE PUEDE PERDER TEJL 
DO DENTARIO POR CARIES, FRACTURA O ABRASIÓN, POR EL • 
ALINEAMIENTO OPERATORIO OUE EXIGE LA INTERVENCIÓN EN· 
DODÓIITICA, O POR REMOCIÓN DENTINARIA DESTINADA A OBTE 
NER ACCESO PARA LA INSTRUIIENTACIÓN ENDODÓIITICA, 

el 11u,ua1,1111E11ID.11EIIIHID• - CON LA PÉRDIDA DE LA DEN
TINA RESILENTE SE PUEDE ESPERAR UN CAMBIO MUY DEFINI• 
DO EN EL ASPECTO DEL DIENTE, AúN CUANDO NO SEA MUOIO 
EL OBSCURECIMIENTO, POR CIERTO HAY UN POTENCIAL AL TE· 

RADO EN U REFRACCIÓN DE LA LUZ DEBIDO A U DENTINA -
MA5 OPALESCENTE, EN U REGIÓN MAS ESThlCA DE LA BOCA 
ESTAS MODIFICACIONES PUEDEN RESPALDAR UN RECUBRIMIEN• 
TO TOTAL, SI UNA ARCIUITECTURA GINGIVAL FINA PERMITE -
QUE SE TRANSMITA EL ASPECTO OBSCURO RADICULAR, EL 808 
DE DEL HOMBRO DEBEIIA EXTENDERSE l. 5 ,.., POR DEBAJO DE 
U HENDIDURA, 
LA RESTAURACIÓN DE PORCELANA l!EBER(A TENER UNA SUAVE 
PIIOIIINENCIA CERVICAL, Su SUPERFICIE SERA PREPARADA ME 
DIANTE DISCOS, RUEDAS DE GOIIA, l'OMEZ Y EL GLASEADO, 



CAPITULO 111 

COMPONENTES WICOS UTILIZADOS EN LA RESTAURACIÓN: 

EL PRIMER OBJETIVO EN LA RESTAURACIÓN DE DIENTES -
TRATADOS ENDODÓNTI CANENTE ES EL REFUERZO DE LA ESTRUCTU
RA DENTARIA REMANENTE O LA REPOSICIÓN DE LOS TEJIDOS DEI 
TARIOS FALTANTES, O All8AS COSAS, PARA OBTENER LA RESIS-
TENCIA ADECUADA Y PAREDES RETENTIVAS PARA LA RESTAURA--
CIÓN FINAL, 

EL SEGUNDO OBJETIVO ES EL DISEIIO Y CONFECCIÓN DE LA 
RESTAURACIÓN FINAL, OUE DEBE RODEAR AL DIENTE PROTElill!N
DOLO (EFECTO DE ZUNCHO) Y RESTAURARLO A SU FUNCIÓN ÓPTI
MA BIOIIECÑIICA, FISIOLlkilCA Y ESThlCA, 

PARA SATISFACER ESTOS OIJETIVOS, EL ESFUERZ<' RESTAL! 
RADOR DEBE INCLUIR EL Ell'LEO DE COMPONENTES BAslCOS, CO
MO ESPIGAS, NÚCLEOS O IWIIONES Y ZUNCHOS, 

LA ESPIGA (LI.AIIADA TAlllléN •PERNO•), ES UN vAsTAGO 
'IETALICO DE REFUERZO Y RETENCIÓN QUE SE EXTIENDE APROXI
MAIIAIIENTE A DOS TERCIOS DE LA LONGITUD DEL CONDUCTO RADL 
CULAR, Su OBJETIVO, JUNTO CON LOS OTROS CClll'ONENTES, ES 
DISTRIBUIR LOS ESFUERZOS GENERADOS POR LA TORSl611, A TO
DO EL RESTO DE LA ESTRUCTURA DENTARIA, SIN EL Ell'LEO DE 
UNA ESPIGA DE LONGITUD APROPIADA, ESTE ESFUERZO TENDER{A 
A CONCENTRARSE EN LA ZONA DEL IWIGEN GINGIVAL, LA INVES
TIGACIÓN CON ISÓTOPOS, CON FÓSFORO RADIACTIVO, INDICÓ -
CUE LOS PROCESOS METABÓLICOS DEL DIINTE SIN PULPA, DECRE. 
CEN IIAS RAPIDAMENTE EN LA DENTINA CORONARIA CON UNA PéR
DIDA CORRESPONDIENTE DE ELASTICIDAD, ESTE PROCESl' SE NO
TA MENOS EN LA DENTINA RADICULAR, EN TA. ... TO SE CONSERVE -
EL PERIODONTO SANO, 

(CIII) EL OIJETIVO DEL DI SEIIO EXIGE EL EMPLEO DE UNA 
VIROLA (o ZUNCHO) PARA LA DISTRIBUCIÓN DE LOS ESFUERZOS 



NO SE NECESITAN OTROS RASGOS ADICIONALES PARA RESISTIR -

LAS FUERZAS DE ROTACIÓN EN EL PERNO, LA ESTRUCTURA DENTA 

RIA CONTENIDA DENTRO DE LAS PAREDES DEL ZUNCHO NUNCA ES 
CIRCULAR, POR CONSIGUIENTE, NO SE PUEDE PRODUCIR EL DES• 
PLAlAIUENTO ROTACIONAL DE LA RESTAURACIÓN, 

EL NllcLEO (o Mull6N). ES UN AGREGADO A LA PREPARA--
CIÓN DENTARIA PARA PROVEERLA DE LA LONGITUD ÓPTIMA PARA 
LA RETENCIÓN, EL NÚCLEO PUEDE SER UNA EXTENSIÓN COAOIIA-
RIA DE LA ESPlfiA, UN. COLADO DE ORO RETENIDO POR UN vAsTa 
GO, UN AGREGADO DE ~LGAMA RETENIDO POR ALFILERES, O -
UNA RESINA COIIIINADA (•COMPOSITE•). TAlllltN RETENIDA POR 

ALFILERES, 

l. LA ESPIGA Y AL NÚCLEO SE LES CONSIDERA LA RESTAU
RACIÓN DE FUNDACIÓN, COMO TALES, SE CONVIERTEN EN PARTE 
INTEGRAL DE LA PREPARACIÓN PARA EL PILAR, LA RESTAURA--

CIÓN FINAL SE CONFECCIONA DESPuts y SE LA ASIENTA COIIO -
U CORRIENTE, COMO LA CAVIDAD BUCAL PRESENTA UN MEDIO -
SIEIIPRE CAIGIIANTE, EL DISEl10 DE LA RESTAURACIÓN DEBE PEI 

MITIR LA REMOCIÓN DEL RETENEDOR DE UNA MANERA NO CCN'LI· 
CADA NI LESIVA, ESTE REQUISITO SE SATISFACE HACIENDO DE 
MODO QUE LA CONFECCIÓN DE LA ESPIGA Y ..,IIÓN Y LA CONFEC• 
CIÓN DE LA RESTAURACIÓN FINAL SEAN DOS PROCEDl!IIENTOS SE 
PARADOS, 

EL ZUNCHO, ES UNA BANDA DE METAL DE APROXIKAIIAll:NTE 
2 !IM, DE "NCHO, OUE RODEA AL DIENTE EN SU MARGEN COII UN 
EFECTO DE ZUNCHO, ESA VI ROLA PUEDE FOlll'.AII PARTE DEL IIÚ•• 

CLEO O INTEGRAR LA RESTAURACIÓN FIUL, 

Los BORDES GINGIYALES DE LA RESTAURACI~ FINAL, SE 
UBICAN EN LA ESTRUCTURA DENTARIA, DE MODO QUE SE PUEl'E -
OBTENER UNA VENTAJA ESTtTICA SIN UNA SEVERA REDUCCIÓN -

DENTARIA, LA ADAPTACIÓN MARGINAL DEL ..,IIÓN A LA ESTRUCTU 



RA DENTARIA NO ES DECISIVA, PUES LOS BORDES ESTM DENTRO 
DE LOS LIMITES DE LA FORMA DE LA RESTAURACIÓN FINAL, SE
RA UNA EXCEPCIÓN EN LOS CASOS DE MUY SEVERA PéRDI DA DE -
LOS TEJIDOS CORONARIOS O CUANDO SE PLANEA UNA FERULIZA-
CIÓN DE PILARES M6LTIPLES, Aouf LA RESTAIIRACIGI DEL DIEll 
TE INDIVIDUAL REMANENTE CON ESPIGA, NÚCLEO Y ZIICOIO, PUE. 
DE OFRECER LOS RESULTADOS MAS PRECISOS, 

UNA TéCNICA CON UN ESCAPE O DESAHOGO EN FORMA DE C6 
NAL A LO LARGO DE LA ESPIGA PODRA REDUCIR SUSTANCIALMEN
TE LA íii&l.::fHIDÚULICA Y PERMITIR EL ASENTAMIENTO APRO
PIADO DE LA VIROLA DURANTE EL CEMENTADO, 

LA INTEGRIDAD DE CADA DIENTE PILAR Y LA ENCfA MARr.¡ 
NAL CIRCUNDANTE SERA SALVAGUARDADA DURANTE 1111 TRATAMIEN
TO RESTAURADOR PROLONGADO, 

LA RESTAURACIGI DE LOS DIENTES ENDOIIONTICAIENTE TR6 
TADOS, NO ES UN PROCEDIMIENTO ESTANDARIZADO, VARIABLES -
COMO LA CANTIDAD DE TEJIDO CORONARIO REMANENTE Y LA CIR
CUNFERENCIA DENTARIA EN EL AREA CERVICAL EXIGEN UNA APLL 
CACIGI IIABIL DE LOS PRINCIPIOS 1As1cos DE DISEIIO PARA S6 
TISFACER LAS NECESIDADES INDIVIDUALES, 

EL CONDUCTO RADICULAR ES All'LIO Y LA CONSTRICCIGI -
CERVICAL ES MUCHA, LA CIRCUNFERENCIA DENTARIA ES EN éL -
DEMASIADO PEDUEIIA COMO PARA DUE FUNCIONE CUAL PILAR SIN 
REFUERZO DE UNA ESPIGA PARA EVITAR FRACTURAS CERVICALES, 
[L RETENEDOR PILAR DUE SE COLOQUE DESPUéS DEL TIPO DE Cll 
IIONA ENTERA CON FRENTE, PIIOVEERA EL EFECTO DE ZUNOIO, -
Exl STE UNA ESTRUCTURA CORONARIA ADECUADA PARA UN DISEIIO 
ÓPTIMO, 

No ES NECESARIO EL REFUERZO CON UNA ESPlliA, LA P~ 
OCUPACIGI PRINCIPAL SERA LO&RAR PAREDES RETENTIVAS EN -
LA PREPARAC I dN, SE LOGRA CON EL AGREGADO DE UN NÍICLEO, 
LA OBTURACldN DE LOS CONDUCTOS RADICULARES CON CONOS DE 
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PLATA Y LA DIFICULTAD PARA LA PREPARACIÓN DE lltA ESPICIA 
EN UN DIENTE MULTIRRADICULAR, TORNA PREFERIBLE LA RETEN· 
CIÓN IIEDIANTE ALFILERES, 

PuEDE SER III COLADO CON ALFILERES PARALELOS O UNA -
AMALGAMA CON ALFILERES NO PARALELOS, EsTA CONTRAINDICADO 
UN N6CLEO DE RESINA CGNBINADA A CAUSA DE LA ESTREOIA PRO. 
XIKIDAD DEL IWIGEN DEL NÍICLEO CON EL DEL RETENEDOR POR -
DISTAL, 1JN BORDE DE ORO O DE AIW.GAIIA DEL NÍICLEO BIEN -
ADAPTADO ASEGURARA UNA MAYOR INTEGRIDAD MARGINAL, AIIEKAs 
111 NllCLEO DE !ET.AL PElllllTE UNA IIEJOR VISUALIZACIÓN EN -
LAS ARE.AS DE ACCESO DIFICIL, 

EL ENFOQUE RESTAURADOR DE LOS DIENTES TRATADOS POR 
ÚIDODONCIA KA EXPERIMENTADO INCONTABLES TRANSCICIONES, -
HAY UNA PROFUSIÓN DE TfCNICAS DISPONIBLES PARA SER CCNSl 
DERADAS, U REVISIÓN DE LOS FRACASOS EN LAS RESTAURACI O· 
NES REFUERZA A MENUDO NUESTRA DETERMINACIÓN PARA L.IJ(",RAII 
IIEJORAS, Los CUATRO FRACASOS KAs CORRIENTES DE LAS TtCNL 
CA5 RESTAURADORAS, SE EIIUIIERAN A CONTINUACIÓN: 

FRACASOS KAS COIIUNES EII LA RESTAURACIÓN: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
1, FALTA DE ESPIEA DE REFUERZO,· (U.ANDO NO SE COLO

CA ESPIGA DE REFUERZO, HAY POSIBILIDAD DE FRACTII 
RAEN EL AREA CERVICAL DE DIENTES CCII CIRCUNFE•• 
RENCIA REDUCIDA, 

2, tsPIGA CORTA,- IJNA ESPIGA CORTA, NO REDUCIRfA • 
LAS POSIBILIDADES DE FRACTURA, PUES NO DISTRl!'Ul 
RA LOS ESFUERZOS A TODO EL RESTO DE LA ESTRUCTU· 
RA DENTARIA, 

3, FALTA DE EFECTO DEL ZlltOIO,• l'NA ESPll'A DE LON• 
GITUD ADECUADA, PUEDE BRINDAR RETENCIÓN, PERO NO 
UN REFUERZO CONTRA LA FRACTURA DE LA RAIZ A ME•• 

NOS QUE LA PORCIÓN CORONARIA DE tsTA, SE ENCUEN• 



TRE PROTEGIDA POR EL EFECTO DE ZUNCHO DE LA VIRO 
LA, 

q, RETENCIÓN POR ALFILERES EN VEZ DE ESPIGA,- LA RE 

TENCl&í POR 1i1Ns" EN VEZ DE LA CONFECCION DE COII 
DUCTORES PARA ESPIGAS Y SU REPRODUCCIÓN ES IIIA • 
CUESTIÓN DE TtCNICA ANTES OUE DE PRINCIPIOS, -
(CIIITD PROFESIONAL SE JACTABA DE PODER UBICAR 12 
ALFILERES PARALELOS EN TORNO DEL CONDUCTO DE CA
NINO), Y EL FRACASO ES TAN INEVITABLE COIIJ SI SE 
HUBIERA REALIZADO UNA ESPIGA CORTA, 

PARA ILUSTRAR EL PRINCIPIO USICO DEL DISEllo EJIPLE6 
DO EN LA RESTAURACIÓN DE UN DIENTE SIN PULPA, SE PUEDE -
TOMAR UN HONTAJE DE CARPA DE HADERA, SI SE LE INSERTA -
UNA ESPIGA DE HETAL SE RAJAÚ PRONTAMENTE SI NO SE LE RQ 
DEÓ CON UN ZUNCHO HE TALI CO, 

LA VI ROLA PRDTEr.EIIA COIITRA LAS RESftUEBRAJADURAS 
CUANDO LAS FUERZAS DE PALANCA ACTÜEN CONTRA EL PERIIO IN

SERTADO, EN EL DIENTE SIN PULPA SE REOUIERE IIIA PROTEC-
CIÓN SIHILAII A LA DEL ZUNCHO, 

UNA PREPARACIÓN DE SUAVE CHAFLM CON PAREDES DE 2 -
191, DE LONr.lTUD Y UNA CONICIDAD DE 22 RODEA LA PARTE CO
RONARIA DE LA RAIZ, SE INSTRLIIENTA EL CONDUCTO HASTA LOS 

DOS TERCIOS DE LA LONGITUD DE LA RAIZ, Se CONSERVA LA -
IIOIIFOLOGIA GENERAL DEL CONDUCTO, LA RESTAURACIÓN FIIIDA-

HENTAL ES UNA COIIBINACIÓN DE: 1) EL ZUNCHO O VIROLA: 2) 
LA ESPIGA PARA RETENCIÓN Y REFUERZOl Y 3) EL NÍICLEO O HU 
flÓN FORIIADO SEGÜN LOS REOU IS I TOS ESPEcl F I COS DE LA PREP6 

RACION DEL PILAR, IINA VEZ FIIIJIEIIENTE CEIIENTADA ESTA RES
TAURACIÓN FUNDAHENTAL AL DIENTE SIN PULPA, QUEDAN SATIS

FECHOS LOS CRITERIOS aAs1cos DE DISE!ill, 

Callo YA SE DIJO, EL EIIPLEO DE LA ESPlr.A Y LA VIROLA 

ES NECESARIO PARA LA PROTECCIÓN DE TODOS LOS DIENTES CON 

l'l 



CIRCUNFERENCI A CERVICAL PEOUCIIA, Ú. HEC TO DC Z CltO DC 

1.A VI ROi.A , PUCDE SER L"GRADO IDA 1.A tollO.'t}. , DEL TI PO C 

FRENTE, POR EJ EIIP LO, O POR UH OUE SE EXTIENDA SO-• 
BRE LOS BORDES GINGIVALES, EL USO DC . CLEO Y DC SU • 

TAIIARO DEPENDE DE I.A CANT IDAD DE DEHl INA COIIONAAI A PRC·· 
$ENTE, 

EH EL CASO DE 1.A SIGUIEHlE ILUSTRACIÓN, Sf PERDIÓ 
TERC IO DE 1.A DEHll NA COI! ARIA Y FUÉ REEr. LAZ.&DO co, EL· 
AGR6GADO DE UH N0CU:O A LA ESPIGA, fs A ILUSTRA U CASO 

EII EL OUE SE PERDIER DOS TERCIOS DC LA DE•Tl•A COIIONA· 
RI A Y FUEROH REEIIP LAZADOS C EL AGREGADO DC ' CL[O A 
1.A ES PIGA, OUE BR INDA RETE• c1 Y REFU ERZO. !!os IIILl'-E· 
TAOS DE DENTI NA HACI A GI GIVAL DEL BOIIDE DEL 

IIITEN QUE LA REESTAURAC IÓH FINAL• CI E 

EH ESTA FOTO, SE IWESTRAH VAR IOS >tlTODOS POR LOS CU! 

LES PUEDEN REFORZARSE DI ENTES IRRAD ICULARES , U EN A· 

Ll.ADURAS INDI CAN LA CAHT I DAD ADECUADA DE DENTINA CO<t '4· 

RI A PERDI DA Y LAS ADI CI ES NECESARIAS DE US LEO, 
,J CANTIDAD ADECUADA DE DE TI NA QUE E ClUYE EL E".l'lEO DE 

NÍICLEO . a ) SE HA PERDIDO TERC IO DE LA DENTI NA CORQ 

IIAR IA OUE HA SI DO REEIIPI.AllDO POII PE ll1'0 CON NUCLEO, 

e) SE HAii PERDIDO DOS TERCI OS DE 1.A DENTI NA CDl! AR IA DIJE 
HAN 81 DO REEIIPLAZ.&DOS POR UH PEll1'0 CON NUCLEO, D) SE 
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HA PERDIDO TODA LA DENTINA CORONARIA, LO CUAL INDICA llfA 
RESTAURACION DE FUNDACIÓN COMPLETA (PERNO-NÚCLEO•ZllfCHO), 
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CAPITULO IV 

IIESTAURACICIN DE DIENlES ... IRRADICUL.AIIES: 

l, HCNICAS DE ESPIGA Y lllliaN, 

LA CONFECC I CIN DE ... A ESPIGA CCINSTI TUYE UNO Dl 
LOS PASOS DEL QUE IIAs SE ABUSA EN EL PROCEDIMIEN10 DE •• 
RESTAURACICIN DE UN DIENTE DESPULPADO, Es DIFICIL LA PRE 
PARACICIN DE UN CONDUCTO ADECUADO Y EL TEMOR A LA PERFCIR& 
CICIN CONDUCE A MENUDO A LA ACEPTACI ... DE IIIA PREPARACICIN 
CORTA, ADEMAS, LA REPRODUCCICIN DE LA LONGITUD Y FORMA • 
DEL CONDUCTO REQUIERE IIIA CONSIDERABLE HAii LIDAD, Ho •• 
HAY TtCNICA UNIVERSAL APROPIADAIR IODO DIENTE Y PARA • 
LA HABILIDAD DE TODOS LOS PROFESIONALES, PERO SERA ÜTIL 
LA DISCUSICIN DE LAS TtCNICAS IIAs AN'LIAMENTE UTILIZADAS, 

2, INSTRUMENTAL PARA LA PREPAIIACICIN DEL CONDUCTO 

PARA UNA ESPIGA, 

SoLO EL TERCIO APICAL DE LA RAIZ DEBE PEIUWfE·• 
CER OBTURADO, EL CONDUCTO Al I ERTO DEBEÚ SER ADECUADO-• 
PARA U INSTRIIIENTACICIN FINAL CON UNA FRESA TRCIICDCCINICA 
701 6 702, PARA LOS DIENTES SUPERIORES ANTERIORES SE EII 
PLEA UNA PIEZA DE MANO RECTA, PARA LOS PREMOLARES Y DIEI! 
TES INFERIORES SE UTILIZA CONTRAMGULO CON FRESA DE vAs
TA&O LARGO, 

EN LOS CONDUCTOS RADI CUL.AIIES OBTURAS DOS CON GU
TAPERCHA Y CEMENTO SELLADOR, SE PUEDEN USAR CON EFICACIA 
Y RELATIVA SEGURIDAD FRESAS DE 6ATES•fLID DEN, O DE 61RD 
NOOD, LA INSTRIIIENTACICIN FINAL SE EFECTUA CON FRESAS •• 
TRONCOC6NI (AS' Los CONDUCTOS RADICULARES OBTURAIIOS CON 
CONOS DE PUTA PRESENTA LA MAYOR DIFICULTAD 



Los CONOS DE PLATA QUE SE RESISTEN A SER RETIRAIIOS 

NO OEBEN SER REDUCIDOS POR OESGASTE, HACIENDO tsro UNO -
TENDRA OUE DARSE POR SATISFECHO CON UNA ESPIGA DE LONí-1· 
TUD INSUFICIENTE O CORRER EL PELIGRO DE UNA PERFORACIÓN 
RADICULAR, !'ERO EL VERDADERO RIESGO DE DESr.ASTAR UN CONO 
DE PLATA RESIDE EN LA PtRDI DA DEL SELLADl' CON CEIIENTO, • 
LO CUAL PUEDE CONDUCIR A UNA INFLAMACIÓN APICAL, U TIIAII 
$ACCIÓN OPERATORIA PRUDENTE SERIA CEMENTAR TRES O CUATRO 
ALFILERES RETENTIVOS PARA SOSTENER EL NÚCLEO Y REALIZAR 

UNA VIROLA DE UNOS 3 ""' 

3, TtCNICAS CON COIIPONENTES PRE•FABRICAIIOS, 

A) SISTEMA DE ANCLAJE CORONARIO •ICuREP•, LA VEN• 
TAJA DEL SISTEMA CORONARIO DE ANCLAJE KURER, ES LA FACI· 

LIDAD CON OUE SE OBTIENEN LA ESPIGA Y EL NÚCLEO, 8ASICA· 
MENTE, LOS COMPONENTES VIENEN CONO UN TORNILLO (LA ESPI· 
GA) CON UNA CABEZA ALARGADA (EL NÚCLEO), fL SURTIDO DE • 
TAl'.APoS PARA EL NÚCLEO YA DESDE 2, 5 IP., A 11 191. , A LOS • 

CUALES SE LES PUEDE DAR FORIIA DE PREPARACIÓN CON 111A Clll 
CIINFERENCIA ADECUADA, EN UN NIÍMERO LIMITAIIO DE DIENTES 
UNIRRADICULARES, SE HA DE RECORDAR DUE LA CALIDAD RETEN· 

TIYA DE UN TALLADO DENTARIO ES PROPORCIONAL A LA LONGI·· 
TUD, CONICIDAD Y CIRCUNFERENCIA DE LAS PAREDES PREPARA·· 

DAS, ESTO ES VALIDO EN ESPECIAL PARA LAS PREPARACIONES -
',IUE SOSTIENEN FUNDAS DE PORCELANA, QUE RESISTEN IIEJOR ~ 
JOR LA FRACTURA CUANDO ESTAN APROXIIIADAMENTE DENTRO l'EL 
1.5 111,, HASTA LA INTERFASE DE CEPENTO, 

LAS PREPARACIONES ÓPTIMA PARA LOS INCISIYDS GENTAi 

LES SUPERIORES Y CANINOS PUEDEN TENER Dl.l'ETROS DE 5 A 7 
111, V PAREDES OUE SE EXTlENNN 2 A 11 111, MAs ALLA DEL NÜ 
CLEO SIIIINISTRADO' TALES PREPARACIONES PUEDEN SER UNA •• 

CONTRAINDICACIÓN PARA EL USO DEL SISTEMA, 

EL SISTEMA ICuRER ESPECIFICA QUE SE HAGA EN LA ENTRA 
DA DEL CONDUCTO 111A CAYI DAD A ltODO DE POZO, CON EL INS•• 

2) 
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TR.-.ENTO PREPARADOR DE LA SUPERIFICIE RADICULAR, [STO PRQ 

VEE UN ASIENTO POSITIVO PARA EL NÚCLEO, CEPu~s SE HACE LA 

ROSCA AL CONDUCTO, f. CONTINUACIÓN, SE PRUEBA LA ESPlr.A -

CON HUPÓN Y SE LE RECORTA PARA LA LONGITUD APRODIADA, PA-

RA EL PROCEDIMIENTO FINAL DE ASENTAMIENTO. SE MOJA LA ES

PIGA EN CEMENTO Y SE LE ATORNILLA AL CONOOCTO HASTA C'UE -
EL MUAóN OUEDE FIRMEMENTE ASENTADO EN LA CAVIDAD DE TIPO 

POZO, (OMO EL NÚCLEO ES LA CABEZA DEL TORNILLO, SÓLO SE -

LE PUEDE DAR FORMA DESPuts DE EFECTUADO El CEMENTADO, Lt. 
TtCNICA DEBERA ESPECIFICAR EL EMPLEO DE UNA VIROLA CON -

EFECTO DE ZIINCHO EN VEZ DE UN HOMBRO EN CHAFUN POR YEST l 

BULAR Y LINGUAL PARA RESISTIR LA ROTACIÓN DE LA RESTAURA
CIÓN DEFINITIVA, 

PARA TENER txno CON EL SISTEMA lluRER. SE DEBEN TO-

MAR LAS PRECAUCIONES ENUMERADAS A CONTINUACIÓN: 

l. (\JE EL DIENTE TENGA UN TAMAÍIO ACORDE CON LOS TMA 

ÍIOS DE NÚCLEOS DISPONIBLES, 

2, (\JE LA MORFOLOGfA DEL CONOOCTO PUEDA SER ADAPTADA 

A UNA PREPARACIÓN CIRCULAR PARA ESPIGA SIN SACRI

FICIO DE LA DENTINA RADICULAR MESIAL Y DISTAL, 

3, illJE LA DENTINA RADICULAR TENGA RESILENCIA SUFI--

C I ENTE COMO PARA RESISTIR LA FRACTURA DURANTE EL 
PROCEDIMIENTO DE CEMENTADO, 

4, l'uE SE CONTROLE EL CALOR Y El TRAUMATISMO DURANTE 
LA PREPARACIÓN DEL NÚCLEO, 

5. lluE SE RODEE LA RAIZ CON UIIA PREPARACIÓN DE 2 l!M, 

DEL TIPO DE ZUNCHO, DE l10DO PIJE LA RESTAURACIÓN -

FINAL PROVEA LA PROTECCIÓN De UNA VIROLA, 



" 

SISTENA DE "-'C~E COOIOSAIIIO l!fP: Al INSlR NlAL (EN 

SENTIDO DE LA AG\>JA DE RELOJ, E"PEU.•DO DE AS,IJO), IJES
TO'INILLADOQ, FRESA DE EIRDNOOD, TEQO"-JA RADICULAR, At.¿ 

ORO IIADICUI.AR y PE'l!<OS e NUCLEOS, el ~ÚCLEO AL CUAL -
SE HA "AD() FORNA DE INCISIVO SUPERIOI:, fL UCLEO es-A -

AIJl:CUADO PARA OFRECER RETEHCI Ó9TIIIA PARA LA RESTAUR!. 

CIÓN DEFINITIVA, i.,A CAVIDAD PRErARAOA A DO DE POZO • 
COH EL TAUDRO ESl'tCIAL, PROPORCIO•A ASIE TO POSITI· 
YO PARA EL N~CLE01 LA PREPARACI CIRCUNFERE~CIAL PARA 
VIROLA COI< EFECTO DE Z CHO: e) lAl'.A DE UN N~CLEO COH 

PREPARACIÓN IHAOECUAOA, Ot/E OFRECE RETENCIÓN INSUFICIE!l 
TE PARA RESTAU!IACIÓN FINAL, 



( SlR -.,105 cur [AOOS PAA¡. AP~(Q 'f l SA "AQ C .. 

DUtTOS RADICULARES 0STURAD05 C r.u·••E• .,. O CE'<l:-io. 

Al FRES•S 'ATES-GLIDDE• DE LOS TAl<A S (!) (KAS PEOIJE ~ 

HAS A (6) (•.AS GRA,N ' 9) F•Es• s reno. rlt(SA Gl•0Nt'Oc 

TA CE SE(•:RIDAD y FRESA ~E '!Su•• e ICA DE --

al SJSTE~.A DE ESPtru\ \~ALOE-'". (e E EL ••,•E•t

OA, ESTE SIS1El'.A DE ESPIC,A l°l<ALD[' , S( P•EH~TA [ S FOf 

l'.A DE EOIJIPO C TODO EL l~STA E•Tll., ESPl'-A CIO 

(UL,\A Tl(h[ ROSC.A: P(AO SÓLO PAIA •A ~ .. vo• •en.et 

DEL CE!<ENTO, \ O PARA NE ACTut COIIO TCR I LLO, ts SURCO 

A LO LARC,O DEL TO ILLO ACTUA C UN CANAL DE ESC.A•E -

PARA REDUCIR L,l PRESIÓN HIDÚULIC.A DURAN!( L,l CE l<TA-

CI • TRAE U.S INSTA [NTO PARALELIZADOR I GENIOSO PAltl 

L,l PEAFOAACI DE C DUCTILLOS ACCESORIOS •4-ltl PERhtTOS 

PARALELOS Y A DISTANCI AS ELEGIDAS DEL C DUCTO PARA L,l 
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(SPIGA, IAl<lltN SE S I ISTRAH LOS PER•ITOS NETALICOS •· 

OUE St INT(f,l!AN AL NUCLEO DE PLAS ICO REGADO A LA C 'l 
GA, los PERHITOS S DE IYL SI SE USA LA tCNICA DE 11U 

COLADO EN ORO, l.< F ICION 0UE SE PRETENO( DE LOS PE& 

NITOS COMPLENENTARIOS ES RESISTIR A LA ROTACI DEL 

CLEO, OUE ESTA I DO A 1111A ESPIGA CILI NDR ICA, Y •ARA O·• 

FAECER ALGU•A PAOTECCIO!I COHTAA LA FRACTURA RADICULAR, • 
PocA DUDA DEBERia CABER DE OUE LA PAOTECCION e YIROLA 

PROYEE ESTAS F CI ES l<UC>lO '<AS EFICAZMENTE, EL ESCAPE 

L GITUDINAL PAAA EL CEHENTO ES 

PERO LA FOR'<A CILINDRICA DE LA ESPIGA PUJITEA OBJECIONES 

A ESPIGA DEBE ALCA.•UR HASTA DOS TERCIOS DE LA L GI •• 
TUD DEL co• DUCTO, OUE TIENE UNA CONICICAD A URAL EL E 

PLEO DE .-,A ESPIGA CILI DRICA NECESITA LA (Ll"I ACI 
EXCESIYA 1)( D('1WA RADICULAR EN EL EXTRENO AP ICAL DH • 

ORIFICIO @ LA ELECClilH DE u, A ESPIGA DE Dl,U,[TRO "EN 
OUE PUEDA UEDAR FLOJA EN LA ENTIW)A CO •ARIA, 

, . 

SISTVt\ O( ESPIGA O PE1t.•O l/iw.DE1'T, Al DE OE LEO • 

PLÁS ICO COII PERNO Y PlhS AUXILIARES PARAI.ELOS DE IIETAL 

B) INSTRUKENTAL (DESDE LA IZOUI Ell!lAl. PI S O PEA ITOS •• 

PLÁSTICOS, TALAOAO Y DISPOSI TIYO PARA PAAAU!LIZAR C 0UC 

TILLOS PARA PINS, QUE PUEDEN SER COLOCAIJOS A J. 2 O 3 M 

DEL CONDUCTO, C) TALAIIIIO INSEA ADO E EL PAAALELIZAllOR, 

A Y(Z FIJADO, EL b!JloLO EN EL C DUClO, PUEDEN PREPA·· 

IWISE FACII..IIEHTE LOS COIIDUCTILLOS PARA PllfS PARAU!LOS AL 
CONDUCTO RADICULAR, 

n 



e) S1STEl1A DE PIVOTE •s1uu• , fL SISTEIIA DE PIVOIE 

SMZ CONSTA DE UNA YJJII> DE 1 M, DE L GITUD Y U ES· 

Pl<.A ACORDE, [STE SISTEIIA OFRECE ENFOOUE SI •hE DE • 

LA e FECCIÓN DE LA ESPlr ... y l\óll y REDUCE Al '"'"° . 
EL RIESGO DE LA CEl<EHTACIÓII, tL ORIFICIO RADICULAR SE • 
ENSANCHA CON A FRESA DE STuTZ o Ac ERNA.S. Se PRUEBA • 

ENTONCES LA VAINA Y SE LA CEMENTA, SE E lEA U• 1 STRU· 

IIENTO TRANSPOIITIJ)()R PARA FACILITA• LA INTRODUCCl0• DE • 
LA VAINA EN EL CO.•DUCTO Y PARA !><PEDIR OUE PENETRi EN • 
ELLA EL CENEOTO, A LOS FINES PRACIICOS, SE GE•ERARI"' 

PRES! ES HIDRAULICAS PERJUDICIALES AL CE><E TAR LA VAl 

""· 
IENE PAREDES DE CIERTA C I CIDAD Y SÓLO SE REOU!E· 

RE A PRECISI RAZ ABLE PARA SU ASENTA!'IIENTO, t.KJoA 
SE PUEDE COLOCAR LA ESPIG Y REALIZAR ~U DE P\.ÁSTl 
co. e Es E ES PREFERIBLE A LA CERA , PO E I.A ESPIGA •• 

CALZA AJUSTAIW'E• E EN su VAINA y s E•o•Es us ,.OSA· 
BILIDADES DE DISTO•SI DEL PAT !>EL •UCUO ,oo SE 

RETIRE LA ESPlr,A ), PA•A LA Tt ICA IN 1111:C A, SE DE!E 

AAAl>IR • BUE• VOL N DE ºLÁSTICO A U ESPl'A, PA'IA "UE 

NJEDE RE.ENIDO EN El .... E•,AL DE l~PRESI • l1'<.1 VEZ CO· 

LOCADO EL soe•e LA ESPl(,A, SE LOS CE• EN A e N EXAt 
TITUD Y SE Eq>II NA LA PR!PAqACI l\ENTAAIA, 

1' ENETES PRI CIPALES EMPLEADOS PARA El SISTE11A 

PIVOTE STUTZ: PeRHO Y VAINA, 
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-~ _¡¡,,,_ ...... ~ 

Pl!ocEDl~IENTO E l•S"O •TAL PAOA El SIS E~A DE PI· 

VOTE 5TtSTZ: Al PREPA!IACIO• ::>E C OUC O PAllA El •ER'<O, • 

al Cvt!:NlACIÓN DE lA v1., .... . e) Pto.o e RETENCIÓN DE CE 

AA ...... lA TtCHICA DE 1 • ESI • 1 DIOEC •• 0) f'E D co• 
NllCLEO CEM.ENTl.00 , REs, RAc1 '"Al e• su lll'-1.R •AJt• VE 
RIFICACIÓI<, [) PtAND y,,., ..... ,~s, E•To ..... ASENTAR • 

lA YAIHI.. FRESA DE ,,su•• C I CALIIOAQA. 

D) SISTENA ENDOPOSTE •r.cqR•, 010!0 SISTE"A PROVEE • 

PAOCEDIHl[HTO SIIIPlE PA A A COHFECCI DE lA ESPI,.,_ 

Y F DAIIENTAI.ES EH 01 E• ES IR<IADIC"lARES CGN ORL 
FICIOS DE COSDUCTOS CASI CIRCUU.RES, fl I STR EP,'JAl IN· 

ClUYE A SE ECCI DE ESCARIADOO[S D( Al!A~S DIVERSOS 

Y ENDOPOSTES ACORDES, SE PROCEDE Al ESCARll.00 DEl C DUC 

TO HASTA lA PROF DIA!l DESEADlo Y SE ADAPTA lA ESPIOA, El 



PROCEDl>IIEN?O PA,IA CONFfCCI AR EL CLEO CON VIROLA ES 

l~NTICO AL DESCRITO PAAA EL SISTE>IA DE PIIIOTE StUTZ. 

PROCEDl>IIENTO PAAA EL SISTE"-' tNDOPOSJE ICeRR: A) ll<CISI· 
YO INFERIOR FRACTURADO, fL Dl[liTE HA SIDO TRATA E'<DODO',· 

TICAl'ENTE, 8) RE'IDCI INICIAL DE LA r-u APERCIIA KEDl.,,JE 
A FRESA ÚATES·ÚLIDDEN, LA PREPAAACI I FIHAl DE C 0U< 

TO PARA EL PER O SE ••CE C EL I STRU,,ENTO fNDOflLE• •• 
KfRR, e) Ú<DOPOSTE kERR , L1BRAl10 PARA ENDOFIL<:, COLQq 

DO EN El CONDUC O V l'ROVISTO DE 11,,,< OIETENCIÓN DE CERA P~ 

GAJOSA PAAA LA T(CNICA DE IHPRESI I DIRECTA, D) tl<DO·· 

POSTE KERR, C NÚCLEO DE CE AA O PL/.STICO LISTO PARA LA 
TlCHIC,\ DE NlXLEO DIRECTA, El ( FECCIÓS DE LA RESIAUIIA· 
CIÓ• ENTEAA f D,VIENTAL C0 ENDOPOSTE ERA, NÚCLEC v : 
CHO EN El LA80AATOq10 DENlAt. 

el SISTE.HA DE ToRNILLOS ºl!ENTATUS 0
• Los TORNILLO~ • 

ilENTMUS SE VENDEN EN VARIO$ TAIIAl'OS (C,\llBRE 13 AL 18) 
Y L t-1 TUDES, ~CL"DOS E• PRENOLARES IRRADICULAAES, [N 
LA AAfZ PALATINA DE IIOLARES SUPERIORES. o EN LAS RAiees 

l<ESIALES Y DISTALES DE HOLARES INFERIORES, C TRIBUYEN A 
LA RETENCIÓN DE HUIIOl<ES DE AIIALGA>IA O DE RESI IIA CMPINA• 

DA, LA PREPAAACIÓH PARA EL TORNILLO SE HACE CON FRESA • • 

61RDWOOD, fiATES·GLIDDfl< O PEESO, SELECCIONADA COII 

)O 



OIWTRO LIGERAl<ENTE IIE 0UE EL !lENTATUS. PARA LC)t;-

UHA RETENCI ECÁNICA ADECUADA . 
lJNA LLAVE (PARTE DEL EGUIPO) SIRVE PARA AT ILLAR 

UN TORNILLO EN EL COHDUCTO, SE PUEDE IITILIZAA CEHl:NTO -
DE FOSFATO DE ZINC PARA C LV!ENTAR LA RETENCIÓN IIECA
NICA DE ESA ESPIGA. 

O ILLOS Dl:NUTUS DE DIS I TOS TAII 1 L ITU-

DES , 

F) S1sre,v. "ENoown DE STAALITE" , Los E 'ELS DE 

STAALITE S PERNITOS PLÁSTICOS C ICOS PA_IIA ESPI • CQ 

DIFIU.OOS PO!! COLOR Y CALIBAADOS PAIIA CORRESPONDER A LI
IIAS D ESCARIADORES EHDODÓNT ICOS DE LOS AMQos 80. ~. -
Jl)O. 120 Y J 0, lJNA VEZ FINALIZADA LA PREPA_IIACI llADICU 

LAR IIEOIA_NTE I STR El<TACIÓ.• co.• LI "" O ESCAql.A_DOq, SE -

INSERTA UH U< L DE TAM EQUIVALENTE A FIN DE QUE --

SIRVA C PA R DE LA [SPI PARA LA rt ICA DIRECTA o 
INDIRECTA PARA EL 1W 

RECE SEAAi.AASE LA ESCOT A_OUllA l I IIIAL EN •y• 
A CADA UD0 DEL Ú, L, LA GUE REPRODUCIDA E EL COUDO 

FINAL. Pi ITE QUE EL CE!IENTO E CEDENTE ESUPE EN EL se 
TI DO DE LA CORONA , 
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Ú< LS DE STARLITE DE DISTI TOS DIÁl'HROS, LA Ll~A O 

EL ESCARIA!lUR SE USA PARA PREPARA• EL C DUCTO PARA EL 
PEi..t.o. 

G) SISTEl<A DE INSTA IHOS CALIBRA!)()$ •pAR'-fLL•, fL 

1 STR '.EHTAL DEL SISTC".A CALIBRA!)() PAR ELl , INCLUYE ••E
SAS Y PE OS PARA ESPIGAS D{ TA•A\OS ECIUIVALE•TES, LA •• 
PREPAltlCI RADICUlAA SE l•ICIA C A •RESA PE ros HO· 

JAS, DESPUÉS SE USA L A F•tsA ESCARI RA A 'IN DE ES A• 

BLECER LA lO,GITU1l DE C DUCTO PARA LA ESPIGA, SE TE•"I 
,. LA •REPACV.CI co, _. •AESA IR ,coc ICA CALIBRADA • 

ACOllDE co, LOS PERHITOS PAPA ESPIGAS DE Pl.AsTICO Y DE -
ACERO INO !DABLE, 

!.As ESPIGAS DE Pl.J.STICO SE UT1L1as PARA LA T(C ICA 

DE ESPIGA Y ~ DIRECTA, ES :JECIR, QUE LA •Olll<ACI 

DEL hUCUO C RESINA AUTOPOU RIL\NTE SE C PLE E• LA 

BOCA, LA ESPIGA DE ACERO I IDABLE SIRvt: C PERNO DE 
TRA.,SFERENCIA CUAHD0 St P•EFIERE LA T( ICA INDIRECTA P! 

RALO ISN> (e FtCCI EH El TALLER), SE LUl!RICA LA ES

PIGA DE IIETAl ANTES DE VACIA.R I PRESIÓH, DESPutS SE -

lE RETIRA DEL l'OOElO Y SE LE REEIIP U. POR LA DE f>lASTI
CO Y SE ENCERA EH El S0ClEO, 



l.< ESPIG.t 11( ACERO SIRVE lN<altN PARA RETE,ER lA CQ 

ROHA DE PI.ASTI CO •RO'IISI Al • 

. , 
JUEGO DE l•ST TOS CAi. IBRADOS °ERt..ELL (rESDE 

IZQUIERDA): FRESA DE DOBLE 'ILO. ESCOIAOO• PAOl T •O. 
FRESA DE F I SUOA cO I Y •ER, os T ÁL I cos, 



CAPITULO V 

itCNICAS CON COIIPONENTES REALIZADOS POR EL Ooorn6-
LOGO, 

l. IE'81'6.IIE.Hl!lfi6.l.ttll81ll'-1IID1BE,I6 •• fsrA Ttc
NICA ES 11UY YERSATIL EN SU APLICACIÓN, EN PARTICULAR EN 
DIENTES CON CONDUCTOS IIUY -LIOS O IRREGULARES, IINA VEZ 
CONCLUIDA LA PREPARACIÓN DEL CONDUCTO Y LA INICIAL DEL • 
DIENTE, EL MATERIAL DE INYECCIONES ELEGIDO SE INYECTA EN 
EL ORIFICIO CANALICULAR, PARA EVITAR QUE QUEDE AIRE A·· 
TRAPADO, LA JERINGA CON OUE SE INYECTE DEBE TENER PICO • 
LARGO, SE LO PUEDE PROLONGAR CON UN TUBO JIFFV, SE PUEDE 
UTILIZAR EL HIDROCOLOIDE EN TUBOS CARPULE DE 2 111., COLO· 
CADOS EN JERINGAS ANESTtSICAS CON AGUJA DE GRAN DIÑIETRO 
SE YA RETIRANDO LA AGUJA LEl'T•IIENTE A MEDIDA QUE SE IN·· 
YECTA EL IIATERIAL DE IMPRESlclN, EicTONas SE PUEDEN METER 
UNA O DOS ESPIGAS DE rtYLON O HETAL DENTRO DEL MATERIAL • 
DE IMPRESIÓN EN EL CONDUCTO, SI SE El'IPLEA MATERIAL r-DHO
SO, LAS ESPIGAS DEBEN SER RECUBIERTAS CON AIJIIESIYO, fL • 
PROP6SITO DE ESTOf PEIINITOS NO ES EL DE IMPEDIR quE SE • 
DESGARRE LA IMPRESIÓN AL RETIRARLA (LO CUAL ES IHPROBA•· 
BLE SI EL CONDUCTO QUEl)(I LISO CON LA INSTRUMENTACIÓN Y • 
SE LE LUBRICÓ SUAYEIIENTE CON ACEITE HINERAL) SINO, HA$ • 
BIEN, EVITAR LA DESVIACIÓN DE LA IMPRESIÓN DEL CONDUCTO 
AL YACIAL EL YESO PIEDRA, 

CUANDO EL MODELO ESTA LISTO PARA EL ENCERADO, SE LU 
BRICA MINUCIOSAMENTE EL CONDUCTO Y SE INSERTAN VARIOS AL 
FILERE! DE PLASTICO Y BUENA CANTIDAD DE CERA CALIENTE, • 
IJNAS PINZAS PARA ALGOD6N MODIFICADAS SERYIRAN COIID INS·• 
TRUHENTO ADECUADO PARA LLEVAR CERA SUFICIENTE COMO PARA 
QUE LLENE EL CONDUCTO CON UNA SOLA APLICACIÓN, PoR AC··· 
CIÓN CAPILAR, LOS ALFILERES AYUDARAN A ~UE LA CERA CA•·· 
LIENTE LLEGUE HASTA LA PROFUNDIDAD DEL CONDUCTO, IINTES • 
DE AAADIR EL NÜCLEO, SE RETIRA EL PATIIÓN DE CERA, (LOS· 
ALFILERES PROTRUVENTES SIRVEN COMO AGARRE). Y SE YE SI • 
HAY DEFECTOS, SE LLENAN CON CERA LOS PEDUEflOS HUECOS Y -

\4 



SE VUELVE A INTRODUCIR, (OMPLETADO EL PATRÓN DE CERA lll 

LA ESPIGA, SE LE DEBE BOMBEAR VARIAS VECES PARA ASE~URA8 
SE QUE SEA FACIL AETIIIAIILO ANTES DE COMPLETAR EL PATRÓN 
DEL IIUildN, OJRA TtCNICA CONSISTIRIA EN ADAPTAR UNA ESPI• 
GA QUE CALCE FLOJA y AJUSTARLA CON CERA PEGAJOSA, IJEspu! 
ES DE CEMENTADOS LA ESPIGA Y MIJll6N, SE FINALIZA L.,\ PREP6 
RACIOII DENTARIA, 

No SE ACONSEJA COflO UN PROCEDIMIENTO A PREFERIR LA 
CONFECCION DE LA FUNDAC16N DE ESPl6A Y NÚCLEO Y ASUIISIIO 
DE LA RESTAURACION FINAL EN UN MISIIO IIOIIELO, PUES NO DA 
LUGAR A LAS MININAS DISCREPANCIAS QUE PUEDE HABER EN EL 
CEMENTADO DE LA ESPIGA CON EL 1111116N, $1 SURGIERA LA NECE. 
SIDAD DE HACERLO, SE SUGIERE LA ADAPTACIOII DE 1111A MATRIZ 

DE HOJA DE ESTAIIO SOBRE EL NÚCLEO ANTES DE ENCERAR LA •• 
RESTAURACl6N FINAL, EL MININO ESPACIO GANADO DEBERIA C°" 
PENSAR LAS DISCREPANCIAS Y ASEGURAR LA INTEGRIDAD NARr.l• 
NAL DE LA RESTAUAACION FINAL. 

2 • n"m6.l!l.Eielli6.!.l!ll80tl.lllllfi,I6, • ~HOS PROFE 
SIONALES PREFIEREN R&ALIZAR DIRECTAMENTE LA ESPIC.:A CON • 

MUAON PORQUE EVITA EL PROCEDIMIEIITO DE IMPRESIÓN, Se BUS. 
CA UN PERNO PWTICO QUE ENTRE FLOJO EN EL CONDUCTO Y SE 
LUBRICA BIEN fSTE ÚLTIIIO, IIEBE TENER UNOS 10 ..... NAs •• 
QUE EL NÍICLEO, PARA QUE SIRVA DE A&ARAE Y COflO PERNO DE 

COLADO, SE OBTIENE EL PATA6N DE CONDUCTO AL REBASAR EL· 
PERNO CON RESINA POLIMERIZAIITE, MIENTRAS tSTA FRA&UA, SE 

BOIIBEA VARIAS VECES EL PATRÓN PARA ASEGURAR EL RETIRO•· 

POSTERIOR, Al. EXCEDINTE DE RESINA SE LE DA UNA FORNA •• 
APROXIMADA PARA QUE SIRVA DE MATRIZ PARA LA FORMACIÓN •• 

DEL NÚCLEO, PERO EL PATRÓN DE tsTE SE TALLA EN CERA Ar.RE. 

GADA SOBRE EL PWTICO, Es NA5 FACIL TRABAJAR LA CERA •• 
QUE LA RESINA, SE P~DEN PROTEGER SENCILLAMENTE LA LEN•• 
GUA Y EL LABIO INFERIOR CON UNA GASA DE 5 X 5 CN,. CUAN• 

DO LA CERA CALIENTE ES APLICADA AL DIENTE CON BRUIIIDOR • 
EN COLA DE CASTOR O EN PINZAS DE ALl;DDÓN, 

(ONPLETADO EL PATRÓN DE ESPIGA Y HUfl6N, SE LE RETI • 



RA POR El EXCEDEME DE ALFILER PÚSTJCO Y SE lE REVISlt 

PARA COLAA, 

lJ, TtcNICA DI RECTA DE ESPIGA Y ÓN, PutDE oli!O---

RRAR TJEJ<PO EN LOS CASOS QUE REQUIEREN AGRE6Al'O ESC6 

SO PARA El LEO SOIIRE PREPARACIÓN, ( DO SE ""CE 

F,\LJA US IIAYOR AGREGADO , O COl'lllNACIÓoll DE UÜCLEO C Yl 
ROLA o S.UlTlnES ESPIGAS C uuno • El TALLADO y n••1-

NACIÓN SE PUEDE KACEA C >IAYOR EXACTITUD Y FACILIOAD -

MEDIA/HE LA T~CNICA I DIRECTA, los PERCA/ICES DE COLADO 

NO PUEDEN SER ~ECIIFI CADOS 0/A'DO SE WLEA El ENfOOUE 
DIRECTO, 

itCHICA DI RECIA PARA CONFECCIÓN DE PEA 

ClEO, A) U PER• O DE 'IATERIAL PLÁSTICO SE ADAPTA Fl~ 

J>-'1EH E AL C DUC O, a) SE APLICA ACRfllCO AUTOPOll 

RIZAHTE, c) fL ~ODE DEL NUClEO FINAL SE pq[PARA EN CERA 

D) EL PE~•O Y El OCLEO DEUDO S PUESTOS EN REYES l 

MIENTO PARA El COLADO, 

)6 



APLICACIÓ• DE LA TtCHICA DIRECTA PAPA PER•O Y NÚCUO 

3. Itmta_ _Eaooeo 1 _ 

El 8[ • EH u.•• SES IÓN SE PUEDEN C FECCIOHAR ES. 
PIGA Y "<EDIANTE LA Tt 

.biON SAPONE. 

J. EH LA PORCló• CORONARIA DE LA ,u.fz SE HACE u•• -
PRE•ARACIÓN DEL TIPO C YIIIOLA DE 2 • 3 ...., 
SE PUEDE DESPUtS AISLAR EL CAl!PO ca, Hll.0 DE RE
TRACCI 

2. 
CE Y E USTA C 
TE, 

3. SE APA EL RIFICIO DEL c NDUCTO c ALGOOO'I ~1-

ENTR,\S SE PERFC••• CUATRO C •DUCTILLOS NO P._OALE 

LOS PAIIA "p1,s• , UE DESPUtS SE RAM CEJIE TADOS, -

PAAA LOS DIESTES DESPULPAOOS FOIÁC.ILES, SE PAE-

FIEREN L P(._ITOS C ENTADOS 411)$ ATOR ILLADOS 

EL PER•ITO OOS DO OFRECE POIE•Cl"-L RETENTIVO 

SEIS VECES MAYOR , PEIIO LA RETENCI out .A•OflU/1 

LOS PERNITOS CE>E TADOS • LOS 3 191, DE PAOFU -
DI DAD DEBER(.> SER •DECUAD,\, 

Se CEMENTA EL VDOPOSTE v SE ADAPT• u.•• B"-NDA •6 
JIA ""TRIZ EN TO DE LA PREP"-!IACIÓN CON VIROLA, 



5. Sr e DE•'oA " "" R[SHIA e lllHADA 1·,-1,E·l 
EN TQR,10 D( LOS PER1i1T0S Y DEL END0P0STE HASTA 
EL NIVE L 0( LA MAlAIZ. 

6. DrsPuts DE TI f PO SUF IC 1 [NIE PARA [l E•OOAEC 1 

"IE•ro. S[ REIIRA lA i,.AJRIZ Y SE IOP'.AS l AS 1 •RE 
SIONES PAOA lA RESTAURACI FIHAl , 

] • SE UIIA El DIOUE DE r.O,,A, SE RECUPER.A fl HllO • 

DE REIAACCI Y SE TOOW< lAS ll'PRESI IES PARA lA 
RESUURACI FINAL. 

(, 
. I 

I 

PROCED11<1["'0 PAAA lA ![Chie.A OIJE El!Pl[A PER 

COI< MOEGADO OE rfLIClEO e PI sl Al RAfZ DE PR 

lAA I FERIOR C IRAIAlll[~IO RADIC UI.AA, el SE HACE lA --

PREPAAAC I PARA VI ROLA A l)C) DE ZU.•CHO EN lA PAOTE CO

RO.•ARIA DE lA RAfZ , el SE IAlA 'IAN l0S C DUCTlllOS "º · 
PA'IAlElOS PARA Pl•s. o l SE CEJIENTA.• l0S PIN$ Y El E l)C)•• 

POSTE Y SE AJUSTA A MATRIZ PARA lA PR[PARACl(IN DE 

VIROLA, E) SE ATACA MATERIAL DE OB1URACI DE TIPO C P(l 

Sil[ AlREDEIJOII DE lOS PINS Y EL ENOOPOSTE KASTA EL NIVEL 
DE lA MATlUZ , F) SE RETIRA LA l'ATAIZ Y SE M Fow. 



OPITULO VI 

IIESTAURAClclN DE l'IENTES ltuLTIRRADICUL.ARES. 

LA GRAN CIRCUNFERENCIA DE ESTOS DIENTES EXCLUYE EN 
GENERAL LA HECES I DAD DE UNA ESPIGA PARA REFUERZO, Los -
N{lcLEOS AGREGADOS SERM RETENIDOS POR LA ESTRUCTURA CO
RONARIA EXISTENTE Y EL E .. LEO DE •p1Ns· RETENTIVOS. Fs 
PREFERIBLE CUE ESTOS PERNITOS SEAN CEMENTADOS Y NO ATOB 
NILLADOS A LA DENTINA FRAGIL, CUANDO HAY FALTA DE DENTl 
NA CORONARIA. LA RETENClclN DEL NllCLEO SE PUEDE LOGRAR A 
TRAVtS DE PAREDES CASI PARALELAS EN LA CÑIARA PULPAR T6 
LLADA Y DE PEOUEflOS PERNOS PARALELOS .. ICADOS EN LOS -
CONDUCTOS RADICULARES DIVERGENTES, (OHO LOS REQUISITOS 
ESTfTICOS NO SON DECISIVOS EN LA REGIÓN POSTERIOR IIE -
LAS ARCADAS DENTARIAS. MUCHOS MOL.ARES POPIIM SER PREPA
RADOS CONO PARA RECIBIR RETENEDORES PARCIALES. fL OBJE
TIVO ES DISEW EL RETENEDOR CON UN POTENCIAL COMO PARA 
PROTEGER EL DIENTE CONTRA LAS FRACTURAS. l'NA PREPARA--
ClclN DENTARIA OUE SIGA LOS PRINCIPIOS DE RESISTENCIA El 
TRACORONARIA Y PROTECClclN OCLUSAL COfV'LETA PUEDE LOGRA!! 
LO. 

l. eU.6!-l!lli.eB-lllEHlllB•- l'N DIENTE CON LAS SUPEB 
FICIES AXIALES DEL ESMALTE SANAS Y PIIOfllNENTES. EN REL6 
CIÓN OCLUSAL AXIAL FAVORABLE, PUEDE SER TALLADO PARA 11( 

CIBIR UN RETENEDOR DEL TIPO •ONLAY• IIOI!. COHO PARA OUE 
SIRVA DE PILAR A UN PUENTE FIJO DE TRAMO CORTO. LA YOLU 
NIN(ISA CÑIARA PULPAR SE LLENARA DE AMALGAMA O DE RESINA 
COIGIINADA, lAs CllSPIDES VESTIBULARES Y LINGUALES SERAN 
CUBIERTAS LO SUFICIENTE CONO PARA CREAR PAREDES RECIPIIQ 
CANTES DE APROXIMADAMENTE 2 A 3 111, DE LONGITUD, LA AC

CldN DE ESTAS PAREDES TENDERA A CONTENER LA ESTRUCTURA 
DENTARIA DENTRO DEL RETENEDOR Y CONTRARRESTAR LAS TEN-
SIONES A NODO DE CUIAS GENERADAS CON LOS RETENEDORES ltt 
TRACOROIIARIOS POR LA ACClclN DE PALANCA DEL TRAMO DEL -
PUENTE SIIIRE EL PI LAR, 
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LA PREPARACION DE UN RETENEDOR DE CORONA TRES CUAR· 
TOS INVERSA, CONSERVARA HEJOR LA ESTRUCTURA CORONARIA • 
REMANENTE, EL RECUBRIMIENTO O ENCAPUCIIAIIIENTO ADECUADO 
DE LA CÚSPIDE LINGUAL AIIIENTA SUSTANCIALMENTE LA PROTEt 
CION POTENCIAL DEL RETENEDOR: TAHBltN PERMITE EL REALI· 
NEAHIENTO OCLUSAL DE LOS DIENTES CON INCLINACION AXIAL 
LINGUAL, Los SURCOS DE RETENCION HESIAL y DISTAL DEBEN 
ESTAR UBICADOS (NTEGRAIIENTE EN LA DENTINA, NUNCA EN EL 
MATERIAL DEL NUCLEO, DE OTRO MODO, NO SE LOGRA LA PRO•· 
TECCION CIRCUNFERENCIAL DE LOS RETENEDROES EXTRACORONA· 
RIOS, 

SI SE PRESENTA UN DIENTE CON CUSPIDE HESIOLINGUAL • 
FRACTURADA, PERO CON LA SUPERFICIE DEL ESMALTE SANA, SE 
CEMENTA UNA ESPIGA EN EL CONDUCTO LINGUAL DE LA RAI Z 111 
SIAL COIIO AYUDA PARA LA RETENCION DEL NÚCLEO DE -LGA· 
MA o •cOHPOSITE •• Se PREPARA EL DIBflt PARA RECIBIR UNA 
CORONA TRES CUARTOS CON AMPLIO ENCAPUCIIAIIIENTO DE LAS • 
CUSPIDES VESTIBULARES: LA RETENCION ADICIONAL PARA LA • 
DENTINA RADICULAR LINGUAL DERIVARA DEL USO DE PERNITOS 
PARALELOS. Los BORDES DE LA RESTAURACION FINAL CON FREII 

TE ESTtTICO SE UBICAN 2 ""·. POR DEBAJO DE LA MAYOR EX· 
TENSION &INGIVAL DEL NÚCLEO PARA LOGRAR UNA INTEGRIDAD 
MARGINAL OPTIMA, 

SI LA INSUFICIENCIA EN EL VOLÚHEN DE DENTINA IHPI-
DIERA LA COLOCACIOII DE LOS ALFILERES, SE PODIIAN PREPA-
RAR LAS PAREDES DE LA c:AIIARA PULPAR CON LIGERA DIVER&EII 
C IA Y SE EXTENDERAN UNAS ESPIGAS CORTAS DENTRO DE LOS -
CONDUCTOS DE LAS DOS RAiees. ESTE HtTODO PROVEERA UNA -
RETENCIOII ADECUADA PARA EL N0cLEO AGREGADO, 

EL USO DE PINS NO PARALELOS COIIBINADOS CON EL POTEII 
CIAL RETENTIVO DE LA CAIIARA PULPAR REFORZARA HUCHISIHO 
LA RESISTENCIA DEL llllCLEO DE MALGAMA O RESINA COHBINA· 
DA. PERO EL AREA DE MAYOR RESISTENCIA AL DESPLAZAMIENTO 
DE LA CORONA CON FRENTE ESTA CERCA DE SU EXTENS ION GIN• 

GIVAL, LA RESTAURACIOII FINAL, POR LO TANTO, DEBE ABAR•• 



CAA SIWRE HO IIEHOS DE 2 19!, DE ESTRUCTURA DEHTARlil •• 
MS ilLl.A DEL LEO AGREGl,DO, 

(UAHDO FALTE ICUCHISII!.\ ESTRUCTUAA DfNTARU CORONA
RIA O SE PLAHEE UH TAATAl!I EHTO RESTAUAADOR EXTENSO, DE· 
BE PROTEGERSE EL DIENTE DESPULPADO CON UNA CONBIHACIOH 
DE N6CLEO CON VIROLA, SE PUEDE GANAR RETENCIÓN IHTERNA 

IIEDIAHTE LA INSTRUlll:NfACldN DE LAS PAREDES DE LA CWAA 

PULPAR Y LA EXTENS10N DE PERIIOS CORTOS DENTRO DE LOS •• 
CONDUCTOS AADICULARES , l.il RETENCIÓN EXTERNA Y LA PROTE 
CIÓ CIRCUNFERENCIAL SON EL RESULTADO DEL EFECTO DE ZUH 
CHO DE LA VIROLA, Los "'4RGENES GINGIVALES DEL RETENEDOR 
DEL PUENTE SE FORIIAH EN EL NOl:LEO CON VIROLA Y SUELEN • 
ESTAR UBICADOS EN EL ll.4RGEN GIHGIVAL O LIGERAIIEHTE POR 
ENCII!.\ , ESTE PROCEDIIIIENTO FACILITA NUCHISlltO LA PROffi 
OIÓN DEL DIEHTE Y El l!.\NEJO DE LOS TEJIDOS DUAANTE PE•• 
RfODOS DE TAATAl!IEHTO PROL GADOS, TAl!SI~ FACILITA LA 

CONFECCIÓN E INSEACIÓII DE RESTAURACIONES C PILARES •• 
1111Lfl PLES, ' 

-·-
WLEO DE UNA RESTAUAAC IÓN FUNDAl!ENTAL EHTERA (PERNO. • 

CORONA Y ZUNCHO) PARA UN ltOLAR HUY DESTRUIDO, l.il CONBI· 

NACIÓN DE RETU<CIÓII INTERNA Y CIRCUNFERENCIAL EN FOIU\A 
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RESISTENTE PROVEE UNA PROTECCIÓN ÓPTI .... PARA ES E DIEH
TE PILAJI, 

VARIOS KODELOS Y lltTODOS DE ES AGIIEGAl)C)S A PERNOS 

EN NOLAJIES IKFERIOQES PARA LA PREPARACIÓN DE COR S EH 

TERAS, .o.) ;u~ DE ORO COLADO CON LA TtCNltA DE PINS Pil, 
RALE OS, &) ÚI CASOS C I SUFICIENCIA DE .,..TERIAL DEN

TAAIO, SE OBTIENE RETENCIÓN DESDE LA tÁIIARA PULPAR V -

POR E WLEO DE PERNITOS tOATOS, tl A6I< DE tOKPOSITE 
O DE NIALGA.'<A SOPORTADO POR PINS NO PARALELOS, QUE SE -

EXTIENDE HASTA ADENTRO DE LA tMARA PULPAR, 



ZUNCHO: ANILLO o ABRAZADERA DE METAL, 

VIROLA: CASCIUILLO O ABRAZADERA DE HIERRO, PEGUEflo 
ANILLO DE METAL BASTANTE LIGERO QUE SIRVE 
PARA FIJAR LOS OBJETOS EN LA PUNTA DEL •• 
PRIIIEJIO, 

2, e1L111.IIIIL611.&UeEBl11B,- EN GENERAL, LAS TtCNICAS 
DESCRITAS PARA LA RESTAURACIÓN DE MOLARES INFERIORES • 
SE APLICAN TANllltN A LOS SUPERIORES, Los REQUISITOS ES
TtTICOS DICTAN ALGUNAS MODIFICACIONES MENORES, PoR EJEI! 
PLO, PUEDE SER CONVENIENTE CONSERVAR LA SUPERFICIE DEL 
ESMALTE MESIOVESTIBULAR PROMINENTE DE UN MOLAR SUPERIOR 
QUE HAYA SIDO PERDIDA SU C0SPIDE LINGUAL, UNA REDUCCl6N 
DENTARIA QUE Dé LUGAR A UNA CORONA CON FRENTE ESTéTICO 
TENDERIA A DEBILITAR LA ESTRUCTURA DENTARIA CORONARIA• 
REMANENTE, 

LA CONFECCIÓN DE UNA CORONA SIETE OCTAVOS, OFRECE -
UNA SOLUCl6N SIHPLE, LA PtRDIDA DE RETENCl6N POR LINCIIIU.. 

ES COMPENSADA POR LA UBICACIÓN DE PERNITOS RETENTIVOS 
Y UN SURCO MESIOVESTIBULAR CONTRA EL DESPLAZAMIENTO A -
LINGUAL DEL RETENEDOR, EL RECUBRIMIENTO DE LA C0SPIDE -
VESTIBULAR PARA PROTECCIÓN Y RESISTENCIA ADICIONALES ES 
POCO DESEABLE ESTtTICANENTE, SIN ENIIARGO, A MODO DE 1'RAll 
SACCl6N, SE UBICA UN BISEL OCLUSAL INVERTIDO DE 1 NN, 

UN RETENEDOR DE TI PO CORONA TRES CUARTOS INVERSA, -
PUEDE SERVIR PARA UN DIENTE CON PtRDIDA DE ESTRUCTURA •• 
DENTARIA VESTIBULAR, ESTE DISEilo PRESERVARA MEJOR LA DEl!I 
TINA CORONARIA REIIANENTE, 

SE PUEDE LOGRAR EL REFUERZO Y SOPORTE DE LA DEIIT I NA 
CORONARIA FÚGIL POR MEDIO DE ENDOPOSTES INDIVIDUALES Cf. 
MENTADOS EN LOS TRES CONDUCTOS Y OBTURACIÓN DE LA CMARA 
PULPAR CON RESINA CONBINADA, ESTA TéCNICA PERMITE LA RE• 
TENCl6N DE LA ESTRUCTURA DENTARIA FÚGIL CONO PAREDES DE 
LA PREPARACIÓN, 



3. e1111E1.e1111D&.a1.1UeE111111,- LA RESTAUIIACIGN DE ES 
TE DIENTE PLANTEA IIAs DESAFfos QUE CUALQUIER OTRO, PRINf 
RO, ES UN DIENTE DE DIAl!ETRO REDUCIDO QUE JUSTIFICA EL • 
REFUERZO CON ESPIGA: SEGUNDO, ES UN DIENTE NULTIRIIADICU· 
LAR CON CONDUCTOS RADICULARES DIVERGENTES: Y TERCERO, ES 
UN DIENTE CON GRANDES EXIGENCIAS ESTéTICAS, CIIIE SUELE ~ 
CESITAR UN FRENTE ESTéTICO, l.AS TRES TécNICAS USADAS CO
RRIENTEMENTE PARA RESTAURAR EL PRIMER PREMOLAR SUPERIOR 
LAS ENUIIERANOS A CONTINUACIÓN: 

A) CUANDO HAY FRACTURA DE LA C0SPIDE VESTIBULAR, SE 
CE.MENTA UN ENDOPOSTE EN EL CONDUCTO VESTIBULAR • 
PREPARADO Y SE OBTURA LA CMARA PULPAR CON RESI· 
NA CCIIIIIINADA, 0ESPUtS SE PREPARAN EL DIEffl Y -
LOS CIMIENTOS CREADOS PARA UN RETENEDCIR DEL TIPO 
DE CORONA TRES CUARTOS INVERSA, CON EL FRENTE El 
TéTICO EN VESTIBULAR, 

B) EL PIN PARALELO COMPENSA LA PtRDIDA DE ESTRUCTU• 
RA DENTARIA VESTIBULAR, EL ENCAPUCIIAIUENTO Y UBl 
CACIÓN DE UN SURCO, OFRECEN UNA FOIIM DE RESIS·· 
TENCIA ADECUADA CON IIAxllVI CONSERVACIÓN DE ES•·· 
TRUCTURA LINGUAL, SI U. ESTRUCTURA LINGUAL PRE·· 
SENTE FUERA ADECUADA, ESTARA INDICADA LA REDUC•· 
CIÓII PARA COIIONA ENTERA CON FRENTE, 

e) CuArtD0 SE HAYA PERDIDO LA PORCIÓII IVIYIIR DE LA •• 
DENTINA CORONARIA, UNOS CIMIENTOS DE ORO COLADO 
CONSTITUIIIAN EL TRATAMIENTO PREFERIDO, SE REALI· 
ZAN PREPARACIONES PARALELAS EXTENDIDAS LO IIAS •• 
PROFUNDMENTE POSIBLE DENTRO DE LOS CONDUCTOS 116 
DICUWES, UNA RETENCIÓN ADICIONAL PARA EL NO••• 
CLEO SERA PROVISTA POR LAS PAREDES DE LA CMARA 
PULPAR Y POR LAS PAREDES EXTERNAS DE LA ESTRUCTU 
RA DENTARIA RE.IIANENTE, 
EL NI SMO PROBLEIVI SE PUEDE RESOLVER CON DOS Ellllll 
POSTES INDIVIDUALES CEMENTADOS EN LOS CONDUCTOS 

Y UN IIOcLEO FOIIMDD CON RESINA CCIIIIIINADA, 



SI EL PREIIOW HABIIA DE SERVIR DE PIW, LA VIROLA 
DHEIIA ABARCAR PAREDES DEHTINARIAS EH UNA CIRCUNFERENCIA 
DE 2 1111, O HAs, OTRA PRECAUCldN ES REDUCIR LA TORSIÓN 111 
DIANTE CONECTORES A TAL EFECTO (NO Rf&IDOS) PARA REDUCIR 
LA ACCIM POTENCIAL DE PALANCA DEL TRAMO DE PUENTE FIJO, 



CAPITULO VI 1 

TRATAMIENTO DE UNA LE$10N TRAUIIATICA DE LOS INCIS! 
VOS CENTRALES SUPERIORES, 

- CASO CLINICO -

LA LESIÓN FUE EL RESULTADO DE UN ACCIDENTE DE FUT•· 
BOL AMERICANO, SE PERDIÓ MAS DE LA "mu, DE LA ESTRUCTU
RA CORONARIA, Et. EXMEN CLINICO REVELÓ UNA LINEA DE FRAC. 
TURA LINGUAL OBLICUA CIIIE SE EXTENDIA 3 191, POR EIICIM DE 
LA CRESTA ALVEOLAR, PARA LA PREPARACIÓN DE LOS DIENTES • 
SE PROCEDIÓ MEDIANTE PREVIAS Glll&IVECTOMIAS Y ALVEOLECTQ 
MIA, SE ELIMINÓ HUESO LINGUAL SUFICIENTE A FIN DE ESTA•• 
ILECER UN BORDE PARA EL H0c:LEO A 2 191,. HACIA CORONARIO 
CON RESPECTO DE LA CRESTA ALVEOLAR, PARf, LA REOll&ANIZA•· 
CIÓN DE LA ADHERENCIA EPITELIAL, SE OITUIIÓ EL TERCIO APL 
CAL DEL CONDUCTO CON GUTAPERCHA: EL HMNENTE DE LA ES·• 
TRUCTURA VESTIBULAR FUé REDUCIDO ENTONCES AICIAUIENTE Y • 
SE ESTABLECIÓ UN HDMIIRO A 1,5 191, SUBGlll&IVAUIENTE, EL • 
IICIIIIRO SE EXTENDIÓ POR INTERPROXIML HASTA EL PUNTO DE • 
LA FRACTURA, A ESA ALTURA SE PREPAIÓ UNA LINEA DE TERMI· 
NACIÓN EN LIGERO CIIAFW HASTA 1,5 191, DEL IIQIIBRO, LA •• 
CIIIE SIGUIÓ LA LINEA DE FRACTURA EN TORNO DE LA SUPERFI•• 
CIE RADICULAR LINGUAL HASTA LA EXTENSIÓN OPUESTA DEL 111111 
BRO, 

LA PREPARACIÓN DEL IWIGEN GINGIVAL CONSTó DE UN H011 
BRO VESTIBULAR Y UN CHAFLAN LINGUAL UBICADO IIAs APICAL•• 
MENTE, AL UBICAR LOS SURCOS MESJAL Y DISTAL TERMIMNDO A 
NIVEL DE LA UNIÓN DEL NOMBRO Y EL CHAFI..AN, SE EIICAPUCH6, 
O RECUBRIÓ LA PARED AXIAL VESTIBULAR PARA UNA RESISTEN•• 
CIA ADICIONAL, LA MITAD LIN&UAL DEL DIENTE SEMEJABA LA • 
PREPARACIÓN PARA UNA CORONA TRES CUARTOS, SE ADAPTÓ UN • 
ALAMBRE PLATINADO PARA CIIIE SIRVIERA DE ESPIGA Y SE CON•· 
VIRTIERA EN PARTE INTEGRAL DEL Nlkl.ED COLADO, 



I.A RESTAURACIÓN DE FUNO,.,.ENfO O CINIE'<TO. UNA VE -

CENEl<TAOA PERNlflÓ COtlPLETAR LOS AEOUISITOS DE LA PREPA· 

tldN DElffARIA PARA UNAS FUNDAS DE PORCEL.ANA O CDAONAS DE 

PORCEL.ANA SOBRE NETAL. (C0110 SE YE EN LAS S16UIE"1ES fO
fOGAAF I AS) , 



EL BORDE LINGUAL FUE UBICADO EN EL Nlk:LEO IIETALICO 
CONTINUO CON EL IWIGEN VESTIBULAR, CON UN BUEN RESULTADO 
ESTtTICO, 

LA UBICACIÓN DEL CHAFL.Alil LINGUAL HACIA APICAL DEL -
HDIIIIRO VESTIBULAR, PEIUIITl6 UN HIIIBRO CONTINUO EN EL 116-
CLEO METALICO SIN NECESIDAD DE EXA&ERAR LA PROMINENCIA -
EN EL MARGEN N6cLEO-RAIZ, 
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CAPITULO VIII 

RESTAURACIONES PROVISIONALES 

CUANDO QUEDAN PAREDES DENTINARIAS RETENTIVAS ADECll6 
DAS, EL IÉTODO PARA RESTAURACIONES PROVISIONALES DE LOS 
DIENTES TRATADOS ENDOIIONTICNIENTE, DIFIERE DEL DE LOS -
DIENTES VITALES, SÓLO QUE LA PROTECClclN DE LA DENTINA EX 
PUESTA NO ES ESENCIAL, EL RECUBRIMIENTO PROVISIONAL PUE
DE QUEDAR INTENCIONAUIENTE LEJOS DE LA ENCIA NARGINAL, -
ESTO PERMITE QUE ESTOS TEJIDOS CUREN FAVOIIAILEMENTE, fN 
LOS CASOS EN LOS QUE LA PREPARAClclN SE EXTIENDE A LA ZO
NA DE BIFURCACIÓN O QUE EL BORDE GIIIGIVAL DE LA PREPARA
CIÓN HA SIDO ALTERADO POR AIIPIITAClclN RADICULAR, EL CON-
TORNO DE LA RESTAURAClclN PROVISIONAL DEBE REFLEJAR UNA -
COMPRENSIÓN DE LOS PRINCIPIOS DEL DISEilo FISIOLÓGICO, E¡ 
TE DISEilo DEBE BRINDAR UNA ACCIÓN OPCIONAL DE LIIPIEZA Y 
ESTIMULO DE LA ENCIA, I.As RESTAURACIOIIES CONFECCIONADAS 
CON RESINAS DE AUTOPOLIMERIZACIÓN PERMITEN IIAYOR FLEXIBl 
LIDAD PARA DAR FORMA AL RECUBRIMIENTO TEMPORAL DE MODO -
QUE SE ASEMEJE IIAS AL CONTORNO DE LA RESTAURAClclN FINAL, 

CUANIIO SE PREPARA UN DIENTE PARA UN Nllc:LEO COLADO -
RETENIDO POR PINS, LA PREPARACIÓN CORTA PUEDE SER PROTE
GIDA SIMPLEMENTE CON UNA c:APSULA DE ALIIIINIO BIEN ADAPTA 
DA EH LOS IWIGEHES Y ALTA SÓLO LO SUFICIENTE COMO PARA -
CUBRIR EL REIIAIIENTE DENTARIO, Los CONIIUCTILLOS PARA LOS 
PERNITOS DEBEN SER OBTURADOS CON AUiODclN ANTES QUE LA -
c:APSULA DE ALIIIINIO SEA ASENTADA CON CEMENTO PROVISIONAL 
DE ÓXIDO DE ZINC Y EUGENOL, 

EH U1S ll8S ESTéTICAS O DONDE LA RESTAURACIÓN PROVI-
SIONAL DEBA ESTAR EN OCLUSION FUNCIONAL, LA RETEHClclN SE 
PUEDE REFORZAR POR EL AGREGADO DE UNA ESPI 6A PI..AST I CA O 
DE METAL EN LA CORONA DE RESINA AUTOPOLIMERIZANTE, 
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• ÍASD CúNICO -

EL PACIENTE HABIA SUFRIDO LA PtRDIIIA DE LA CORONA • 
CLINICA DEL INCISIVO LATERAL DERECHO SUPERIOR, EsTE HA• 
B I A SI DO TRATADO ENDOD6NT I CNIENTE Y SE HA8 IA OBTURADO • 
EL CONDUCTO CON GUTAPERCHA, No HABIA EVIDENCIA RADIOGIIA 
FICA DE LESIÓN APICAL, EL CONDUCTO FUI! ABIERTO HASTA EL 
TERCIO APICAL, CON FRESA GATES•GLIDDEN E INSTRIIIENTADO 
HASTA DEJARLO BIEN LISO CON FRESA DE FISURA 8uSCH 701 • 
DE CUELLO UIRGO, EL CONDUCTO FUt OBTURADO EXTEIUWIENTE 
CON UN TAPONCITO DE CERA BLANDA, SE UTILIZÓ UN INSTRU•• 
MENTO DE DIAMANTE EN FORNA DE LLANA PARA PREPARAR LOS 2 
M, CORONARIOS DE LA RAIZ PARA LA VIROLA, SIIIILTMEANEI 
TE, SE ABASIONÓ EL EPITELIO DE LA HENDIDURA A CAUSA DE 
LA NECESARIA EXTENSIÓN APICAL DE LA PREPARAClclll PARA LQ 

GRAR EL EFECTO DE ZUNCHO, EN LA HENDIDURA ASI EXPMIIIDA 
SE INTRODUJO UN PEQUEflo CORDÓN RETRACTOR, SATURADO CON 
EPINEFRINA, 

WNIIO LA LONGITUD DE LA PREPARAClclll ES DE 3 MIi, O • 
MAS, SE PUEDE ADAPTAR UNA CORONA PI.ASTICA Y SINPLEIENTE 
RETAPIZARLA CON RESINA DE AUTOPOLIHERI ZAC IÓN, EII ESTE • 
CASO, LA LONGITUD DE LA PREPARACIÓN ERA INADECUADA, SE 
ADAPTÓ APROXIIIADAIIENTE UN ALAMBRE ORTOD6NTICO AL CONDUC. 
TO RADICULAR, SE ELIGIÓ DESPUilS UNA CORONA DE CEWLOIDE 
SE LE RECORTÓ ACORDE CON LA ENCIA Y SE LA PERFORO EN -
LAS ZONAS DE CONTACTO NESIAL Y DISTAL, S6LO SIRVE CGIIII 
MATRIZ PARA EL ACRILICO AUTOPOLINERIZANTE, Y SERA ELIN.1. 
NADA, AL ALIVIAR LAS ZONAS DE CONTACTO EN LA MATRIZ, SE 
OBTENDIIAN RELACIONES DENTARIAS APROPIADAS, 

SE UTILIZÓ ACRILICO DE AUTOPOLINERIZACl6N PORGUE EL 
COLOR DENTARIO DEL PACIENTE NO CONCORDABA CON EL DE LA 
CORONA PREFABRICADA DE i'OLICARBONATO, SE LA UTILIZA CON 
FRECUENCIA PARA RESTAURACIONES PROVISICINALE$, PORGUE LA 
FUNCIÓN ESTilTICA SIN TROPIEZCS ES UNO DE LOS OBJETIVOS 
DE ilSTAS RESTAURACIONES, Y EL ACRILICO AUTOPOLINERIZAN• 
TE PERMITE AL CLINICO COMBINAR COLORES &INGIVALES E IN· 

CISALES PARA QUE ARMONICEN CON LA MAYORIA DE LOS TONOS 



DENTARIOS, 

ANTES DE CONFECCIONAR LA CORONA PROVISIONAL RETENI• 
DA CON ESPIGA, SE RETIRÓ EL CORDÓN DE RETRACCION Y SE TQ 
IIAAON LAS IMPRESIONES, No ESTABA INDICADA LA TtCNICA DI· 
RECTA PARA LA ESPIGA CON ..,lldN, UIS PAREDES NUY CORTAS -
DE LA PREPARACION EXIGfAN UNA RECONSTRUCCIÓN TOTAL, ADE· 
IIAS, LA LINEA BAJA DEL LABIO PERIIITfA UN MARGEN GINGIVAL 
NETALICO DE 0,5 111, 

UI RESTAURACION PROVISIONAL COll'LETADA FUt MODELADA 
SUIIIIARGINAUIENTE PARA GUE FUERA INOFENSIVA PARA LA REOR· 
GANIZACION DE LA ENCIA MARGINAL, los CONTACTOS OCLUSALES 
SE MANTUVIERON SUAVES, Y SE MODIFICO LA LON&ITUD INCISAL 
PARA EVITAR EL CONTACTO EN LA EXCURSION LATEROPROTRUSIVA 
ESTE AJUSTE OCLUSAL TUVO MUCHA IMPORTANCIA, PUES LA CORQ 
NA ESTABA RETENIDA POR UNA ESPIGA (EL ALANIRE ORTODONTI• 
co). PERO EN ESE IIONENTO LA PORCIÓN COIIOIIAIIIA RADICULAR 
AIIN NO ESTABA PROTEGIDA POR UNA VIROLA NETALICA APROPIA• 
DANENTE ADAPFADA, U1 SOIREOCLUSION CONTRA ESTA CORONA •• 
PROVISIONAL PODRIA FRACTURAR LA RAIZ, 

PosTERIORNENTE SE TERMINO EL TRATAMIENTO, REHAIILI• 
TANDO CON CORONA DEFINITIVA DE ORO• PORCELANA (VEASE IUC. 
1MCl6t DEL ORO TERMINADO), 



r , 





CAPITULO IX 

RESTAURAClóN DE UN DIENTE PILAR CON PRÓTESIS PAR
CIAL REIIOVIILE, 

EL CASO DE UNA PACIENTE CON PRÓTESIS PARCIAL RBIOYl 
ILE FUNCIONAL PERO CON PILARES HUY DESTRUIDOS QUE REQUI( 
REN LA RESTAURAClóN DE TODAS LAS SUPERFICIES CORONARIAS 
ES UN ACONTECIMIENTO CORRIENTE, 

EL PACIENTE HABIA PERDIDO UN SEGUNDO PREMOLAR, EL -
PRIMERO HABIA SIDO TRATADO ENDODóNTICAMENTE, IIEIIIIERIA lt¡ 
TE UNA AMPLIA RESTAURAClóN CORONARIA Y REFUERZO CON ESPl 
GA EN RAZÓN DE LA REDUCIDA CIRCUNFERENCIA CERVICAL, LA -
RESTAURAClóN DE RECUBRIMIENTO TOTAL TENIA QUE SER MODELA 
DA PARA QUE CORRESPONDIERA AL GANCIII DE LA DENTADURA PAi 
CIAL EXISTENTE, DESPUitS, SE A&RE&ARIA EL SEGUNDO PREMO-
LAR AUSENTE Y SE REBASARIA EL APARATO, UNA CORONA ENTERA 
DE ORO NO ERA ESTitT I CAMENTE OBJETAILE, Y SE LA PUDO CON
FECCIONAR DE LA MANERA SIGUIENTE: 

SE INSPECCICINÓ EL DIENTE EN BUSCA DE LAS PORCIONES 
AUSENTES, RESTAURACIONES FRACTURADAS O ESMALTE, SE LAS -
RECONSTRUYÓ CON CERA UTILITY, Y SE TOM6 UNA IMPRESlóN -
CON AL&INATO PARCIAL, A LA QUE FUI! DEJADA EN AMBIENTE H!l 
MEDO, 

SE PREPARA EL DIENTE PARA RECUBRIMIENTO TOTAL, Es -
PRUDENTE REALIZAR UNA REDUCCIÓN ADICIONAL AL AREA DE APll 
YO OCLUSAL, SE COLOCA LA DENTADURA PARCIAL A MODO DE -
PRUEBA, SI FUERA NECESARIO, EN ESTE MOMENTO LAS ABRAZAD( 
RAS PODIWf SER LIGERAMENTE EXPANDIDAS, ESTO PUEDE AYUDAR 
A REDUCIR AL MINIMD LA ESTRUCTURA DENTARIA CRITICA, DEIE 
HABER UN ESPACIO LIBRE DE MAS DE 1 111, ENTRE EL &ANCIII Y 
LA DENTINA, 

SE UBICA EL CORDONCITO DE RETRACCl6N EN LA HENDIDU

RA GINGIYAL, SE AIRE EL CONDUCTO RADICULAR HASTA EL TER-
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CIO APICAL CON FRESA DE GRIDIIOOD O liATES-GLIDDEN, SE ELl 
GE UNA HETALICA, SE LA ADAPTA PARA QUE CALCE EN EL CON-
DUCTO, SE LE HACE UN SURCO LONGITUDINAL CON DISCO Y SE -
LE CEMENTA, 

SE RECORTA LA IIIPRESIÓII SE ALGINATO EN LA PERIFERIA 
Y SE LE QUITAN TODAS LAS PROYECCIONES INTERPROXIIW.ES PA 
RA FACILITAR LA REINSERCION, UNA VEZ LIBRE DE LA HUNEDAD 
EXCEDENTE, SE IIOJA CON EL NONClHERO LA SUPERFICIE INTER
NA DEL DIENTE PILAR EN LA IIIPRESION DE ALGINATO, PARA -
OUE LA CORONA PLASTICA TENGA UNA SUPERFICIE IIAs LISA, SE 
RELLENA DESPUl!S CON ACRfLICO AUTOPOLIMERIZANTE: CUANDO -
ADQUIERE UNA CONSISTENCIA DE IIASILLA, SE RECUBRE CON VA
SELINA PARA 1,.EDIR LA EVAPORACION DEL IIIINOHERO, EL PLAS 
TICO PODRA ADQUIRIR AHORA UNA CONSISTENCIA PAREJA DE IIA
SILLA ESPESA LA CUAL SERA CONSTANTEMENTE PROBADA CON 1• 

INSTRUMENTO ROMO, UNA VEZ A PUNTO, SE INSERTA LA IIIPRE-

SION Y SE LE ORIENTA CORRECTAIIENTE SOBRE LOS DIENTES NO 
PREPARADOS, UNA MUESTRA DEL ACRfLICO EXCEDENTE EN LA IIA
NO DEL PROFESIONAL SERVIIIA CONO INDICE DE FRAGUADO, SI -
EL ALGINATO HUBIERA ESTADO A LA TEIIPERATURA MBIENTE AN
TES DE REINSERTARLO, LA IIIESTRA EN LA IIANO ENDURECERfA -
ANTES QUE EN LA BOCA, 

IJNA VEZ QUE EL TROCITO DE IIUESTRA HAYA LLEGADO AL -
ESTADO GOIIOSO, SE RETIRARA EL ALGINATO DE LA BOCA, SI EL 
PLASTI CO SE QUEDA EN EL DI ENTE, TI ENE ASPECTO GCIIOSO, SE 
RETIRA SUAVEIIENTE Y SE EIIPLEAN TIJERAS PARA CORTAR EL El 
CESO DE PLASTICO (SI SE QUEDARA EN LA INPRESION, SE PRUE. 
BA SU ESTADO GONOSO Y SE LE RENUEVE CON PINZAS PARA ALGO 
DON, Y SE RECORTA EL EXCEDENTE), SE REUBICA LA CORONITA 
EN LA PREPARACION Y SE UBICA LA DENTADURA PARCIAL, EL PA 
CIENTE MUERDE EN POSICION CMRICA Y SE QUEDA AS(, A ME
DIDA QUE VA POLIMERIZANDO EL PWTICO, LA PROTESIS Y EL 
PATRON PLASTICO VAN SIENDO RETIRADOS Y REUBICADOS, 



IJNA VEZ QUE EL PLÁSTICO HAYA ENDURECIDO BASTANTE, -
PROIABLEIIENTE QUEDE RETENIDO POR LAS ABRAZADERAS: SE DE· 
JA LA DENTADURA PARCIAL A UN LADO, 

MIENTRAS EL PATAC!N DE PLÁSTICO TEMIIIIA DE ENDURECER 
SE PUEDE TOMAR UNA l,.RESIÓII PARCIAL PARA OBTENER UN TRO 
QUEL DEL DIENTE TALLADO: SOBRE IL SE REALIZARA LA AIMPTA 
CIÓII MARGINAL, PUES EL PATAC!N PLÁSTICO TOMA EL LUGAR DEL 
PATRÓN DE CERA, 

CUANDO EL PATAC!N SE RETIRA DEL PWTICO Y DE SU RE• 
TENCIÓN EN LA ABRAZADERA, SE LE RECORTA ACORDE CON LAS -
MARCAS DEJADAS POR LOS BRAZOS DEL GANCHO. LA EXTENSIÓN -
GINGIVAL SERA RECORTADA HASTA UNOS 2 111, • DEL IIARGEN DE 
LA PREPARACIÓN: ESTA ZONA DE ADAPTACION MARGINAL SERA -
REALIZADA CON CERA PARA COLADOS, SE VERIFICAN LA FORMA -
DEL PATRON PLÁSTICO, LA OCLUSIÓN Y EL ASENTAIIIENTO DE LA 
DENTADURA PARCIAL, 

EN CASO DE QUE SE NOTE UNA DISTORSION PARCIAL, EL -
AREA DEL APOYO OCLUSAL Y LAS DE CONTACTO CON LOS BRAZOS 
DE LOS GAIICNOS, PUEDEN ALIVIARSE EN EL PATRÓN DE PWTI· 
CO, AIIADIR CERA REBLANDECIDA PARA COLADOS, CALENTAR DI•• 
RECTAIENTE LOS GANCHOS Y REUBICAR LA DENTADURA PARCIAL • 
DEsPuts SE TALLA y ELIMINA LA CERA DESPLAZADA, 

ANTES DE UBICAR EL PATAC!N PLÁSTICO EN EL TROQUEL, • 
SE EFECTÍIA UNA PERFOAACION EN UNA CCISPIDE CON FRESA RE-
DONDA No, 6. PARA PERMITIR LA YERIFICACION VISUAL DEL A· 
SENTAIIIENTO CORRECTO DEL PATRÓN SOBRE EL TROQUEL, LA Ull 
CACION AH! MISMD DEL PERNO DE COLADO OBTURARA EL ORIFI·· 
CIO: ADEMAS AL INSERTAR EL PERNO METALICO EN EL PATIION -
PLÁSTICO, SE OBTIENE UNA IIEJOR 11110N: ESTO I .. IDE 111A PQ 

SIBLE SEPARACION DEL PERNO Y EL PATIION DURANTE SU REYES• 
TIMIENTO, 
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tL PATRÓN PLÁSTICO ESTA LISTO AHORA PARA EL AGREGADO 

DE 2M, DE CERA PARA INCRUSTACIONES A FIN DE OBTENER UNA 
ADAPTACl6N CORRECTA AL MARGEN DEL TROQUEL, 

EL COLADO EN SI REPRESENTARA UNA SORPRESA DESAGRADABLE. 

EL PLÁSTICO NO TIENE LA LISURA DE UN PATIION DE CERA PII 
LIDO Y POR CONSIGUIENTE PRODUCE COLADOS IRREGULARES, IINA -
TERHINACl6N DILIGENTE PRODUCIIIA UNA RESTAIIIACl6N DE ORO CO• 
LADO QUE SATISFAGA LAS MAs OPTIMISTAS ESPERANZAS, 

SE CONFECCIONA UNA SEGUNDA CORONA PI.AsTICA PARA PROVE• 
ER AL PACIENTE DE UNA RESTA111ACl6N PROVISIONAL QUE LE PERNJ. 
TA FUNCIONAR CdNoDANENTE CON SU PRÓTESIS RENOYIBLE, 

CoN tSTE PROCEDINIENTO, SE PUEDE CONFECCIONAR FACIUIEll 
TE UNA RESTAURACl6N NETALICA QUE SEA FUNCIONAUIEIITE ADECUA• 
DA, PARA l!UCIIOS PACIENTES, SIN ENBAIIGO, LA REPRODUCCl6N DE 
LA COSPIDE VESTIBULAR DE UN PRIIER PRENDLAR INFERIOR EN ORO 
SERIA ESTtTICANENTE INSATISFACTORIA, Ú. PROCEDIMIENTO DEBE• 
11A ALTERARSE DE ALGÍIN IIDIIO Y SE RECIUEIIIIIA NAS TIEN'O DE SI• 
LL6N PARA LOGRAR UNA SUPERFICIE DE PORCELANA VESTIBULAR 
BIEN ADAPTADA AL BRAZO DEL GAIICHO, 

EN LA TtCNICA NODIFICAllo\, SE CONFECCIONA UN PATRON DE 
PLÁSTICO Y UN MODELO DE TRABAJO CON TROQUEL RBIDVIBLE, 

EN EL LABORATORIO REDUCIRAN LA CARA VESTIBULAR DEL PA• 
TR6N DE ACR ILI CO PARA ASEMEJARLO AL DI SEflO DE UNA CORONA DE 
PORCELANA FUNDIDA SOBRE METAL, SE PONIIRA CUIDADO EN NO AL'Ti 
RAR EL AREA DE APOYO OCLUSAL Y LA SUPERFICIE LIIIGIIAL, 

U ADAPTACl6N DEL MARGEN, REYESTINIENTO Y COLADO SE -
COMPLETAN CONO CON TODAS LAS RESTAURACIONES COCIDAS, 

EL CERAMISTA AGREGARA UN YOu1NEN ADICIONAL A LA SUPER• 
FICIE VESTIBULAR Y ENTREGARA LA CORONA EN ESTADO DE BIZCO-• 
CHO, 



SE ADAPTA LA CORONA EH LA BOCA PARA LOGJWI UH COIITAC

TO OCLUSAL CORUCTO, 0ESPtlES SE CALZA REPETIIWIE NIE LA DE!i 
TAIJUAA PARCIAL CON PAPEL DE ARTICULAR FIHO O CINlA PA.RA NI, 
OUIHA DE ESCRIBIR ENlRE EL GANCHO VESTIBULAR Y LA SUPERFI

CIE DE PORCELANA, Coi, ESTOS 11El01)0S Y CON PACIEl<CI A, SE 
PUEDE REDUCIR Y IIODELAA LA SUPERFICIE DE PO'ICELANA PARA -

DARLE LA FOAl<A AXIAL 0PT IIIA, 

SE PROCEDE ENTO, CES AL VITRIFICAl)O DE LA PORCELANA Y 

LA RESlAUAAC ION ESTA LISTA PARA EL CEl'.ENTAIJO <• cos--i i'UA--

CI SE PRESENlAN FOTOG.IIAFIAS DU CASO ) 

8 



.. 



CAPITULO X 

DIENTE DESPULPADO RESTAURADO SIN REFUERZO. 

l.As FRACTURAS DE DIENTES DESPULPADOS RESTAURADOS -
QUE NO TIENEN REFUERZO CONSTITUYEN UN PROIILEIIA FAMILIAR 
PARA EL PROFESIONAL. PoR REGLA GENERAL, LA FRACTURA SE 
PRODUCE EN LA LINEA DE TERIIINAC I OH O LIGERAMENTE 11AC IA 
LA PORCION CORIIIWIIA, PORQUE EL TALLADO DE UN H01aRO O 
CHAFLJN CONSTITUYE UN PUNTO DE COIICENTRACION DE ESFUER
ZOS. 

SE HAN SUGERIDO DIVERSOS PROCEDIMIENTOS PARA EIICA
RAR ESTE PROBLEMA• LAS SIGUIENTES DISCUSIONES DE CASOS 
PRESENTAN TRES AIORDAJES TIPICOS PARA EL TRATAMIENTO DE 
UN INCISIVO CENTRAL S .. ERIOR FRACTURADO PREVIAMENTE -
RESTAURADO CON UNA CORONA DE PORCELANA FUNDIDA SOPE -
NETAL, 

DE UN INCISIW" 

LA PACIENTE No, l. SE SENTIA ESTtTICANENTE DISMI
NUIDA Y DECIDIÓ HACERSE RESTAURAR LOS INCISIIIOS SUPE-
RIORES, 11N INCISIIIO CENTRAL HABIA SIDO EIIDOD6NTICAHENTE 
TRATADO, DocE NESES DESPutS TUVO UNA NUEVA DIFICULTAD, 
PUES SE LE FRACTUR6 UNO DE LOS CENTRALES, LA IIIVESTIG6 
CIÓN DE LOS MATERIALES PROPORCION6 A LA PROFESIÓN UN -
NEDIO PARA REFORZAR LA PORCELANA CON EL SISTEMA DE FIIII 
DIDO SOBRE NETAL • EL SENTIDO COIÜI DICE QUE EL NISNO -
CUIDADO SE DEBERIA PONER AL TRATAR EL DIENTE, 

HulO CHIE TALLAR EL CONDUCTO PARA UNA ESPIGA Y Ull 
CAR TRES CONDUCTILLOS: NO PARALELOS, EN LOS CUALES, SE 
CENENTARCIII UN ENDOPOSTE Y TRES PERNITOS, 

SE RETIRARON LOS FRAGNENTOS DENTARIOS DE LA RES-
TAURACIÓN CEIWUCA Y SE LA REUBICÓ PARA PRUEBA DE UNA 
POSIBLE INTERFERENCIA DEL PERNO O DE LOS PERNI TOS EN 
LA ORIENTACIÓN APROPIADA DE LA RESTAURACIÓN SEU LA -
LINEA DE TERIIINACl6N PREVIA, lluao QUE DOBLAR LOS 'PINS' 
MACIA EL PERNO, I.A RESTAURACIÓN PREVIA Fut LLENADA CON 
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RESINA CCIIIBINADA LA QUE TAIUlleN FUE INYECTADA ALREDIDOR DEL 
PERNO y LOS ALFILERES, IIESPues SE ASENTO LA CORONA y SE VE
RIFICO SU ALIIIEAHIENTO CORRECTO, 

IIESPUes DE HABER ELl"INADO CUIIIAIIOSMENTE EL EXCEDENTE 
DE •COMPOSITE• Y DE HABER PULIDO EL MEA IWIGINAL, SE CORRl 
GIO LA OCLUSION, TODOS LOS CONTACTOS OCLUSALES DE PORCELANA 
FUERON PULIDOS COII RUEDA DE GCIIIA SOLAIIENTE, SE ESPERO QUE -
POR esTE MeTODO LA RESTAURACION DESGASTARA PRONTAIIENTE LOS 
DI ENTES ANTAGONISTAS EN ARIIDNIA CON EL PATRON DE DESGASTE -
DE LA DENTICION REIWIENTE, CON LO CUAL SE IMPEDIRIA UNA -
OCLUSION TIWIMATICA POTENCIAL CONTRA UN DIENTE IIIIE s0LO HA
BIA SIDO •ARREGLADO•, NO sOLIDMENTE RESTAURADO, los TRES -
•PINS• COLOCADOS AYUIIAII A LA RETENCION DEL WCLEO, PERO NO 
SOII UN SUSTITUTO DE LA VIROLA, 



CAPITU.O XI 

AIIPuTACl6N RADICULAR, 

1,- QIEIJE PllM,- IINA AIIPUTACl6N RADICULAR PUEDE OFRECER 
LA PROIIAIIILIDAD DE CONSERVAR UNA PCIRCl6N DE UN DIENTE IU.TIRRA
DICULAR PARA QUE SIRVA CONO PILAR EN UN ESTADO IWITENIBLE (UNO 
DE RELATIVA INIIUNIDAD A LA ENFEIINEllo\D), IJESPIJtS DEL TRATAMIENTO 
ENDOD6NTICO, SE ELIMINA LA RAIZ CON LA LESl6N PERIODONTAL MAS -
GRAYE, EN EL LUGAR DE LA AMPUTACIÓN, SE DA FORNA DE FESTONEADO 
AL IIIESO ALVEOLAR DE 1111111 QUE DURANTE LA CURACl6N LA ENCIA PUE
DA ADAPTARSE A UN FEST6N INTERPROXIIW .. ACENTUADO, 

ESTO CREA IIEAUIENTE UNA VIA DE ESCAPE QUE , .. ,DE LA ACUIII
LACl6N DE RESIINIO Y PLACA EN LA BASE DE LA CORONA CLINICA DONDE 
FUE SECCIONADA LA RAIZ, PARA REFORZAR MAS LA CONODIDAD PARA LA 
HIGIENE, A LA CORONA SE LE DA FORNA INCLINADA PARA OUE CORRES-
PONDA CON LA ENCIA FESTONEADA, EN ESE CASO SE NECESITÓ SÓLO UNA 
RESTAURACIÓN DE RESINA COIIIINAIIA PARA CERRAR LA CMAIIA PULPAR -
EXPUESTA, PERO EN LA RESTAURACl6N DE UN IIENTE PILAR CON LA -
RAfZ AMPUTADA, LA FORNA DEL CONTORNO DE LA PREPARACl6N DENTARIA 
Y DE LA RESTAIIW:1611 FINAL DEBE EXPRESAR UNA VERDADERA CONCIEN
CIA DE LA CONVENIENCIA DE IIAIITENER LA HIGIENE, EL IIANEJO DEL El 
FUERZO OCLUSAL DEBE REFLEJAR LA COll'RENS16N DE QUE EL AREA DE -
sosrtN PERIODOIITAL HA SIDO REDUCIDA, 

ESTE DIENTE ALTERADO DEBE SER TRATADO CONO UN DIENTE PILAR 
MININO, EN CASOS CUESTIONABLES, SE PUEDE COLOCAR UNA FiRULA DE 
PLASTICA PROVISIONAL PARA PERIODCS DE HASTA DOCE IESES, LA CA& 
GA RECIBIDA POR LA SUPERFICIE PLA:., ICA RESILENTE Y TRANSMITIDA 
MAS FAWRAIILEIENTE A LOS TEJIDOS DE SOPORTE, LOGRARA LA ADAPTA
Cl6N B10L6GICA ÓPTIIIA DE ESTOS TEJIDOS AL ESFUERZO OCLUSAL, 

l.As SUPERFICIES OCLUSALES DE LA RESTAURACl6N FINAL DEBEN -
SER MODELADAS Y ALINEADAS DE NODO TAL OUE LA INTENSIDAD, DIREC
Cl6N Y DISTRIBUC16N DEL ESFUERZO OCWSAL ESTEN BIEN DENTRO DE -
LOS LIMITES DE ADAPTACIÓN B10L6GICA DE LOS LIGAMENTOS PERIODON-



TALES Y EL IIIESO ALVEOLAR, 

No HAY DUDA DE QUE l!STE PRINCIPIO DE DISEllo PUEDE SER SATli 
FECIII MS OPTIIWIENTE POR EL USO DE SUPERFICIES OCWSALES DE ORO 
DE MEDIANA DUREZA, 

2,- fq..aa llfEBJQB,- LA LESIÓN PERIODONTAL QUE EXIGE LA AII 
PUTACIÓN RADICULAR (o HDIISECCIOII) DE UN IIDLAR INFERIOR SUELE -
AFECTAR EL AREA DE LA BIFURCACIÓN O, EN EL DIENTE MS POSTERIOR, 
LA RAIZ DISTAL, CoN NENOR FRECUENCIA, LA RAIZ NESIAL TIENE UNA -
LESION OSEA NO TRATAR.E QUE EXIGE SU IIEIIOCIÓN, EN UNA GRAN CANTl 
DAD DE CASOS, SE HAN CONSERVADA RAICES NESIALES O DISTALES DE 1111 
LARES, REFORZADAS CON ESPIGAS COIID SE REQUIERE PARA DIENTES DES
PULPADOS UNIRRADICULARES, RESTAURADAS PARA QUE FUNCIONEN COIID -
PREMOLARES, INDIVIDUALNENTE O COIID DIENTES PILARES, CON UN PRO-
NOSTICO MUY SATISFACTORIO, 

EL REMANENTE DENTARIO DEBE SER REFORZADO CON ESPIGA, LA NE
CESIDAD DE UN AGREGADO DE NÍICLEO DEPENDE DE LA CANTIDAD DE DENTl 
NA CORONARIA, SI A CAUSA DE UN TRAUIIATISIIO O CARIES FALTARA LA -
IIAYOR PARTE DE LA ESTRUCTURA CORONARIA, ESTARIA INDICADA UNA REi 
TAURACIÓN DE BASE COll'LETA, LA RESTAIIIACIÓN DE UNA RAIZ NESIAL -
BIEN PUEDE SER UNA ELECCION SUPERIOR FRENTE A ALTERNATIVAS TALES 
COIID UNA Fl!RULA FIJA CON TRAIID A EXTENSION, UNA PR0TESIS PARCIAL 
REMOVIBLE UNILATERAL O UN I .. LANTE, LA RESTAURACIÓN DE UNA RAIZ 
DISTAL PUEDE SERVIR COMO PILAR PARA UNA PR0TESIS FIJA DE TRMO -
CORTO O, COIID TMBll!N, PUEDE SER FERULllDA UN SEGUNDO IIOLAR -
QUE TAMBll!N HAYA PERDIDO UNA BUENA CANTIDAD DE SOPORTE, ESTO A-
CORTARA EL TRAMO DEL PUENTE Y AUNENTARA LA SUPERFICIE DE SOPORTE 
PERIODONTAL PARA LA PR0TESIS, 

IINA LESION DE LA BIFURCACION PUEDE SER TRATADA CON INJERTOS 
DE Co.A&ULOS SI EST.AN PRESENTES LAS PAREDES 0sEAS LATERALES, Su -
POSIBILIDAD DEBE SER SIENPRE EXPLORADA ANTES DE RECURRIR A TRAN
SACCIONES RESTAURADORAS, ESTAS INCLUYEN LA PREIIOLARIZACION DEL -
DIENTE, CoN l!STA Tl!CNICA SE CONFIA EN PODER RESTAURAR LAS RAICES 
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MESIALES Y DISTALES CONO PREIIILARES, (CON LAS CORONAS HABITUAL
MENTE CONECTADAS POR SOLDADURA), LA Bl FURCAC ION OUEIJARA CUBIER
TA POR 11111 IW'IIA INTERDENTARIA, CoN EL USO DE UN CEPILLO IHTER
DENTARIO, EL PACIENTE PUEDE MANTENER ESTA ZONA TAN -CONVENIENTl 
MENTE-, COHO EL NICHO IHTERDENTARIO DE LA REGIÓN PREIIILAR, ESTE 
RESULTADO SE PUEDE OBTENER SOUIIEIITE EN LOS RAROS CASOS EN QUE 
EL PREIIILAR MUESTRA UNA AMPLIA DIVERGENCIA DE SUS RAICES HESIAL 
Y DISTAL, 

LA PREIIDLAIIIZACUIN TIENE blTO SÓLO CUANDO SE PUEDE FOIIIAR 
UN GRAN NICHO IHTERDENTARIO PARA GUE SE ORGANICE UNA PAPILA IN• 
TERDEHTARIA Y POR COIIODIDAD Hl&ll!NICA, TODO NICHO ESTRECHO CON1 
TITUIIIA UN RECOVECO ATRAPADOR DE RESIIIUDS, SE PUEDE CONSIDERAR 
LA IIOYILIZACIÓN ORTOD6NTICA PARA LOGRAR UNA SEPARACIÓN MIIC1UA 
ADICIONAL. PERO ES POCO FRECUENTE SU APLICACIÓN, IJN PROCEDIHIEK 
TO MAS PIIAcTICO CONSISTIRIA Ell INVA&INAR DIIASTICMEHTE L.AS PARi 
DES VESTIBULAR Y LINGUAL DE LA PRl!PARACl611 POR SOBRE LA BIFURCA 
c1611, 

LA FOIIIIA CORONARIA POSTERIOR HOSTRAIIA UNA INCLINACIÓN ACEK 
TUADA EN ESAS MEAS, LA CIUE ALENTARA SUSTANCIAIJIEHTE EL PIIOll6S• 
TICO PARA EL IWfTENIHIENTO, 
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3, - !IPL-48 SueEBIAB,- LA Nl'UfACl6N RADICULAR DEL IIDLAR SU 
PERIOR CONVIERTE UNA TRIFURCM:1611 NO MANEJABLE EN UNA BIFURCA-
CIÓN ACCESIBLE, ÚIALCIUIERA DE LAS TRES RAICES DE LOS MOLARES -
PUEDE SER Nl'UfADA, 

LA DECISIÓN SE BASARA SOBRE UNA MINUCIOSA EYAWACl6N PERlll 
DONTAL; EN LOS CASOS DIFICIU:S, LA DETERMINACIÓN FINAL DEIEÚ -
SER TCIIIADA EN EL IICIIIENTO DE LA CIRUGIA PERIODONTAL, CUANDO EL -
sosltN ÓSEO PUEDA SER EXAMINADO VISUAUIENTE, 

EL USO DE UNA VIROLA DEPENDE DE LA CALIDAD DE LA ESTRUCTU
RA DENTARIA RENANENTE Y DE LA EXTENSIÓN IEL TRATMIENTO RESTAU
RADOR, EN LOS CASOS DE FERULIZACIÓN EXTEIISA, LA PROTECCIÓN DEL 
DIENTE PILAR INDIVIDUAL (ESPECIALEJITNE UN DIENTE DESPULPADO, -
QUE PUEDE SER BASTANTE REDUCIDO), MEDIANTE UNA VIROLA ESTABLECE 
UNA MEJOR INTEGRIDAD DEL IWIGEN, IJN BEIIEFICIO ADICIONAL ES LA -
VIGILANCIA FAVORABLE DEL TEJIDO GIIIGIVAL DURANTE EL TRATAMIENTO 
LA FORMA DE LA RESTAURACIÓN FINAL ESTAIIA EN ARIIIIIIIA CON LA AR· -
CIUITECTURA GINGIVAL ALTERADA, 

EL PACIENTE PUEDE ENCARAR LA BIFURCACIÓN CÓIIDIIAIEIITE DESDE 
UNA DIRECCldN MESIOVESTlalLAR Y CON EL USO DE CEPIU.O IIITEIIDEN
TARIO PUEDE IWITEIIER LA LIMPIEZA Y LA SALUD DE ~STA AREA, 

EL •PRON6sT1co• DE LA AIIPUTACIÓN DE UNA RAIZ DISTOVESTlal
LAR EN PRESENCIA DE UN DIENTE ADYACENTE DEBE SER RESERVADO, El 
POTENCIAL DE HIGIENE alCAL DEL PACIENTE IE8E SER CUIDADOSMENTE 
DETERMINADO: UNA VEZ ALTERADA ~STA ZONA DE MPUTACIÓN, POR LA -
MPUfAClóN MISMA Y REIIODELADA LA ARCIUITECTURA GJNGIVAL, SERA Dl 
FICIL MANTENERLA, 

No EXISTE MIUI LA COIIIDIDAD DE UN ABORDAJE MESIOVESTIIULAR, 



CONCLUS I IIIES, 

l. lleBE DARSE CONS1DERACl0N A VARIAS TtCNICAS OPERATII 
RIAS Y PERIODONTALES PARA PROTEGER EL DIENTE DES•• 
PULPADD O PARA RESTAIIRAII EL n I ENTE FRACTURADO IIIIE 
NO HABIA SIDO BIEN RESTAURADO PREYIAIIENTE, 

2, ~L NO CONSIDERAR LA RESTAURACION CORONARIA DEL 
DIENTE TRATADO ENDDDONTICMENTE EN EL NIIIIENTO DE • 
LA TERAPIA ENIIODONTICA, YA EN l>ET!U,,.ENTO DEL PA••• 
CIENTE Y DEL OPERADOR, AL PACIENTE DEBE ADYERTIRSl 
LE DE LA NECESIDAD IIE ESTA PROTECCION CORONARIA DU, 

RANTE FL DIAGNÓSTICO INICIAL· 

3. NINGUNA ffCNICA PftR SI SOLA PUEnE SFR LA RESPU•STA 
EN TOIIIIS l.llS CASOS, Tonos LOS IIEDIOS POSIBLES DE • 
RETENCION Y DE FUERZA, DEBEN SER CONSIDERADOS EN • 
EL NIIIIENTO DE LA PRFPARAC IÓN, 

q, TOIIAS LAS TtCNICAS DISPONIBLES DEBEN TDIIARSE EN •• 
CUENTA PARA RESTAURAR EL DIEIITE APROPIADAMENTE CON 
LA DURABILIDAD QUE DEBE SER SU !ETA, 

5, EL PAPEL DEL CIRWANO DENTISTA EN IIDONTOLOGIA RES• 
TAURADDRA PUEDE SER TAN PEIIIIEIID O TAM lll'ORTANTE • 
CONO INDICIUEN SU IIDTIYACION, IIITERESES Y PREPARA·• 
CION, 
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