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INTRODUC CION 

La reelizacicSn de esta tesis 1 se hizo con el objeto de buscar les 
t&cnices mé's adecuadas p:!ra la ej~cuci6n de trats~ief"ltos eridoa6nticos y c:e -
este rr.enera proparctoriar un conocirrienta para el profesional interesado en -
esta ra""a de le Odontologíe y así rrejorar 21 nivel acadéfT'ico y ectividad p~ 
fesional de las Cirujanos Dentista~. 

En el pasedc al rrenor s{nto~'.3 d~ do~o!" se extraían los 6rganos -
dentarios, cr0a~do una :~~r"en errónea dgl Odant'5logo, en la actuelidad, !:'re­
cias a las investii;ac:::ol"'~!: scbre el trata'"'ierto de c:inductcs se han descsrts. 
do, pare der paso al de promotores, conservadores y restauradores de la cav,i 
dad ~ral. 

La Endodoncia en la lipaca actual, ocupa uno oe los orirrcros lug~ 
res en rraterie ne restauración G::!~r\tol~:ice, lemeritab!errente muchos Cirujanos 
desechen le ~osibilié9d de wn tratarniento endod6ntico por la dificultad y i:ia­
ciencia d~l l'lisrna. 

Otre. de les cawsas ririn:::ipeles que ocacior.an pj.rdidas denteries -
es, la ignorancid del i=aciente con rescecto el conoci~iento de la terepéwtica 
Endod6ntica. 

Toca el f.iru~'lr"O ()en':1.!ite e1 d3rle i:ifol'T."aci6n y cre'J?"l~ c:ircis:n­
cia, de la irrp::r':ar.::i3 c:..ie tier.c la pr~s<:rv3cié.., es ~t.·s c5rz:ini:is dl3nte!"'::is. 

Así veros que el objet:ivo en 81. trat=-nie:ita de conductos re:1li-­
zedo por el Odont6logo es de lograr: TratafTlientos ~xcelentes en les pulpas -
efectedas par caries n cuelouiar treum~t1$mo J:9re que el diente ~.Jeda peMT!Bn,!!! 
car en la cavidsd oral en condiciones saludables y na petológ:.cas 1 m:1:""a cocer 
curr:plir satisfactoria-nente su9 funciones de masticaci6n 1 deglusi6n 1 y fona­
ci6n. 



CAPITULO 

HISTOUJGIA Y FISIOLOGIA ce: LA 

PULPA Y Ge:L PAAOOO~TO 

a. 

La pulpa dental lo rT1ás vital y delicac:lo del diente, ocupa el espacio 
interior {cavidad ¡:uloar) y rodeado de dentina. 

Este 6rg~no es el único de la econOIT'Íe que est§ encerrado en un esr91 

cio in9xtensible que él rrismo reduce con el t!.err.po oor oposici6n de oent~r.a e"i 
exterior a través de un estrechamiento {a nivel de la uni6n cF.1mento-dentins- -
ril!I) que se encuentre al final del tercio apical. 

Microsc6picar""erte~ l..!I pulp!'! es uri 6r2eno constituido orincio3lr-ente 
por tejido conjuritivo ertbriom'!rio con e.f"lolio:s ~spac~os libres. Pese~ ~lgunns -
caracteres histol6gicas rr.uy ;:.-eculiares Q•.Je lo difer~ncian de otros teJ:!.dos. 

1.1.acroscépicar:-ente: .'.\;es~re un ccl'.Jr r:!s!1ce:: y su morfologia c:::-res-­
pcnde a la cavidad pulpar, se distinguen una porcicin coronaria con sus cuer- -
nos p;lpares y otra radicular. 

ELEMENTOS HISTOLOGlCOS 

La pulpa es un tejido con~untivo laxo esr.eci~lizado, fonnado car e~ 
lulas, fibroblastos y una sustancia íntet'celular, oue en pulpa total:"'ente ds­
sarrollada presenta una forma gelatinosa. 

I ,- CE LULAS PULP.~RES 

Odontoblastos .- Cálulas foniadores de dentina, muy especializadas­
y exclusivas de este órgano. 

C~lules de Dafense: 

a).- Histiccitos: De forma irregular, per::i generalmente alargada C! 
si filiforme. 

b) ,- Células ~'esenquimatosas Indiferenciadas: Con núcleo OllOide y -

alargado, 

Estas dos c~lulas se ercuentran e.n la cercanía de los pequeños "! 
sos o capilares y fonnan parte del Sistema Reticuloendotelial de la pulpa den­

taria. 



e).- Fibroblestcs: Que rueden tener la forma reaonoa o estrellada, se en 
cuentran en la swstancia intercelular y disrr.inwyen tambi.~n en tarnaib con el 
a\lence de la edad del individuo. 

d) .- Tambi~n existen células con núcleo grende, frecuente'Tlente en for-111a­
de riñ6n, que ocupa casi toda la célula. Son células erra,,tes amiboideas. 

!I .- El sisterre vascular de la pulpa es :-r:uy rico (r-~s adelante se descr.! 
birá este punto), 

III.- El siste~a linfático (se describir€ m~s adel•nte) 

IV.- s:.stema nervioso p.,lper se divide en: 

a).- Fibras 111iel!nica~: La ~aycría entren er rranojos por el far&men 
y se distrib1.;:..-er "=f"I toca le puloa. 

b).- Fibres 3~iel!r;ic!:.~! Qel siste,.,a sil"l~tico que ecomp~ñan a las­
ve.scs. 

FISIOLDG!A O:: LA PULFh 

L9 p...ilpa Cesenpeña cu? tro fl.:ncic:ines üq:x:irtentes: 

I .- Fcrmaci6n de dentina 

II .- Funci6n nutritiva 

III .- Func'!.6n ~ens:irisl 

rv.- FL.MC!6n def"ensiv5 

'! .- tQF1'.'AC:Ot·! :S :s:t:nN:..- L.:t CL.l:-= dental es d.s cr~;rnn r.-e5:;d~:-:-:.co '/ -
co,..tiene la r-:aror carte de los ele..,entos celu:are!l y fitrcs::s encontrcé-J'S en el­
tejido conjuntivo laxo. 

La funci6n primaria de la pulp3 denta!"':ia es la O!"'cdwcci6n de ~:n~i-

na. 
Odontoblastos.- El cambia más importante en la pulpa dentaria, du­

rante el dessrrcllo, es la diferenciaci6n de las células del tejida con~unti\/0 1 -
cercanas el epitelio dentario hacia odcntobla::itas. 

El desarrollo de dentina empieza t:.pro><imadarnente hac:::..e el quinto -
mes d9 vida er:-.brionaria, poco d-:spu~s de diferenciarse los odontoblestos. El de­
sarrollo Ce esta células comienza en la punta r.iás alta C:il cuerno pulper y ~ro-­

gresa en sentido apical. 

Los odontoblastos son células muy diferenciadas del tejido conjunt,i 
va, .. su cuerpo es cilindrica y su núcleo oval. 
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Cada cálula se extiende corro orolonqaci.Sn e i. tcpla!im:!tica dentro de un -
túbulo en la dentina. Estos se encuentran separados cntr-_ s! por canctensacir:ir~5'­
ll1!1madss barres terminales. Los odcntot-lastos se encuentren conectados entre s!­
y con les célu.!.5S vecinas Ce le pulpa ~ediante puentes intercelulares. Los cuer­
pos de los odontoblastos sen cortos y otros son largas y los núcleos estf1n situ! 
dos ir~gularmi?nte. 

Los odc:ritob!:?!:stos aoarte de Tom!jr ~!! dentina se encar~n tsrr-bién de su 
riutrici6n. Estas células se pueden ccnsiderar cono conductores de la sensibili­
clo.d de l~ dentina. 

Zona de Weil o capa suboe!ont::ibl~st!c::. 1 <;;:e ericuentra por dentro de le -
cape efe odantoblastos, cont.:_!;!ne un ole..-o Ce fibras nt?rvio!:e~, la zona de ·::eil se 
encuentra s~lo en raras veces en dier.tes j6ven~s. 

II.- F'll:CIQN t~IJTR!nvA.- ~culpa pr:;riorc:..ona riutrición a la dentina me 
diente los odontoblastos, ut::!.li:anoc sus pN:lar:':tcianes po?'" medio de la circula: 
cidn linf~tica y s su vez esta nutre e los cdcnt::t'l2stos a tre~s de la corrien­
te sanguínea. 

e.).- V9sas seri7uíneo::o: U:. irri::.9cié'1 s~n;-uínsa de la pulpa es abund~nte 

Los vasos sanguíneos en la pulp:;i;, e~~ran p:ir el ai:u.!erc ai::..cal y ordina­
riamente se ericuentran une arteria y ure o d':s \P-nes en ~ste. 

b}.- A!'"teri..as: La arteria ct..e lleva le san~e haci'9. la pulpa, se ramifi­
ca forr..anda ._ra red rica, ten pronto entr9 el canal rsdicu!.er. L::s v:nas r~cogen 
la sant;re e:!.!:! 13 r:?d ce.i:iil.;!:r y la :-e-;!"'e~::in '3 "::!"3.~R Cl?l a~uJer'J ~¡:-iicel, ~aci.9 V~­

SOS fl'l:!:l; .. cres. Les srter:.=s :::~ iC:~'."'lt::!.f'".c::::.., fá::::.:-er.te ;:::ir su C!.rección r~~ta :1 '.::l3-

red9S rrás ¡;r·.J~Se!:: !"'ic.?nt!'e~ at.:e l~s \/9ras de oer~d C::elgad'9. son m:!s ar.cnas y fre­

cuenter.is.,t~ tic:?,.,en l!-~tc:? :rre:::ul~!· .. 

Los capila~s fo?"TTan aseis junto a los edontoblastos, cerca de ls super­
ficie de la pul pe y r:-ueden lle:ar 3Úr. ba5ta l:! c::i:pa odont:>bl~5tice. 

Los vasos rr:ayar~s de la pt¡l 03!, especial~nte las arterias: tienen una ca­
pa muscular circular típica. A lo lal"T;O de los capilares se encuentran cálulas -
ramificadas, los pericitos (célules de Rou¡;et), tie~n St1 núcleo cc ... :i '"'ªn~s :-e­
dondas o 1 ic;era~ente ovales, con el citoplasma rr1UY delgada : ntre el riúcleo y el­
endontelio. 

Las c~lules ::!.ndiferenctaca.s de rese?"va se e~uentran par fuere de los -
pt?ricitos y están dotadas de proyecciot"1eS digitifinres. 

e} Vasos linfáticos.- Existen on la pulpa ¡:ero son derriasiedo pe~ueños. 
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~!! .- Fl..1'!C!O~. S0.1SOqTl\l,- La "i.nervaci~ri de 111~ rierv:ns en la puloa ::en 
tarie es abundante. FrJr el B'.Jujer-:. epical e'ltr~n grw~~os naces nerviosas que oa-: 
san hasta la porción carcnnl de lei: 111lpa, C.:iride !le dividen en numerosos C'rupos de 
fibras, y finiJlrnente c::in f-'..h!"':lS .'ll s ladas v s~s rr~i fica-: ~ ~ne5. ?cr 1o re;uler, 
los haces siguen a les \.~~os 5anryu:!ri~os ~· :as rarT-a3 l"'::ÍS &if"!as e los vasos ¡:w:qu~­
ños y capilares. 

La rray.:ir oartl] de la f-5.oras m•rvicsas Que r"!netreri a le i::ulpa ser: ~e.:•.i­
ladas y conducen la sensación de dolor, 

Los haces d~ fibra~ ,"ledulnd3!: s:guer. rnt:'..-·:!""~rtc: 3 135 i:-terin.s, d:vi­
diend:JS en sentido crronal, host3 rama5 ==d~ vez rr·.:1s ::i~qu~ña.s. Les fibra'::. e:.s!;-­
das far.-a: un ple,-..:o t>:i._•n la ~'Jra. subod:rntc~l:1stic::! <j~ ~·:~il, ll~l'T'3C::r:'I olexo ,t'3rie _ 

tal. A oartir de aquí e"'.~iezen 9. ramifi":.::!!"'S~ ~r::ierd:; .su vaina d!? mielina. La -
arboriz~..:ión fin:l se efe-:tt'.'.a en l~ C~['~ , ... '.J:irtc::l~s~::~. 

Cualquier c~t!rrulo Que llegue a la pulpA !:E:!"'~ ·j,..ice"'\en~e d::ilar, la o..il­

pa no está cap!icitaC.3 03r3 dis::.ncuir er;':rc: C3lcr, fria, t:-::iue l!.";"era, p!"Ssi61"" a­
sustanciss qu!.,.icas. 

Esto se debe a oue la oulp!! ~:il...., corit~cne un t:;:ic de ter'l"inaciones r-e?""­
vicsas 1 las teminec:cries rie?"vicsss !ior11~ espec!'fices oars caot!!r dJlor, 

ESf.IALTE 

Es el t21jiC'3 :-.ás Cur:: y calc.1.ficad'.J C":!l or;!!r""'is..,o, aue re6Jt:re la oor­
ci6ri coronariA del d:ente 1 su supe:-ficie i.,t~r-ra e~t~ :ri relecit5n con la Centina­
coron~ris, c=nstitu:-'e.,do el l!,...!te 3""13l~~ert:'...n~rio 1 ~= ;;::..::i~rficie extc:>rr ... :i e5t§ 12'1 

relac:~n CO!'"i ~3 ,,..P.,...::r?.'ri::'! -:e ·~a!:r-itn o r::-- ~~ -"!d'-': ::..!C3l, cuan~i:: ésta cesJrie.r::ce­
p:l?' :: o;e5;:::!::<: f .-::::-ri:-1. !.=.'.~==;=::e:;.!. :J~-~!'::c t:=P>: ;-:,·-3 ::or::!...::9r:5-:~:=. ~..,::·.: ... -
los c:.st:.rtcs aie:--:~.:o ::e l·J arc:?Ce, c~nc::njJr.C-: s:e-':':9 c-:n la'.3 cr.duleci~,.,~:; ~;?1-

reb:rde ::ini;ivsl. 

En esta zona del diente está en relación de !""':i-3 Vc:!cindad con el ce-­
mento , tejida cue rr;ct..ori::? a la denti!"l:i rad!.cular esta rslacidn esl"alte-cer.-3nt:J -

se puede encentra!"' de cuatro riarer3s C1~ st:.nt-s: 

1,- El bord'? d'?l c2mento cubre el :::arde :j~l esmalte 

2,- Arrbos bordes cont:?ctan sin recubrirse 

3.- Ambos bordes se: hr:illan s.~p1J.r"3dos Ce ~ari-:!c una -
franja de dentina el d!=!~cubi~rt1J. 

a.- El borde dEl esmalte recubre el ~ord::! C19l cerrento, 

La superficie dP.l esmalte es li5a y brilla.,te, oarece de color propio 

y par su transparencia se hace visible 91 calor de :a d~nttna. 
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COf.f>OS!CIO"J: Tier? wn 9~ de rrateria inoraánicR (s~l~s rle calcio) y Y-/e 
de rrateria org~nica, estas cifras son varieoles , su extrerr.ada calcificaci6n lo 
haca frágil, por lo QU"3 nec;.:i t-"' est'3r soportedu p=ir la r1entin3. cuy!! elastici­
dad le per-nite ri:sistir !as presiones d~ la f'1astic;~ci~r.. 

ESPESOR: Su ,,..1)(imo e=.oesnr se er.cuent!"'3 Fiel'1ore e. niVP.l d'? 1as cúsci-­
des de rrolc.res y O?'e'l'olares y éP.l borde "..nc::.siV') e~ !~'J die!"'1tl?s '.!ntr.:--iores, si­
endo m!nir.o a la 31 tura del cuello de los sun::'J~. 

El.9.~T~S O::L ~!'.A.LIT 

Pi1IS''AS: Est~s 8sttin di!"puest=is en fcrri~ -:rradieda y :?o;1recen :erro p3r 
tiendo d'?l l'!,..:te 3.":'i;::'!.~CAnt~n;:ori._o re.!"'3 +:err"1inar er ~3 5'J,CY:'rf:c:e esi:erna, dP.s-: 
pu~s d'.? ¡...,'!:er atr~vszado ':Od:J el esp~sor d3l e;:.l""':\lt~. Su t;ayec':c ria es :i:ct:::i -
sino Que presenta cnd'JlacionE:!:i oue var'!an según e=.! diente y el sitio Que 5e CD_!! 

9idore. 
Los prisrl".eS ":a~~i~n se e~trecri..:zen y tcr'::!n t;n a~;:·ecto es¡:eci:i;l lle.~do 

"esmalte nwdoso 11
, ~ue cfrece una resistenci:1 a les esfuerzos r:-.c;3ticat::>r!cs en -

los sitios donde existe esta f:irri'l aC::i;.antin;i. 

La d!recci:5ri di;! las pris"'.;.S •w•er~=. seg~r .:'3 cara del d)~nte c:::(..le se exa­
mine. En las vertientPS aclusales de 13s cúspidr;s oe las Llrerr::ilares y Moleres -
su dirncci!S., as percendiculer al límite 3.r:-nlod~nt:rari~ y lue::J cambia c:12 dir~E 

cidn, 
SlSTANC'.::A IMTEHPR2'S~'A TICA: L::t sus":anci'3 interprisrr.ci:tica une a un pris­

ma con otro. 

\'AH!AS: L=!s ve:.!"':35 ccr.!::ituyt?r. un;i cu~i:"?rt:? :ii_:e c;vuelvg a ce.e?.. ~-r:s-:;. 

!'"B~esenten r:!l elc:.?r-?nta nencr calci~ica-:::o y en ;;r::iri~ecu'!r .. ..:i~ ,,,¿5 !"::co en SL:.~an­
cia org~nica. U calcific3ci'5r ::e la v~iria i~u~l C:.Je l::!s SL:':":=:!rci:?s ir':s!";:-ris.,.~ 

tices ~u~nta con !e --adur!3ci6n d9l esr.elte. 

ESTH!.t\S CE '.qETZ!L6: Son r.-odi ficaiones c-:rcunscri tas de los 9le~ntos -
habituales del es~alte, s~ oresenta. en fo?"T!"a de un-3. o::e!"~ P e~ barC3s de colcr P3r:, 

dusco. 
Las estrías de Aetzius faltan siempre en los dientes temporarios y a -

voces en los adul tbs. 

~.El.!91ANl\ OS NAS•.'ITH:Presenta unf! estructure histo16giea cue no ha sido 
sún suficiente!""'ente aclarad?., Esta desao!lrece preco7.Mente por el desgaste natu­

ral, lo que disminuye su :.rco:-tanr:ia. 

DENTINA 

Este tejido cansti tuye la mayor part del diente y lo cor.forma. Se -
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dietrit:;..ye en la porción cororieria c:OITIO en la zona radicula!"' recubierta pcr ol -
cemento. La originan las células a~<?lobl~stic"ls. 

ESPESOR: Varía seaún la e¡dad y el luo~r ,...el dientP. c;.Je se consid~r<:!. 

CALOR: El cslor rropio de la d~nt1na 95 blanca emarillento y e veces -
blanco gris1fo90 1 ton;Jl ida.a Que tr3nsmi te el esma 1 te. 

La dentina en un "'!x:ál":"en raCiocr . .:!fico se presente co'Tln u~n radiopocid.'ld­
decreciente hacia la cámara pulpar. 

La dentina es de orÍ'::'en can ~untivo y pn~5'?nta una r;rsn sustanci3. fund3-
mental er la que se precip:t!!i. 3n !a QL.:E? se precip~taro!" sales c&lcicas. 

Corro consecuencic se ccnstituyen uria !""iatriz calcific'1da que s~ encuen-­
tra atr3vez~da oor los carial!culcs o coriductillcs dentin9ri~s y su contenido las 
fibras =.e To!7'C5 y fib!"'as, ne:--..•i=s:?s. 

CONDLCTILL~3 C'tNTIN.'."105 Y F!SAAS OC TO>.'ES: Lo dentina está atravezado­
en todo su espr;.sor par los conduct:! los <j~ntir:lrics, cue se cr:.<.J('ltan 2n For.-9 
perper"di~ ... lar a sus Cos 5u";1arios, = ... ·e se orient:!.ri en fOr":'13 perp:mdicula; a. sus -
dos S·J:iP.rcicies externa e :.nterna, de ;i;ll ! en un corte r:crizantal 1 ¡:resent=in ori, 
enteci.S:i radial. 

Eri el intericr del c~rc~ctil.!o dentina.río se aloje la fibrilla de Te­
rres c;;...·e es la ~~clonr;acit:., C'3r5..f~rica del od:::intoblast:i aurJ r-ecorre 91 c9nsl{culo 
eli"" todo su eJ<!:ensi.Sn :in adherirse a sus paredes sir10 simplerr-ente aCcse.da ~ ~l. 

Est~ envuelta en una e5cecie de n:!r.t.-rare, la vllina d~ rleur'-3.nn, oue en realiC:3d -
es la aue está en contecta directo con la co.r~d interna Cel conductillo. 

Esta sepa;aci6n :~. int9rpr-eta':1a C~""lO 13 evi~en:ia Ce c:ue e>Ci5te en -

ella l!::;uido nutritiv:i de natur:J.le:a !.:.nf3t:c:;. 

lJNEAS DE C.'.'SJ:: i"i.:!ceri en el l{!T'ite dr: la 02r.tir.a ( ar.alod:.3nti:;:=ria er. 
la parte co!"onaria y cer.;entoéentir.oria en la. radicula!"') y se. diriger a::il!cu~!l".en­
te hacia la cúspide y al eje cel diente • "::stas l!neas n:l re:ores3ntan un elsren­
to ir.decer.dienter.~nte, sine Si;!' cori:.:!.dere co:no ".llt"'!!!":r:Jtn de la calcificac!'.5n del 

tejido dent:i.ric. 

En consecuencia, puede decirse que son cicatrices que rnarcan la hue­

lla de un período en Que la calci.ficaci6n se a.! ter6. 

U.NEAS CE. SSl-f\EGEA: Son aspectos 6cticos oue representan una seria -
de acor.odarnientos o curv .. mturas c:!e los cenalí.culos dentinerios. 

ZONA GAAMULAR o:: TO'.'ES: Está cor:st:tu!da ~r una serie de celdillas 
.de distinta forrr.a que se agrupan en hilero y se absorv~n en las vecendades cml 
cemento y parare las a 1 límite cer.ento dentinar:.a. 

ESTACICN OC CZAR>.1'-!<: Es una altercci6n de la calcificaci6n. 

!:ENTINA 5ECLt:DAR1A: Esta se continúa durante toda la vida, es un -
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mecani51"10 de defensa del 15rgano dentaria. El est!f'"ulo ~3. su fo~acid'.n puede _ 
ser caries, atricci6n 1 etc. Su a~pecto estn.ictur/31 es similsr al de la dentina­
prirnaria, '?xcepto :;ue el ntjrnero de canal ículos es mencr y su recorrid:i más irr2 
gular. 

SENSIBIUOAD OENT!t!f\RTA: LB dentira es un ':ejido extremadamente ~en­
sible. Hay tres ti pes ds sensibilidad c!entinaria: 

1) .- La sensib1 lidad fisiol6Gica 

2) .- La sensibilidad dolorosa 

3) .- La hiocrestesia de la dentina 

SENSIB!LIDAD FISICLDG:i:;.- ~s la sensibi.liaad normal de un diente -
seno y que ~err-'!rece itrnorad:? :-or el c:cfonte. F•...:ed- cti::.f'_riirse corro aoual:!.a que 
pennito reconocer un contac.t:J o un~ ve!"iaci6n tér-ic;:. sin sensación c!e ocle?". 

SE'NS!BTL!OAD DO~ROS>\.- ~St:;'!. se efectÚ::l ::en :!.::s instrul""l~:mtos cura~ 

te el acto o¡:er3torio 1 V3r!a de intens:.d:!.d s~::ún ]3 re'.?'iÓn del diente dcnc:!e se 
actúe, siendo :"'!'3}'ªr en las oroxi~id~des C!Jn la oulpa. 

HIPER:::STESI.A. OCNTIN.Aq!A .- i::s · .. .m estado esc:ecial de la denti~a ev­
puesta el rT'eéi~ t;ucal, por el cu-31 reaccicrv1 exar:!er:ind= 13 so:n~:tii!!.jJ~ Ccl::!"''J 
so ente el c~ntacta do un agente irri ts.nte. En e~tas candic iones el dolor nra: 
\IOC:Bdo el vivo y se irradia. 

EL PERIOOONTO 

El peri~Conto cr:m::;ren~e le enc!9 1 el l!ca:renta perioc!ontol 1 el hue­
so al1.P.01ar : '31 Ce"'"entc, tQdOs ~stos f-;i!'"'."".an p.:?rte de los ti:=jid~e :1e '!IJtxJrte 

del diente, 
ENCIA .- Forrna un col lar 3.lreoj'?dar d~l cu1J!lo Co:?nta:--io, aisland:. la­

porci6n expL,;esta Cel diente de sus estructuras de s:;stén. 

TOPCG~FIA: La encía <:'S la p.:irte de la mucosa vestibular engrosad:?­
y algo modif'!.cada 1 que reviste los arces d!:!nta!"ios y que r.::dea al cu'9llo ée los 
dientes. 

Está finnefl"ente adherid9 el hueso alveol9r, la encía a nivel de la­
.superficie vestibular de ambos rr.axilares, está delir:-.itada de la parte más rr6vil 
de la rruco5a wstit-ular par ~e die Ce una línea ondulada, la unión rrucocing1 val. 

CLASTFICP,C!Cf/ CE L~ E~ICIA .ANATOl,lJ:CP, 

Para su estudio se divide en va.rias zonas: 

A).- ENCIA t:<\RGINAL O ENC!A UBRE: Es aquella que rodea al cuello -
de los dientes y que vn a forirar la pared blanda del intBr"3ticio ginJival. 

B) .- ENCIA INSERTADI\: Se extiende desde el surco gingival hasta la­

línea mucogingival del fondo de saco vestibular y piso de le boca. 
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e).- ENCL\ '!.~aEt:.::f.\JTAC!!A: Ll.?~.9 e~ ~scac!":> i.nt~rt"T'"'"'.i.,...~1 desdP. li:s C?"rJSte 

al\P-clar ~esta el ~:-~:i dª corta-:::t'~ entr~ lns di.entpg. 

ENCIA t.~!\RG!N 4 L: Es 11ria ene fa cr.ri sur.crficic <.JtP.rcioC'Jlad~ 1 la cual ;:nctrá 
ser elástica por r'.ed!.::-s "':ecc1ricos, ariroximadamer.tr? '".:~ndr~ et~ di!1Tetro da 1,2 y­

haste 3 l'T'I. car.sta de teJin: ccnPctivo cu~i~r-to ~e epi .... s-l~o ~=cs...,osr- c:stretifi­
cedo1 es d~ un color ross y estri sep3rst!a d'3 la encía insertada por un surco -
mar~inal ~ue a veces na es visi~le, 

ENCIA IN=ERT/1,CA: ;:sta se encuentra íntirrdr:~,..tc li.Qad3 i:!l oeri6st~o '! -

apro><irradl!Mente V3r!".l entre 1 y S r;1TI. tiene la cer.::!ctedstica de un cierto ouri­
tilleo a f1'3r'lera et:? cáscn.ra da nar~nja 1 ce c:;.l'.:)r r:s:i. o~e :!:t~ ¡:::::" la rrela,.,,inB, 
aurQue 59 dece ~l gr9C::> de ve.scuhr:zeci.6n, ya au~ r.o r:-r~;;gnt~ le ...,iS1"1"9 colnra­
ci6n en un~ ginc~vitis. 

8\C!.t.. !f'l 1 ~=iCE~nARI . .\: :r l~ r:-".Jcosa ti:..ical 9;-i;::-nt:-=J ... :-~ ~--trs l~s Ciente~ -
dos pací.las, urc vcsti!:'ul:Jr y une lingua.1, l3s cu3l13:::; e~tor1n uni=ia~ c-:r ~!col 

o celled'.l. 

:acta i;na de e~!"~ pecíles :r-terdent~!"'i3s c::-r~·t'3rá c!a ~r nWclr.o cen!:r3l -
de teJ!.dc c-:¡n~c.t:vo "'lcr.s~'"'=r""::e c:l~z:er~, ct.bier~o ~!"' ec:;.telio eisca!""'~:::o gstratl, 
ficado. 

CCL 'J CC!...L~OC: Fun:rJ a~ c:rit~i:t~ de les düm':es 1 usual~en:~ se enci..en-­

tra en les piezes posteriores, l::!s cuales tienen dos pecílss no se padrá en­
contnr h~ste !Jl C:!nina. 

C.-"AACTE=1!ST!C:1.S CL!t~:!:':.~'.:: 'Jentro ds ~stas trataremos lo ccrre5¡:ond~erite 

al cclor, tarfio, c~rsisb~r,ci:! 1 for-a, ccir.~:-rr.n, tex!:L!r9 superf.ic!9l y oos:ción. 

:oLi:'.'l: L1 C:""'!c:--:ic:.~ . .., ::_? c:-::~-~s ;o: ... ':::rt;9r er ..;.,'! :;nr:!'? .. ":":-::il, =;os 1...·., -

t'Jn:J r:--~.c::m :::ri?l 1 :!~ :i.;-~ ~~ :-r-:-=:..,c:.C:: ':'"Jr ~~ ... ·:~e·.::.::.:-,.,~:.~: 1 -=".:'!~f; :::>.:~ ~-:ir­

!:!.S c~-:::;.s '.'?~:': l:.alcs S1Jr-~:f•c~~~"'"! 1 .,,: e~c:'C:'J:'" y sil ~':'':1:":2 ::;o ... ::.;:/"I:~, ':"'':"' :! -
gred'J d9 ~u'J retiniz3cifn y ri'.1r l?is c~l...ilas :;:...e ss er:•.:;->nJ:";=?!"' ~e!" :!.!"\ !nt:-: !"~­
laciñn C·:ir'I le pisrrenteci6n cután2a. 

Para rea.l:.z::?r un diegn~sticc d'3 C':llO!" Ce 9nc!2 1 debe-os tener en c1.,.~nt.'l 

el color de la tez oel paciente. 

TAf!AÑO: El tamaño de la i:?nc!a corresponde a la sul""a del valumen de los­
elerrentos celulares, interceluleres y ée su grado de v:isculari.'.:e.ci~n, el ca:-r~i~ 
de tamaña es una rr.anifestaci6n de la enfer:-neclad ginqivaL 

CONSISTE!':CIA: La encía es firme y resistente. 

FOAt'A (contorno): En lo cue rgspecta al margen gingival, se?guiré'. el ce!! 
torno de las piezas dentarias a manera de collar y la papila gingivt~l 59 eriCU8!:, 

tra cubierta en forma de pir~"l'lide. 

TEXTLRC\ SUP~RFICIAL: lJl encía in~artad9. es puntP.ada, la ~ncia rrargi.nal­

la encnntramos aterciopelada. 



POSICTC'lll! Le b.11se del ~u!"c~ ~tr:rlv31 ¡ !1? cdher"!rcl~ P.Oitelial se 
contrar6'"' soor~ el es""Rlt~. La tase, c~l c;urr:'J !Jin~iv:'!l se ..,alle so::;r'1? ;;l 
malte. Le base del surco gin'.]ival est3 en la líriea ~r-Plccemeintaria, 

~n-

EPITELIO: Está farri~da en térmi..nC'ls ger'1er'11es ror cP.oos célulares st.i-­

perficia les 1 que cubren la superficie di:tl ct..erpu y de las .,.errorar.as "uc::sas, -
ast:e epitelio constar9 ce cuatro capes: 

e).- Cepa 8a•al 

b J .- Cera Espínosa 

e).- Capo Srariulosa 

d) .- Capa C6rn<?.3. y Estnüo Sur'3rficial 

CP..PA 3.0.SAL.- ::sti§ f°n!"'"'"oj? .,~:-' c~ 1 ~.les c::ilL1fT'rC?:'"<:=S y "2st'! cacia ;un':':' -
con le espir.::.sa di'Jr3 13 d!fe!"'c.-c:~ci'°'I"' c~l·~!ar. 

Entre le C'3pñ b9S~l, el ec1':"el~r:. y t:?jléo c::r.ju~til. ...... ter.d!"'S:'"'!)!O le 1.:3 
mina basal 1 la cual t3rrtJién ayuC:l 9. l:-! diferc~rc:ac~:Sn celular. 

CAPA ESP!NCSA .- Est:::i. la ~rJde-cs enccntri'.r 'an fer"'ª tnl i~drica 1 ;1..:s -
núclecs los enccntr;irros reduc:jcs, r--:ertrr.s c; ... e er le Ci'!:JB casal 1 ~st=s est~­

rán auMerit~o=s. S::!"'~ !.3 CP.P'! '"1"5~ ~!"'t-nde J~ las =u~tra , ::n esta. en~:- gr>ccrt:-_=. 
mes los cuer~os :iu·,.11:mt-3.dos. LQc: cuerr.rs d~ ~dl('1n 1 ~'.JE! zc., !Jna espec:e c::e -;ri, 
nulos que es-t::án ller.:;s do:? ""ucc;:-"jl:3ac3r:!.d:-s f::isf"!;~!:'C'~, 

CAP4 GR.ANL'Li:SA .- i:.:., ~s:n C::!f:'B enconrr::i.ro-o~ OJue las células se 113:r =. -
tr e:placandi:, su núcleo y ':'l c~t=:les~a se '1o>r~ari r4: ...,P.auE>ños y !a su;o~rf'!..­

ctta d~ la célula !9 v=::rer:-..,s -3s ::-e,..":::l: y c;u~s:>?, -:ar::- s>s':::i ies 1.m c~=:o o;~v"i~­

de l"l ::i~Js>r-?t:n~<'::!Ci6:""' 1 ~.:!!': !:"~ne f'":c!":!.:1~5 se 1.-=.r ;:i.-::nt:,..ar '?"": >, ::::.;c;r .. ·:c:.:: 
donde est~ cwera:~nizad~. 

':.AP.A. Q ESF:iA.TO SLF;;:~F::::!4L,- E;':4 ser~ :.e·~!:!·-~ c9::~ ai..e i:r:co,.,':'."":.=.r::? 
mas en el epitelio, e5":?.n'i peraQuer~tini.?::!dO, !...~ q!.er3t!n~ 7~c'..:5n ~e!"'~ el ~ .. ~; 
final en l:i ':liferenci"!3Ciñ'1 de !az c~lwlas e~iteli=Jles f'.lar~ cu,,..r!ir 1m f:r'l e'~ 

finidc que es 91 de defensa. 

EPITEUC C€L TNT1.::t:\ST!C!C GI~G!VAL.- ~ste epi t:P.l i.o va Ce la parte --és 
coronal de :!.n adherencia eoi.tel~~l .,este el l'l'9r~en o r:e.rte d~l ..,ar:;en :.;in:r!.­
val, consta ele 5 a 15 células de grosor y tendr& dos capas: CAP.!\ BA.SA.L Y CJ..Pi\ 
ESPINOSA. 

Es un epitelio que no est~ ciueratlnizada y la postci6n de sus C!'Hu 
las son casi paralelos e la superficie del diente. 

UQLITOO CRSVICULAR.- Se encuentra en este epitelio y se pued~ en­
contrar en encía clínicn,,.~nt:e nor.-'9.l y aurrentada en rroceso infle,..e:orio. =:1 
líquida crevícular tierie la propiedad de sP.r hactoriosttitico, dntermin-=3da 
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accidn tnrrunoldgica, tiene prooiedad adhesivas. 

At>l:RE.NCIA EPITEU"L: Es otra de las estructuras oue ~rcontra1"1CS en­
aste zona, es la qu9 !:e ~dl'.'";i' ,,¡ diente en forma de nianoo. 

Se edasarén: 

e).- Hemidesmosoras .- Que estarán en el P.pi tel io 

b) ·- ~'ucopal isacáridos .- 'Jur:? actúan corr.o uns sustenci9. c:erretante. 

e).- Por meaio de fuerzas eléctricas, como el triplete c4lcieo 1 fue!! 
te de hidrócc:no y las fu'3rzas de Van Der Wallz. 

La adherencia epitelial se fori'IB: 

1.- Cuando el die rite ~stá formado por !'!"l"elobl3Stcs ( u.,i .~,., Ce arre ... :i­
blestos con el diente) • 

2 .- Cuando el dierite se une en su parte superior con el epitelio bu­
cal y el epit9lio reduc:ittJ del es-:!alte, a esto se le ll;ime epitglio de uritin. -
Entonc9s ".:.:! ~nt~n os l::s aT'l!i'Jblilst:is reducidos con es~alte se le llaf'l'erá ad~e­
rencia -::iitelial secunoaria, 

3 .- Cuando los dientes están erupcionados, la adherencia epi teli3l -
e~ !:::-?!~1 ~rd:J, 

FlEf!AS OC lA ENCIA 

Las fibras ds la er?:::!.a se clasifican en:* 

a),- Fibras g!ngivoCent3les 

b) .- Fibras trariseptales 

e).- Fibras circulares 

d) .- Fibras dento-periostales 

e).- Fibras cresta-D.lveolares 

FiffiAS GINGIVODENTAL.ES: Se inserten abajo de la adherencie eoitelial 
y se dirigen en forma de abanica nacia la unión Ce la encía rrarginal y la 2nc!a­
insertada 1 atros se dirigen hacia arriba de la cresta oe la encía 1 encontrare- -
mas otras qi.e se insertan en la cresta alveolar. 

FIERAS T~r;SEPTALES: Se insertan en el cer.-rento y v:n de cuello del -
diente contiguo, pasando Por encima de la cresta 6sea. 

FIBRAS CIRCULARES.- Estas corren a tra\.4s del tejido conjuntiw en -
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er: fc:rma el~ i::i ':" VA,., ~ rod!?:Jr '31 ::oiente, no tencir.§;r. n r.:;urJ3 inserci6n fija • 

FlSA:..S :.E\'!°:'-C!::::i::~SiALES.- Fst3S se ir.sertan er: el c.Je!.lo dEl dicrite­

a!Jajo ele !a edMereric:a ertt":!!.:.J1 '! se dir::.g::; ~es:a e: ¡:::~r1ustia :::e ia cresta 
6sea, ~s::is se !""ser:·~r"I en la .:resta y se diri;en hec·.u l=- enc!i;i.. 

,,_ OCFINI::Im.: Es une estructur'! de tej!d:i cor.ectivo, la CL.al rocs~­
ei la !"'"!!::: d~: c:ente >' :o conC':ta c~n .::'l ;¡_e3c e!.\~:!.~r 1 se C'Jr.tin·.'.'i:; c:-n ~!­

tejido c:nec::.vc Cs :..~ 3nc!:a ·,· se c:i-.ur.:!.c.;:i :on los e-=:pe.::~cs ""·edu:¡_=-re~ e tre:­
vés !:!e lo~ c~ne:es v::?sc·,l=.r~s. 

a).- ~:;=:..s -'::;:zc::·-.·-.l.ES: ::-::.:-,.,:re:-r ... :"ts '=·J= S":-::?s .:-it:r-es .. :9'"1 cel e;:--:;,: 

to e.l h:.....~:1=' :!;:'.,f.;'::-:er, c:r -:::::~.::- Ce la crPst.:i. 

o).- F!S='-~3 C9W:L.r·S: :'..:Stas ==~ e""-::..er-Csr- :=:ss.=:" s_ -:e-C?ri:: ~r. diri:o:cié., 
ccrr:n?!!"ie y ;:r- ;:~..,t::oc -::-!!::~·: :=.n rescsc~:: ~: :-,ur:!s::, !::::>r:ss ;-::..:re.: !:i!"~r. ~3-

re evi t:;r :-1. :-.r:; ... s :~:'"! c:i l .::: :=-t~. 

d).- r.==!'S :.¡:::r;!.:.E5: ~=t~s \lar. ~~~ 4c::.c= =~ la raíz a! fond: c-::l !!l--
~ol;:; Csr'::'?.!"'~: S"' fcr-·e i!:di'."~ 1 -~ :as i:ri::-rtr~--s ... c:.'0!;:35 O:~rtC!:-~.::s ~~n r=:i 
ces :.r:::-~:<::<-"'!. 

e.).- ~ ...... :i:5~ f!s1c::;,- :=::s 2c1,.::l:~ ::Je ::-ar.:-i~.'::c:o _;; fuerz; el :::s-:~--

del d:l.ent:ei. 

b).- ~-..r-::::~" .-;_i";!'"'~t:v~.- L:! cw~l s~ l!eva e:::"~~=: :-:s vas:s ::;r~· .. 1 
necs y l:nfát:c:::is, 

e).- F1.mci6n f:r-eti'J3,- La cua: estará ::!;ida o:-r !:s csr-en!:obl~st'.'.':'S 1 -
osteo:i!es:cs y f~ ~r~::;:s.3tos. 

d) .- Funci6n sensorial.- Estará. cede.. oor los nErvios o d9 la in11rva-­
ci6n ~ue rsic!=a y es propioce::rt::r;!. 

e).- .q,P:"'OSi~~ :::e tej:.c:::.- ::si;ó ;:re<sente o::i:- los estece.lestes :--i:s1fr.-­
Quima conder.nac!;:i suby::H::ente, 
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PER!DODNTD 

1,- OCFitHCION .- E.s üQuel Que est~ far-!? do ocr todos los eler"entos Ce -
sostén del dient~, cor.io san el ::cro:ento, el Alvé~ lo 6'.!e:i, la .-ierrbrans: per1Cent~ 
ria y le erc!a. A.dsinás p~de!'"los decir que es un 6rg!!r::J funciof"'tal en el cual te_: 
das sus tejidos no alcsnz.:rn su total desarrcl le 1'-~!:ita Cl'J!? le diente est~ so"'ati 
do a la!! fui;r:as de rresticccit"ín. 

2,- TEJIDOS DCROS DE PER:ODONTD: Encontremos.-

a).- Ce:rento 

b),- rties= Al"'1olar 

CEl.IENTO 

Es un tejido conjunt!vo celcifice.:: C; origen nesén!:ui~e.:oso, el cual­
cubre la ra!z enat6r.:i-.:e del dieni:e. 

El cemento se clasifica en des tir:::is: 

Cemento aes !ular 
Cement'J c~lt.:l=i.r 

Estos des ti pes de ce!""er.tc están cw.,.fJL'estos par una matriz !nterfibri­
lar calcif'iceda y por fibras colágenas. 

C=::t.~r!TO .ACELLLJ..~.- ~s el ,.,35 calcific::iceo oe los c:!cs 1 con::en'? f:'..~!"'ill~ 

col~g~r'\_~S i:~:.::,f;.i:::>C=:!s ~st1n di'1~ue.sl::=:ls :r!"ezul~!"''"':Or':<:? o sr.""\ ~er9::.:oi::"s a : : -
superficie. EstrJ t~ro ce csr.-•:mt'J ac<J!•1l""1!"' lo enc'Jntra-cs en el terc::o ciinz!w!.­
d9 le r;3fz. 

CE~.'2-JTO ::~LUU\=t.- La encontrf!!"'!:!"'lCS r-enris celci fi:::::ai:: <Jue el p;!.~e!'C, -
observarer.-os tarr-bi~n CP.f"'"':!ntocitos erce;r:dcs Ccn':::ro de !sgrJr.n:'.i 1 l~s cu3les se­
comunics.n por csn.:ilículos, se !ocali:=n en =!. te;ci:J <'lri.cc.:i. ce l::i raí;:. 

El cem~nto lo tendre-nos ubici:!dc inrrediatan;ente s~sjo de la uriir:n 3-:-elo 

cementaria. 

HLESD AL~'EOL•~ 

Es la parte de la mand!bula y del rnaw;ilar superior quo aloja a los d,! 
entes • Los aliAolos dentarios se encuentren dentrc de::! proceso slveoler y el 
hueso aue reviste interr:3ment<J estos al\/Solc:; 5e l19r-.:s hueso alV90l3.r e lá­

mina alveolar. 

El hueso alveolar est·1 i.nl;ernarr.entP. rs-cubi.S>rto por hueso cortical o 

campacto, el hu-so '!Spanjnso se halla intl?rpuesto entre la l~mina ccrtical y 

el hueso al \fSO lar. 
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CRESTA Al.\A':OLAi'I 

Es la zona de uni611 entr~ li3 liimina cortical de los procesos alveolar, -
El colá:;eno represi:?nta ~l c::,...~:irir:r.te fibru;;a y 'l..ic'.1!;-1 3 ~uc=rer rr~s oel sl:P,{ ce la­
rJeteria or:~nic!3. 

El hueso alveolar ccntiPne r.uf"lPros~~ fibras de Sheroy. Las cuales r~r.re­
sentan una parte central no rnineralizeda, 

El cornponente r.'.i.ner~l E<;':.i fnrrnc1o ccrr.o todos lo5 tejidos ~inerali~l3.deos, 

por hidroxiar:atita, cada cristal está canstituid'J ~:Jr u~ el~vadc nU~ero de unida­
des bAsicas. 

~{'.DUl.A CSSA 9C J~ 

(Tejido 1.'ieloide) 

CARA.CTERISITSAS 3.\STC ... ,s.- El ~"" :im :""i.elcide ccf1Siste l?n dos ccmconenteo::: 

principales, el PStrorr.!3 tejida ccnectivc y c~lulas he,..ét!c::!s libres en d!versas­
etapas de for~:!ci6n. 

Estrora es w~a oolaor1J ow~ ~roviene ci:.-1 grie;;;o )' a!...oe sianific~ 9.lga qu!:]­
se extiende !! -aner::i de :?lfo""~ra. Sir. emb:!r::J~ le.s cálula!j .,izr~ticas libres Tar:""3 
das por el tejiCo .... ie!oide :""~ !:~~.1 ..... s:J::!"e el e~~rc"""c sirio dentro CP. ~l, C,,_¡l"!S s:..: 

estrorT".a es une red trid:~<J'1s:.::r3l d2 c6lulll!O d<2 te¿:..d::i c:Jr.ectivo y fi:res (r-eti­
culares y colág:nas) en cuy:is ir.'::qr~+:icios hsy c~lules- rs~áticas en todas las e­
tapas de des~rrollo. 

En le vicB pasnat3l s6lc ~:d.ste te,jidn r:i:eloide :rn la cavid3.d da les -
huesos ¡ :?f"'I c:::msect.:enci~, 4stJ? for~a le ""i1duls ~SC:l. 1 q:...g se lla"3 ~ieloide (gr.­
myelos, ~~dula,) 

~"=:DLL; e~::; ~C.!\ V ,!,.",',:,':1:L!...~.- ~~el ~:!t.:l'::'J 1-Jy fi:'IS C~7!;';<:'"" ~::. l"'~i:~~:=. ~-

5~a. roj". y 3'T':::irql3. 

El color de la médul9 !"C\j3 !';e ~ebe a los .1'Jun~3.n~12s eri':::ocitas q:.:e ~=­

te produciend'J. C'J"'~ la irédul3 ':rrari lla na produc: cr:!.traci~os ni :tra clas~ .j; 
c1Uulas he:-i:§ti::;:.s, ~l e!:~~c:r: :-:...:;--".!:i:-:o =~ :!.~ 1""~Cul3 r::¿e ~"!?'9 oroc'1..:ci~ c~J.'.J1.3s -
san~uÍnc:?a5 ?.s oc1-pac!c por c6lul3!: adi::risas, y cnr-a la gra5~ '?'3 r:iás o r-enos ª"'ª­
rilla 1 la néduls terrbi~., l~ e~. 

El tejidc mielr:iide CO!;.P.é ccnducta!:; san'.J<..1~n~:i5 anch"Js é':! ~ared -uy la: 
gas 1 llamados sinosoide, a trav~s ds cuyas pared<?s le=5 células san:;-u!neas ne:i­
formadas llegan a la sangre y son trarsparentes por ella. 

CELULAS OCL ::sT~C~.'A CEL TEJICQ 1.'I~LDIC:: 

FIBA09LASTOS.- H:ly fibrcblastcs suficientes par3. forrr.ar les fi.brG.s 
coli!gonas cue brind."ln sast~n a l.J.s ertcri~s y arteriolec que llevan sengrP. e­
~dula dse'3 y a las ~nul3s y venas oue 13 drenan. l,a:o; fibras ccn estos va~cs 

son el sostén medular básica principoil. 
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CEDULAS RETICL!\.J.R!:S.- Se lleiman reticulares Jas células que fornan 
una red de alguna clase. ~Stf\ red en la médula 6sea can..~:!ste ~n une. red t;r!.­
dirnensional de fibr!!s dl"liCBd35 oroducices pcr c~~ .... ·las ;eticulare'"i que pre­
vienen del rresél"lquirr.e. La hematopayes1 s ocurre en l:is inter5tic1c5 de ~sta -
red. Se sugiere que algunas cálule.s retkul~r-=!<5 quiza ten'.7~1"'l rrapiedad!?s fa­
gociterias. 

~1ACROtAGCS .- Son bes~antes e:iund:mtes €n !9. 'iédula
1 

oonde act•ja c2 
~ fecroci tos. !)?ri.van de los fTl'Jnoci tos. 

CEOULAS P.DTPQSAS.- t:"sparcid9s en la ~dul9 6~e2 ?"O 1a r-ey ad:io:)ci­

tos llen'1S de Qr8S"i, S:..n C.,,b!\rgo, fanr.ar, la m9.yC: :;ffte d~ l;S célules d.9 la 
m~dule arnaril la. 

CELUU~.s €t~·COT~L ... ~LES.- For-~n las p-3.rcd<:~ :e los sir.'.Jsc~de:o;;; ss":':\n 
unidas !T'enos eficazrrente entra sí en l~s sir,us".J::tides que ~n los ce.oilercs, -
por lo cu:!l es prooabla que l:Js sin:..isoidc.s de:r:~ c.:cs.per pl~srre. 

CELULPS OSTECG=:tJP..S.- ~s c~lt..las ostc.5J'3r:!.~ san cg~ulns r--adra c!9l­
tejid::i esouel~ticc (car:ila:::: ¡ ~.J~::::i). '::!.~e c:.ur:~r.er c;ue el r"S~el de gs':!:.Scé 
lule.s en le --~d:.:le. 6sea cuedc tC?r.cr gran ir.por':::!'"'.:i2 '/e q·.;e F~c~e Qui::'! l!l un1, 
dad forr""la.::or.!! ce cclcni::os elabore c:~lulas de la serie l"""ielci".l·: en __ ":i::?_:ic:o­
rt1ieloid~. 

ORIG~tl DE LAS CELULAS CF.L ESTgQ!.•~ DE L~ '.~DULA 

OSEA 

P:J?"e. ~·..i'J la ... édul!l 632;1 ~H? C'!:2Ser~ .... ! :~, '"lr"r'<":ra c~tie '"!aO!?r n•.J!?SO en 
deser.-:Jl!.o. L.= ¡:ri-er-a eter~ en ~n fc-?"",...::.c:"..~; >je :.~ -a:10; ~=:.;!:e ::'2 ~:;.~ ... ~.·::2s­
es c;un ur.a ""e.Se de célulF. . .! :-:-:;sén::iui~~-:~ses -wy· ::=-=~c':c-~ se =cf::iri:::r.=::"..c en ur:­
madelo s6lijo da cart:!:!.al]Cl QU9 tiene la for:-na d'3 cartíla::i:o y ultericrr:-snte lo 
sustituirá. 

Corr.o el cart{loc~ carece de capilares, !'"....5 c~l".Jlas derend'Z?n de los 
nutrimentos que difunden del exterior d91 certíl'l:.:J a trav6s de la sustancia­
intercelular. Pera, Ci..:!3r.dc el l"'.:Jdelo car~il..J:_'.'incs:: ~·..Jrr1Jrita C= di,..,e:?r'3:.11n9:; 1 :..a 
porci6n media está tán alejada del exterior e~). CL.13.l ;:-rcvien:m los nutril"'·E'n-­

tos que l~s c~lulas comienzan e morir y le suster.cia intcr::elular circundan­
te empieza e celcificerse ;i a diogrE?garse 1 1:-J ds~:i_ e:--!:ensos orificios tJn la -
parci6n ceritrsl c:!sl 'T'.odelo certileainosc. Es~::s or:'..f:.ctos son el cor.iienz:J de­

una cavidad nueva. 

Al propio tia'Tlp:J 1 9lrededar da la pi::Jrifcr-!.a del rr.od~lo cartiln::i­

noso les cd:lules mesenc::¡uim-tosos se han aplanad~ yfcrr""en un revcsti~ri.cnto C2, 
lular estratificado, que en un principio so llama pericondric y despu~s, cuari 
de el model:.o de cartílago comienzl'l a ser substituido por hue~o, se denomin.'l -
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petílos>:i comienza a ser substituida por hueso, se denomina periostio. 

Las c~lules más profundas de P.ste revestimiento se llarran cdlulas -
ostdogenas (u osteaprocenitaras) y pueden mul ti pl icarse y ccnvertirse ::ar -
diferenciaci~n 00 c~lula5 que fom~n cart!logo o hues:J. 

Estos snn los C~IT'oonentes de los c:ue se lla.,.::i. ye~; per"'...6stice y de­
los cuales se desarrolla el est;O"!'S de :!e ~éoule. t:l sit:'=' de la }'~"'13 pPri6 
tica ulteriorr.'i;;n!:e !;9 ccm."2rtir~ en ~1 lugar ele entrllda y !3elid.:i. de la ~rt!! 
ria y la \A3m nutricias del huesa. 

Les célul9s endatelU1les de los ceoilercs de l-3 yer-1:1 originan le5 -
célula=; endotelial"-!S Ce arterias, a:-tGri:ila::; y vena.s d!? la n~d:.;la Ó!>e~ T' d:> 
l9S p--::!redeS de los sinu::;Dide!>, las c~lu!!:!S r-e::;en-::u:-n.to~e!S r..:ri1,.-::!::C.Jl:Jri;:>s -
Que BC:''"lfXlñcr -:i l'.:'::;. capilar;;= ori~:.ra:" fi~r-::-.~lestc.::;, c~lul=:s rst:cul11rE'3 :··­

célul~s ~dip~sas éel ~st!"o:-:i. "1"1?a.1br. L.Bs 0 :1~1'.Jh.'.3 :óls c:.t~o;:~r.~~ ce l~ y~--.a. 

si bi2,., forrran parte del estroma, ta:i-o!6n c~brcn tcC'1o el c3rtíloga r."UC'rto -
y fcrran !"-ueso sobr9 U, Ca .... :ido au'J. en la caviC:!d ~eaulrir ~rcip:ente ,j9 la 
m~Cul~ en desarrollo nresent= un tra"'.rJ >Ja tr2:,~culcs 6~:;:!~"' '1u~ ';i;~mrn C017l~­

centr:· restos de cart!lor::. C:,si er. cu>:!.ntc ~='r-ienz~ a for¡,3r::;c ~l e:.tr:;.~;:i -

medular e-npiez1! la for-:-v.J.ci6n de c6:ulu~ sar.r;uíne.J.s. 

Aecienter.ente 1 SG ccriC"ro:.5 cue ov::c~ ~rac:ucir.'.Jc c." ;::~:--.:..-2:"'!~~l~er.te­
fcnnacién de huesos r!n el tejid'J canectiv.:i ::rairur:.o c.J. :. .... p!~nt::;.r subS':3n­
cia in~ercelular de h:.;e:.o de~calc:..ficedu pr:J:".:~;~ca adt:::J:::'.;;!-c.'"t::?. ~lle -~ti 
va que les c~lulas oste~gena::> se aesa!"'roller. e ocrtir deo! cual:;uier c~lula. : 
que haya desarrollaCc- potcf"'cialidaa rr.e~encuirat~s~ sL"ficien':CJ (i:csiblc~i;::~te 
per!c:tos) p.ir~ ccr.vr?r:irse ~n cálu!.:is cst2~:;s ... o..3, :s.::, cu::iles ~ue~~n ori;:­
nar C'3r':Uc:o >' husso, .::.n:.::~c.::: c:."'-i2n;::.1 1'1 ~.Q· -:::.:/:JS:'..: :.- ~~ c3v1C.:i<:: -.:~ 

hweso. Entor.ces co::-:ieno:a :..:i her-oye.:; is en lü ::3\.·:C.::j e-: t-uesc ir.a•.:cid:. 

a).- Fcrmaci6n do Eritrocitos (Eri tropoyesis) 

b).- Formación Ce lei..cC':::.ts:::; G";~r.wlos::1!:;( gr-~nulop:iyesis) • 

HUESO 

El hueso consiste en c6lulas y substarcia !ntercelular arg~nica 
(lle.nade rr.atriz), estii fcrmad3 oor fibrillas cal~genas incluidas en co-ipa-­
nentes amorfo. las c~lule.s del hueso est~n en lag-....inas d~ntra C:: le rr=+.:riz,­
Que se llamen nsteocitos. P.de~ás, a! iQL.:Bl que lns estructuras cartilagino­
sas e.!ltÓn cu~iartas Ce pericondrio ( e:-'.ccptc 3n le surerfi ci2 3rticul3r~s) ¡­
la superficie externa de lo~ huesos está revestida de una f!l('.!t'"brena perios­
tio. El hueso se desarrolla a partir del f"'.e!:.~nquima donde hey capilares• 



17. 

NlJfAICICN: El huesa se nutre a base de conductillos (tubos deminutos -
que atr1'1viesen la r;atri.~ calci ficeda), contiercn l !::i...iCo tisular r· prolonna.-­
ciones piliforMes de cstr.:ocitos C:l..'e unen entre ~.e: es4:':'S ~lt:.rnos cnnd'JCtillos­
brindsn el ~edio i:-1re '11.i~ los nutrimientos lleguan .J lc'.J asi:encitc!!., lo Cl~3l­
los mantiene vivas awr.'Jue E::!:tán d~ntro de la r.-.atriz c:::lc".ficada. 

El hueso crece Única:rente p0r aposición. La Matr:.:: ósea COT·ien;:-:i ::i 

calcif'icarse cesi en cuarto e.e f!:!'"'f"E! 1 el tejidc 6s<;'!D no puede C!elat.Jrse en ~u 
interü:ir. En coreecusn::!1, 1::°."JdO :.:ri::ci 'Tiil'?n:o 6~0': c~:J:J ocur!"'Í!'' r.m urs su;xor-F: -
cie ya fcrmod.:i. 

FOA~.~CimJ OL:L .lii.E3C: So:? dice c;ue el d':;S9rrol::..~ ~el ..,t..cso depende ce -
la osteof:~nesiz u csificsci6n. !..~ce lar~:i "t:icTr"po ze ,Jdvirt d Q,_;e lo o: te:::;:;én.2 
sis comcri:9.ba en ~l cue;pc. en dos ~itios gem?ralcs '.! s2,b::.r: 

2).- En 12s oorci·'1r~s r..!s o 'r':3ncs centr2les en C3!'.iintaQreción r:e los -
mod~los .:a:-':i!:i:ira::.:::. c:'c lC's f:.:tur::is h~9sos. 

Considr::ranc:'o c;ue n~t...:r:is de l'.Jr. si tiris C'rind'? cr.ri::.-,:u.Du la ostea:énosü:; 
en !!reas ~~-:::~..,~ui-e':cs;;!:i ~en lns c:...:ale~ ne h::i~1'.1! ::e.rt"!'..1:-i:c ::r~vic) :-::in!e'"": a:s-­
pect:> al::~ --=-b:-eri.:-sc, l:!! ;sif:.cor..it'in fin estos s:t:ns se ll~'r'~ ~sifio::~c:~n i~­

tramen~r:-n:i. Pi;:-r :"tr~ ::;:;~~, 1<J c-s:ificec::5ri cue :.e arserv:.'i c:i~C'n:'1t~ :r l"l~ 
porc:ones ci:::ntr.::1::!~ ;;r :::zi:--':'2:;~~c:.·1r e-:= los ,-oc~lcs c;:rt!lanin:iso~ e= lC's fu­
turas huesci3 se ll~r-ó ;:sificaci6n ':"'"': cccor=ral. 

iA.A9::.Cl'L~S: =1<Jscritas ~n .!~ for!""~.:?ci'5n e~ h11i:::s:i.s 9sponjoso en Pür:.=<:tal. 

Clespu~; C'-~ 5:! i..~ for-- ... c-: urn -.n:~ re:::i..:eñe C'} hL.C!'.:IJ pn c:lda si::io en el C•.i:c:! -

r--e de las c::L.,...<?nsi::r~s. 1 :;~·::: c:;i..;P :c:3 •.:-.:.t:;Sc ... i.is ,: ec:;:!c .. !=.<:. __ :.r:-c-::::. 
tir· C9 ?.,~ r:_Sli1 0 

Prcbablerrent~ se for-·r-en r::J':"' otr~s c~l:.iles .-:s=.,c;uirrato:::;e.s cL.e S!! di fe­
renciem en osteablsst:is y osteocitos en los ~itios Ccnr:e se forrian nt.:i;:vos trc­
béculas. ()::?::;pués 1 el crco:i,....ient:! c::nt'..ru=.!~':' cie las tr~oécula: 1 pr-cd1,...c:d" d~ la 
misr.-a ~anere, hace oue se un::=.n entre s! pa:-a formar Uf"'iJ red d3 trab~culas co­

nectadas¡ esta red anast:irr.osada de trab9culas 6::;r:2s s=:i llama hueso esconjoso. 

CAPITULO Ir 

ANATDf:r.~ PULPA.A y CE LCS cm::::LCTDS P.~D~:UL""~S 

OEFlNICim: DE. ENCOorn:c~A: E3 la materia de l.;I 8dcrt.::-lo::r!a c;i..:P. se !:?n­
certa do estudü1r los enfP.rr-~a~C::s ~'3 la pulpa d~nt,;:;ria y las dl?l diente con 

pulpa_ necrótica, con o nin conolicaciane!::i periapical<=!s, ~~! Cr:;!l'lo su tr~tami­

ento, total o parcioln1?nte. 



la 9nt?j...•, .... :'1 -.~~n.:.:- '1"' lr-> r.::mnLJ'°'.:tcs radic:ulnrc~. ":::?~en ser de o::..:rn·:-
cimiento exac:::i d~ le ciru~an'.J ª"r;tio::te. 

DebeT.05 ~i:?nnr en r;u.::inta Ot•"! ~St"!:? d~acné'sticc ar~t-:5,..:c:o cued~ V'!!"~ "Ir­

por civerso:: f;ictc:es f~:;·rl~:?'ico~ y p.:!tolé:~c~~ pcr lo cw'3! '3e t~nc1r""n :irA 

sentes los ~ i'.:'uj 0 n~".:'s ::urt::is: 

a).- C'1nnc"?r ~a r:::--"~, ¡;_:1 ~.Jr3ñc, ~a ~or:r.:,-ra.f!,'.:! y C:::r:::~:!.c:én d:? :=:­
pulpa y los c.::n~:...='.:r.~ r:JC'.!.culares del diente pcr trata¡;. 

b) .- ~ckio:ar ~stcs c.Jrir.ic:irr.ientcs a la ~Cad <jc>l diertc, '.:reu~-"!:tis--:~­
a los Que cstb 9'<0L.1esto y a l~s c-rS!Cl=!scs C'<:>":c-1:5,_;iccs, que .,ayEl.n oci::::c:i -~j: 

di ficar la gnator.iía y cst!"':.JC~uras ~wlna::~~. 

e).- T:Jr'"•l!"' c=f'l:i r-..;-7-= '.r-~-=r~~-":" ::1 :rs~ccc.:_~r .,~~,.~;.,je lCt ::-::ir-::i :· 

y esr.ecial"'cn~::! c:c :~ ruc:-:'!'~~f·': ci!"'e'Jce~:::-::-.:_a. 

La mr:irfnl::>~~e é<'> :!.~ c.5,...·".!!"'f' p•.JlC""!r 513 =J:-!"!?:::.J r-c!'"f~c~a~t::n~e cr. wr3 -

raóio~efr; e!:! l-:: c:-cL.:::::m ?"'3.d~cul9rcs O<..:s r-.,ic!13~ vec'"'s es t:rco,..tr--:'!:.:i 

por est:::i ss nec~saric ter:.::i:- SÍt""!~::re -wy ::resrr.:::? 21 c:::r.~ci .... ~_::itn r~+.:.:..-=:ü =~­

la enatc-í~ e~ :;:;s cc~a ... ·c-:c~ raaiculc""!.!"e~ 1 ~in :llvic:I~:- rurC¿? de :!e. €!.!-'UC? dn­

una. :--adio:~;=f!~. 

co~:9LCTC ::~FLPC:--·:-J'::; :' r;t.~.:T~=!~.L.- ::!.! t..f"\ cr::~-w:'.:'!:'1 C'..!'? rec:Jrre ':::'"'-- ':' 

r:!ÍZ !:l ~;irte ...:: "11!=., -~s <J ~~n::-<o ;:=.:alelo '=:. c:r.cuc::o :;:-:.ne:~": :· :u~-:: -

alcanzer IZl á::-:c:c. 

cuo. 
COfl.!OU:TC' S~:Lt:c~=.:c.- €<:: ~1 c:::i~d·.:c:-c- -:u~, si ... ·L!."J!"' :.!. l;}t!?!":::.! ::c-:...r-' 

ca directar.ien:e al ccriducto princir.'ll o cal::iteral con el oeriodont::, :-'-:!:--::­

en tercio ar-iicl'll. 

COfl.mtCTO ;..s:=:scq;o.- Eo:; Bl oue ccr-un"!.cs ·.in csrducto S1Jc:und:3!"!.0 c.:ir-­

el periodon:o t p:ir lo :2ncral en pleno forarr.eri::mic'3l. 

INTE~:rn:~LCTC.- Es un pequeño corn..JCCt:J Ql..''J c-:Jrrunicc; 9nt:-t:i -:!, ~::; -
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o md's conductas principales o de otra, tipa sin alcanzar el cemento o peri.E, 
~nto, · 

CONDLCTO =!:EClP.:EMTE.- Es '?l que P'!!rtienda oel cr:inductc ~rincip9l, 
recorre un trayectc ~ri~ble d!:!SE?l"1boce.ndo de nuevo crincioaJ, oero antes de 
llegor al tiple~, 

CONDLCTOS RETICL'~C!ES .- E!! el conjunto di:! varios conductillos !!n­
trelez!!ldos en for:-a reticular, coric ,..úl tiples intc!"'Co11ductcs en for~a de re 
mifica!ones qlJe PI.Jeden r9ccrror la ra:!z haSt'l alc~n;:er el .§pie e. 

CGIDU::Tíl CAl.{l!rHEílRADJCL'l.AR.- Es el aue ca""nice la c~maro pulpor 
con el periodonto en la bifurc9ci:5n de los molcre3. 

CELT°' APTCAL.- lJJ ccstitu¡•e la~ ~últiples temin.actcries ds los -
distintas ccnductas au11 elc:iriz.:1n el forar;-:en ep!cel ,..Wlti;:ile, forrrando una -
delta de rar".as ter:tinal-o:~. 

Nll.'!ORD OC CONOU::TOS 

DIENTES SlPECl:ORES: 

Incisiv.Js y 1'.::ani:io~ Suo~':"iares: Ui !::.Sb conduct::i pr!.r:c: pal, 

Pr~-:e!" _e;e-=.'.!.2.r =:..;~a::..:!"'! ~~ :;uizá <J! Cisnes ce t:u::!!l 2e cevidad­
orel que r.és Ciscor!.c:1: r.!'esenta !:!n su núr""ero ':le ccnut..:ctos, ~r:ro CCt':'O o!- -
tr6n se ref:eren é".)s ccrducti::i~¡ W'"l1 V9~t~buln?" :1 otrc labial. 

Se[turid;""I e~~'"cl:r '?ur:--:!"'i':'r: T,:s..,.~i~r" P.n ~!;t~ '='°!~nt:i se c:'l.Jed~., P:i:?­

sertcr di.v~.,...,_.~E :<-f'!"'J r-s c-:nd·..:-:.'"-=, ":!'-•r:•1° ~"" ""3. ~~""CSt,..l!dr:i :::ii..:C! en 1• -"!Y,2 
r!~ Ce 1::-n e~~-::~ r;re"~ri~a ~r s~l.: =~,!";:_et".". 

Pr!.~e!' ~.'.::i le':"' ~ur~ri '::':"! Est~ ::: •1:3 =r::"M7LJ"i~ :""r~sr!n':cr t!"f!S !"':? r::es­
y tre~ coriduc.tos, on le r6;.tor!o de los c~scs. i:::'!. ... :i ... ~re d'l c~nductas :.~ le­
asign3rA de acueroo a la disposici6n d~ éstes <?'"'. el diente. lh conducto ~c::?­

sio-vestibular y un condi...cto dist::-vsstitul9r. Siend:J el c:--rductc platiri·:- -
el r.-..tis amplio y el conducto ncsio-V!?stibulsr el r.-1fo 2st?"'echo. 

Ser.undo 1.'olar Sur.,erior: Este diente present~ ~eneralemte tr~s -
conductos (IT'<JSÍo-V3~tibule.r,· dis~o-vestibular y ¡:-.=i.:=tino), po:--o cncont?"2""1J!; 
que la ra!?. m:;Si'J-\F-Sti.bular cued'3 pr~sentar d~~ cand·.;o::tc~ P.n un 35Ya do los 
casos. 

D!!':NTES rnFERIO.~SS: 

Las d~.~ntP<:t ~ rif13r!~!''?S C'"?r"Prfllr.'1-:;Mt':' ~~:.o::ont!'!n u., conducto 1 sin 

embargo por su fama aplanada en sent!t.lo rr.~si.odi~t5.l dS! est:Js cond1.:ctos es 
posible encontrar dos( uno ve5tibular y uno 1ingual) 1 i t"'lde>pend!entem~nta, -
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confluentes o bifurcados. Prirrero y Segundo Prerrolar.- Se encuentra un conc:!u_s 
to y raramente dos. 

Pri,..e!"' t'olar Infer!or. - Tierie en su r~!::: "'~Sial ::;ene!':.lrr:ente cto~ con 
ductores, uno V"?st:.ou1-:Jr y un::i linf}U'll 1 ::Jien dro?!irntado~ 'f r~btivafl"ente 9!::_: 

trechos, le re!z. :j' stal ;-..;'::?::!e pr~sentar un s6~.~ c:rdwcto, e ... ~!.ia y aolenai:~.­

en sentido r.:!?siodi-stal, o ~= c:::~ctuctcs uno v.:?stjt;ul~r y '..;r.o lingual. 

En estudi::s r2e:liz:=co:::o .:i1ti:T31"°C!"'lt9 se :'"la enccn~rada un alto r,crcentaje 
de primer melar inferi~r ct,;str~ c~r'ltil:ctcs. 

Se~ndc r.•::::ler :nferir::--: Presente !a r--i::: ... a anat;,.-!:? ~ulp¡:ir con si..:s V"'i­

riantes que 31 r:ri..,.o:r Tole;- i:"'lfer:'.::::, con sws :-~sp.?ctiv~s V3;i.'l.ntes. 

FOA~.'A: Ser9 de St.:'1~ i,...c-:-::te~c:.s r:::an':1cer lE fo~a nue: ~arden la~ con­
ductore:; d~;!:r~ a: :;:. !"'e!: c~l :::e~:o:: ... ~?"~ vn ,...~~J!" '::r".l.:l"?jc :"'..:-<:.>cé,,:::o (13:-i- -
pliaci6n :1 e~:'-~:?~ :.c:11t:i e~ !.=. ;:e:!"'ed :--sdic:...rl~!"' j. 

,.\..Ichos C<:Jf"IC'..Jcto!"''?S ::m .::~ sEcci6n cü··::ul3.?", O::CT'°'C ::;e~ :~s i11c~5.VJS ce.: 
trales 5up'3ri'j::'"r:-s 1 ... l?si.~l<:::' :J9 -:-:e!"="~ 5u"':'~!"""..:-?"?S :-- fr<?cwe:--ter:"!r~e 1os :::ie p?"e­

mole.res con des c::n=uct:is. ::::~?":! ::,.. ':'':!"':'.:S di<:f":=~ 1 les c:nc~.::t=s su:zie:n s!?r a­
plenad'js sn se ... t.:.c::s '"'!:!s:c-::.ste:l s: .. -:ye:'" :: -c~:;r ::u:n-::!'.~, ci:-c '3cin les :nci­
sivos y cerii ... ::s ~_.,fcri::':"'?~ 1 '."'?"1?--la!"::5. ir;-e::::::-es 1 conductc ~r:.c:: eri ~rf''701e­

res superiores 1 ::crduc:-::: ·~'1'.::: -es:. :i-v;st:..b·..1le?" ~n r-ole:--::: su:2!": =!"''JS. 

Por lo :7ener:l ':ü~::s !es C':'1C~c~=s ti:ir-:i::n ser =e s~cc:.2n c:rcu!;:;r en 
el tercio ecical, '..'".:'!"'·"' !::s :.:-::in~d-::s =ii..;~::t.::~ ":9""'e!" =:12c-:i6n üvs.l :; !?líot:c~ e :!! 
cluso laminar y en fcrr-:s d~ e en ~os ter:::.Ds -:,?r;ic y cervica~. 

Los con'"!·~::-== :'"::_:· .. :~-2; 1 "'-\.:~:-:: .... i!' c:s-~.f"t::·']r-j:-1 ~.J ~:~-t.::':!"r -:::r::- ="'!'O­

na "! r~:!:z, r::::::r:=---: .,.,_ -? ·:-: -:;s· .... ::-"'": "?., ::: ·_·,...~~., -:c:-::..,::---::o;;-i"':~.,?;io. 

or:;i.::::r:~:: :.:-';' ::::-:-:' e-::-~ ":\.r::~.;::r- :;'?!" - ... ·:':"-.::' c.-..-~ '="'..:':~::= -?n ~!<;:Jn::s ~:'..-

entes, s:.ri =-~'"'~:ci -.':~as ~~r;--::::- "J. :..-.:: '.n~:~<; ~::;;~:-s.-ent!E .. se:" :::lis".";;: 1 c:::ns:.-

darandosele ~c-:l '...r'3 C!..rv:!~L-!""3 di? ~o .,:!"131. 

L9. :e:-:!":°:: -:,_; sc: ... r-:=;o:e~ ;?.c.-i:::i ~ue ~5-=~ ::esvi::ic:ór : =·~rv~ :'~!"!e :.Jr1:!. e­
daptac~~., f:..r:::.~n3l a le~ ~;"';~;:as c•;e e.li,.,~r":tar. e! Cie;;::e. 

LONG!TLO ~€L O:~NTE: Antes á!? cori<:?nzar ':oda tratar-i2nti:i endi:id6ntico, -
se tendr~ ori;59nte i.s ::i-~:'..t:..-::! -edie r:e le ccr:n'-3 y r13i:z. =!~c-:!"c'erc:i C'..Ji:? ~sta­
cifra puede .,..::;di f!.c:=!"se, =~ :r-s ~ t~c;5 l"!""r. e:n r:-ayor :i en ~fli'O!' lo.,:;: tud. 

:.:..P:TL'~ 

Pt\TOL03"!"A. PULPAR 

A).- Esteecs Ró'.S'ló'.5;:\/05 !:>::: LA PULPA.- Los procesos acelerados de cal 
cificecidn que se i:;rodt...ce .::n el intcr!.cr de lo. c5m--3r.:l rul¡:;ar neutralizen con 
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frecuencie la acci6n nociva del e:gente atacents, pero apuran también la involu 
Ci6n de la pulpa Y pueden orovocar un esta-:1'1 ce dtrcfia con marcada Cli~l'linuci: 
dn del número de los ele:-rentos nobles tejidc, c:el intercambio nutritivo y de -
la acc16n y estímulos exteriores. 

Aesult~ difícil 'establecer uria devisi.6n entre le fisioldgico v lo­
pistol~aico en lo!l procesos regresi\/Os d2 la pulp'9. La formtJci6n de denti~ 
translúcida y e..,,or:!e, los n6Culos oulpare!l ;¡ la atrcfia pulpsr ep::i.recen tarde o 
temprano, en la mayaría de las dientes, si., que pre~entan sintomatolog!a. 

En este tipa de transtorno en el diagn6stico s6lc se puede dar con 
microscopio, ya que en el clínico responde po!i i. tiva""'ente a tod=ts leis pruebas -
da vit•lid3d, 

:.ODUL03 P~...PA~ES Y c::;:~;::,,4STC'~; :.o..L.::A.- Son canbios recesi\/Os de 
la pulpa, que se encuentrc.n en la rr.aycr part9 a:!.entes considere.ces cl!nicarren­
te corr:a no!'"'"".slcs. 

Los nt5dulos pulpa.res s'Jn libres, :idhe:--entes o intersticiales, se­
gún se enci.:entren 1 res;:iect!V3~ente dantro Cel tejid:i pul¡:ar ad~eridos e. une d13 
las P..-l~des o ::..nc!.uidos en la ~isrra dentina y falses lo c¡ue no tienen estnict!:! 
re dsntins.r:.a, ~ino siriple!'"'<Cnte una creci::itsc:~n c~lcica ::-n fcrr.:a de le-in:..-­
llas. 

EITOLCG! . .1..- s~ ~sacian ccr.--:2;.l:~-:-.1:m~;;:: cor la oresencia de ir!"'it~­

cion2s prolongadas, CC'"'::J sotirecar·~F~-= d~ m:.:· ... =i6r 1 artiru~s cariE?s no ~2n:tr!:!n::~s 

y abturaci:ines en c3vidadBS p:""::i~t..,..,t"'as. Los n6dul ~;; i:-•.Jl :ie=.:--es ~9~'1s t'roducer est~­
das infle:-:-atorios en la pulpa, no pued~ consider11rs~ como focas infecci.o~cs. 

8).- fi:':'.ACZO+iC::Jt< :..t.~T:r:AiiIA I~i1i....:"11¡r..- Se "5.nicia 1 en la vi:;i6r: !""adi.2, 

gráfice, ccn t...:n =u-:;!.,t:: ::iel esr-a::i!: ccuoed::- co:-- l:: =ulr;;:i a _r::J. 3:!.t:..;ru :11!:;1·-.:r:.:, 

da y variable c:;e :.!! cá-:-:::ra D<.;lC::!.r e de.!. c.:inCucto r.:icic:;l.::.r. L3 ausencia ':•:r~=..!.::2 

siritonatlc;-í.::. cl:n~ca sélo oe:--:i.:..te el dia;:r . .5st1c:.:i :.E.5'.1a: ~r. les estud!~s r3c:::­
gráficos de rutina o cuan:::':i se investigan :--e.diosr3fic~r.ante lesiones en loz di­
entes vecinos. 

Cuando la reabsorcién dentina:-ie interne se oresenta a nivel ce ce!~ 
re. ¡:ulpar, especialr:-ente en Cientes anteriores, el aumento de vclurren Ce !a aul 
pe. permite verla por t?"ansparencia a traWs del esmalte, adquirienCo la corona: 
clínica una marcada coloraci6n resaca. La fractura coronaria puede resulta?"' ur.a 
consecuencia da la reabsorci6n contínua de las ca.redes internas de la dentina.-

En los casos de reabsorción de las paredes de los conductos radicuJ.ares, la pul.­
pe, puede continuar su J.abor destructiva a tra~s Cel cemento y comunicarse can­
al perioConto. 

Resulta entonces muy difícil realizar el diegn6stico dif~rerc.ial -
entre la reab!3crcHin interra orovoceda por la puJ.pa y la reabscrci6n cerentac!a!! 
taria externa producida. a :xpensas del periodonto. 
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TAATAl.!11:.NTu: La pulpectomia pulpar elimino totalmente el trastornc­
dateniendo el proceso destructivo. La etiolog!a es considerada cor:io idiopáti­
tica. 

PULPITIS .- Los estados inflamatorios de la pulpa cansti tuycn seGún­
Erausquin, la oiadra anaular Ce la patología, de la c.L!nica y de la terapia -
pulpar, 

ETIOlDuJ.A: El or!gen más frecuente de la puloitis es la inVBsi6n -
bacteriana en el proceso de la caries. Cu:>.ndo la ac:ci6n t6xicob~cteriann. ~l­
canza la pulpa a través de ur.a dentina previair.er.te descrganizsd3 orovoc::i ou.:..­
pitis, pero tarnbián p.;ede agregarse cor.io factor causante de la infecc:16n, un­
traurr.atismc brusco 1 quEl fracture la carena dentaria descubriendo la pwlpa. 

Aún el traumatisrro por si s6l:J puede ser causa de la inflarr.ac:i6n -
y mortificaci6n culpar. 

Las reacciar.es pulpercs a los carbios térricos sen algunas v~cr:s -
tan intensas, Que en ciertas ocasiones le pulpa pasa C::irectamente de una t:·ri­
mera con~enti6n a la nevrosis, sin rec::rrer las etapas intert'ledies del proce;­
so inflar..atorio. 

Los cuollos descu~iertos 1 ei desgaste lenta del esmalte las prec,:, 
raciones pr=té::1cas, .!.as sctrecar;as de oclusi6n y el raspa¿e de las raíc:s -
con fines teraoáut:.cos en les lesiones oul.pares, oi..:e se manitiestan clín!.ca-­
mente que se !":"anifiestan cl!nicar.ienta con una rr'arceda hiperestes:.a oentinü!"i:!. 
Estas reacciones oueden lle;-a::" a la necrosis sin der rcacci6n ::::l!.nica apr::;c:.=, 
ble, 

Pu...P:TES ETRCGRACA .- Penetraci6n ~icrobiana par v!a apical, a -
traWs de wr.a t:olsa profurcm ~ue provoca estEJ pulpitis. 

FL.;LP!T::S RET?.Qü=t..:..:.:..- Pcn:::trec:.6r. ~icr::J:::ian.:= p=r vÍ:J. :::iic::l, 9. -

traVt§s de ur.a b-:Jlsa p:-ofunda ai-e pr.:voca est:a pu!p!.tis. 

PULFIITS H'::.i."ATIC.;.- Su or1cen as descor::.cid3¡ s6J.o c.ar=cer.:;:i f.a= 
tible que se originarán por ura mmetra~i6n bacteris.n:J 9. !::raWs de los fGrá-= 
menes apicales de dientes con su pu!pa y periodonto sano, en casos de seoti­
cerr.ia. 

E\ltlLl.CIOf';: Las pulcitis se originan con una hiperemia v evoluci.3_ 
nas hacia la resolución o r.acia la necrosis, de ecuerda con la intcnsiC.ad -
del ataque y ccn la capsciC=d det·ensiva de la pulpa. Si no existe cc-runicaci­
iSn direct~ entre la pulp3 y la cavidad de la caries, la evolución ds la culo_! 

tis es destavorable. 

Las pulpitis cerradas se producen en la caries micro?(!netrante­
cuando la infecci6n lleGa a la pulpa a través de los cond!..Ctillos dentina- -
rios. En estos casos la infiltrac16n si.;uc y tarr:bién la hemor:-aGi3, el teji­

do necn5tico a de las vías apicales. 

Les pulpitis infiltrativas, hemorrágicas y abacedosa!l conducen-
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fatalmente a la pulpa hacia J.e necros1s cueindo ne son intervonidas cpor t ... r".;i­

rnente. 
Este c:ua.dro a.natomocatcl6gicc p_¡ede ser reves1tJla y clinina. la-

causa del trastorna, la pulpa nonnaliza su t·unc16n. t:..Ss que una infecci6n, -:­
es el síntor.-.a que anuncia el limite de la capacidad p..¡l.par par:i mantener in­
tactos su defensa aislful"ienta, aunque microsc6pica:,.ente puede aistinguirse -
!a hiperr:iei erter~a1 de la venosa, clínica ... ente es i"T1pos101e laqrar e5t.:i di­
ferenc:aci6n. 

Todas los irri tentes dcscr:!.t:i~ cor.-o factores etiol~qicos ae la­

puipo pueden provocar, como ori,..,era reacci6n defensiva de le p..¡loa, una hipo 
remia ectiva ... ~las efectos dnl diaqn~!itico, los sitintos cstíi-.ulo!i; frf::,: 
calar, dulce y 6c1ao 1 ~ra\/.Jcan reacc.:..6n ~oloro!Ju v.qum Que d~~ao-J.rece r1r:=id2 
mente al dBjar de e.ctu.:ir el ao;er.te causante. 

D) .- PLLPl' ,!.:_S :E.:P.RADAS.- Cuancn la c:in:;Qs~i6n pt .. drar e~ ir.~sr.s::J 

y persiste la cawsa que lo ar::.;in6, puede oesencader~rs~ une pu..lp:.t:s ~c.-o­
?T6gica 1 ccr. va:.cs tr:;:-oosaci~s e infil ~raci6n d:::? her-aties en el te~ido r.u..1.-­
par. Este trastcrn::i ll~I.'~ r~oica-:;cnte a la r:ecrosi~ ;::uloor. 

CUttICAf.'8;7E el diente afectado pued':' c''Jler ~1 fr!c • e.al:;:- _. 2:1 

fanr.a oso:mtánee, c.:rnf.;~-='!.snc::::se ~ste. $intarra1'J::;fa e:::~ .:.a de L:1 m.lp:t::; .:.r­
fíltrativa, por .. e oue s~.;.:) 5e diE.bQSt:?.ce cul;:n::is c:r:-adY de C\.t:il:.iciér. 3:_;._­

cla. 

EJ.- PUL.F!T.i.5 A3lt:.MTAS .- Si un traurna.tis""C: br...isco sccre ..:_,3 e=:-: 
na del diente ~o;.e a.1 descu!Jiert:i une. t:c:Jrte de la ou.!oa y é!:;t.:t r.~ e3 .:n::er~ 
nida inmediatar:-cnte, evo!ur:iona hacia la PJ1piti5 ulcerosa prir.itiva. 

la parte Ge la pulo:i. en cor.tacto con el meaia bucal crCs<?r.:a -
une zona :iocr6tica con :..in taoón de. fibrina abundante oiocit:Js encerravcs :::n­

cerrados entre las mallas. Por deba.JO de esta zara, la prir.icr3 :ntiltrac::..~r.­

del tejidc P.J!par es a ~red:>r.inia palinuclear y 1i..eg::i sia.J~ 'n c1n:;=stii!.n 1 -

Que puede extenderse a la rray~r oarte oel tejido oulcar. La P1.1lpa crocur-~. :.=. 
rrar la brecha formado tejido de granulaci6n y una barrera cálcica, que le -
perm!.tirá corr!i!errenter el aisl9m1ento con dentina secunctsria C9ra restituirse 

su funci6n narr.-31. 

Uia pulpitis abscedosa ouede evolucionar nacia la ulceracíon ccr 
profundizaci.Sn de la cavi~ad de la caries, L9.s heridas =uLc3res ni cicat!"'!-­

zan por epitelizaci6n sir.o por calc!.ficacificaci6n. 

POUPO PU.PAR.- En las pulpas j6vanes de dientes con forámen a!"l­
plios can gran caoacidad d<?fer.sive, se origina este ~rSlico, yil que puede ev~­
lucionar hacia la hi~erplasia inflamatoria 1 proliferando y reabsor~ierd:: las­
paredas internas de la dentina, para emerger en le caviCad de !a caries • .!un­
que a veces se oroduzca una aparente cicatri;:acHin c:::in injerto de epitel i~ d~ 

la mucosa bucal., la destrucci6n d?.ntaria continúa y sl final de! péiliro es -

una nueva ulceraci6n o la necrosis total. 

l.ha. pulpitis aguda puede ser infiltrati\16, hemorráqica o absce­
dcsa. En cuatro a la pulpitis crc5nica, puede ser inf:ltrativa, ulcerosa o hi-
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perplástica. ~ su wz pueden ser percie.les o totales, segú.n la e)(tensi6n -
del tejida efectodo. 

Cl!nicamente no es cosible, de acuerdo con la intel"lSidad· del do- -
lar Y defrás datas Que 9oorta una semioloq{:i correcta, poder dif'erenciar una 
pulpitis oarcial de una total y una infiltrativa de una abscedosa. 

La evoluci6n de una ouloitis varía fundarr.entalmente, seqún que el­
tejido se encuentre encerrado en b. cámara pulpar o comunic:ido con el rr.edio 
bucel. 

La pulpitis cerredes 1 frecuentemente oa cvoluci~n aguda, son las -
más dolor:osas y las que más r.:!oiCa'tante llevari a la necros!s. Se destcJcan -
entre elles la congesti6n (hiperem!a c:ulparJ, la infiltrac16n y los oosce-
sos. 

La pulpitis abiertas sen frecuentemente oe evolución cr:Snica / po­
co dolorosas¡ predorrinan las ulceracicnes y son ~ucno r1enos frecuen:t:5 las­
hiperplesias. 

CJ .- HIPER€~'!A p•_¡lfl;M,- Es el ested:J inicial de la oulpitis v se -
caracteriza oor une ma.rcad3 dilatación y au:rent~ del contenid:i de les vasos 
sangu!neoe. 

Si no se hace el tratamiento e:i esta ouloa, la profu'1dizaci6!1 ~a­
dual de la zona necr~tica llew oaulatina1rente hecia la gangrene. oul¡:ar, 

La pulpitis ulcerosa origin5daS oor un traumatisfTIO evolucionan rá­
pidamente hacia la cronicidad y cl!nica:"i'".ente sc!5lo causa d:>lor al contectc -
con el extremo de un explorador. 

El pdlipo ouloar o pulpitis cronica hioerolastica se erigir.a de -

una ulceraci6n primitiva o secundaria ::or oraliferec!6n del tejido c:::mjunt_i 
vo, que hace errerqencia en la cavidad de la caries, con oosibilic1ad de in­
jerto epitelial. Clírdcar..ente molesta aún menos que las ulceraciones y s6lo 
su explorecic!5n insistente crovoca doler. 

NECROSIS Y GANGRE'~ PL'\.P.~~.- La ~ecrosis de la odr:o se ~ransfar­
ma en gangrena cor inv:Ssi6n Ce ~r~er.":?s '3prófito5 :::e la =~vidaCI t:i,..::::!l 1 C:!~e 

provoca ca~tJi;:s irr.ocrtnnt2s en el tejic:J necr6'::ca. i:n !es r.ec.r:is:s c·..:lpa­
res pueden distinguirse la ccaJulación y la licuefacci~n. Cuando prec!onino 
la coagulaci6n y la licuefaccio:Sn. Ctras veces ~sta se convi.i:r-t:e en una r:-.a­

sa ble.nd3 Ce oroteínas coaguladas, ~resas y aaua. Se ~enomira ccegul?ci6n­
casease y se le encuentra clínicamente can mucha frecuencia. 

La necrosis cor licuefacci:Sn se csracterizu por 1~ transf::i:r:-=:1- -
ci6n del tejido oulpar en una r.-asa semilíquida o casí líouiCa, CC"."'=l conse­
cuencia de enzirras oroteolíticcs. Este tipo de necrosis se ercuentra des­

pu~s de un ab5ceso a 1 vsolar aguda. 

DIAGNOSTICO PULFAR.- Se hace por medio de la raclioqrafía trans­
siluminaci6n (complerrento útil de diagn6stico 1 pues nas revela zona!l de d! 

calcificaci6n en las caras proxirrales) percuci6n y palpaci6n. La oercusi6n 
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se hace horizontal y vertical~ente. 

TRATAr.!IENTO: Cuando la PUlDi tis no es severa y no hay absceso -
scSlo se quita el agente causal y cuando es muy sewra que incluso pueda -
llegar a la necrosis pulpar, se hará en dodoncia. 

CAPITULD IV 

PULPATO~.[A Y PULPECTOl,'IA 

A),- PUl.POTOllJA VIT~L 

CEFlNICION: P~l!:'Ct':lmÍa vital es la ex~resis o re~oci6n p~rc:i!!l 

de la pulpa viva (la oerte c:eMeral o coronaria), bajo enestecia local 1 -

complerrientada con le eclic~ci ~n Ce f!rr:-.acos 1 que crctegid:Js y esti:rula-­
do la pulpa residual 1 fav:.rec:?n su cicatri.z~ción y la forrr.sci6n Ce una -
barrera calc!ficacre de neocentina 1 peMitiendo ls conserV9.ci6n de la vi­
talid•d copular. 

la pulpot::ir.::!: vii;:al recibe t:?r.-!Ji~n el nr:ir.-br~ de biopLrlpc:ctn­
m!a parcial y de a.~puteci6n vital de !a pulpa. 

IMJICAt:!::l~!E::S: ~~c:tor2s Ce índ::le arab1rrica, cronol~gica ccnd,i 

cionan les indicaciones de l~ pulpeoctorn:!a vit3l. 

1 .- Dientes j-:Sveri:os {hasta S ~ 6 eños Ces~u~s de la en .. pci6~­
espec'ial~ente J :os que h~n te'!"'rrinecc S'...! f:-ir-:!.ci:Sn ar:cial, c:in traur.-:::.':i!:=-.o: 

qL1: invo:u-:re:n la !:" • .1lpa c:i":":-rJ:""!-3, c;:i-::¡ ::"'! .... ~=s f:-:c";\...!'~5 c:-:-":.,1:-:~~ '.:~.., 

herida ::J evoosici5n o alc:er.:?ndo la centina orC"fur.:!~ o::re~l~er. 

2 .- Caries profundes en dientss jóvenes y C'Jn orocesos pulpa­
res reversibles, como son las pulpitis inc:ioientes ~rciales. 

CDNTRA!f\D!CAC::~.~S: En Cientes adultos con conC:uctos estre- -
ches y ápices calci Fic;dos. 

En todo prccgzos inflar'atorio~ pul pares 1 corrC' pulpitis irre­
versibles 1 necrosis y gangre'1a pulp3res. 

~'01.'!FICACION PL!LP~R 

Nec:l""Jpulpectcrda Parcial 

CEFINICIDN: Es 13 elininaci6n C:.:i la r::-ul~= coronaria previa~e!! 

te desvitalizads y la rr.or.iificación o fijaci6n ulterior de la pulpe radi­
cular rosid1.:al. Se 19 denomina también necropulpectom!a y amputaci6n pul 

par avital. 
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Est& intervencidn consiste en d':lS fases distintas que COIT'pleren­
tan entre s :[. 

1) .- Dasvitalizeci6n de l9 pulpa r.ndiants fi1rtTacas lle.me.dos di.:?s­
vitalizantes { trit!.-:ido de ers~~ic:J y ocecial"'lalnente ;..:::.r;\fc~aldehÍdc) Ce:! ... 
f'uerte accidn t~xica y que aolicados dursnte uno!3 efes actWa,., sacra el te­
jido pulper dej&nColo insgnsibl9, sin mAtabolisma ni vascularizaci~r,. 

2) .- i:omtf:cacion nr::-piarr.ente dich'3 1 consistente en 13 eli,.,i.-,e-­
cidn da la pulpa c::ron~irs previarr.er.te de~vitelizaa3 y aplicsci6n de ·.me -
pasta fijadora o rr.amificadore pera; que, PCtuanCo canstante'Tlents s;:;br':' le -
pulpa constante~~nte sc~re ls nulp3 residual rcdicul9r, ~~.nten')an un ambi­
ente eséptic~ y protejJ el tejido r13msnente. 

INDICACim:ES: La mCr"ificsci6n i:t;lpar es t.:n!! tere.péutice de;¡ recu:: 
so o ur;eno::.e, que s'3 eplice sn ?llJunos cases se!..l]cci:.,~ndo a los c·.;el€s -
no se puece a:plic!lr ctro trat·r.-i~nto 2ndod:5ntic:i r>.;is c='7"-:let:i. Factores c:i 
mo le falta de c:¡ui.po o capacidad en el profecicnal pera precticsr una pul: 
pectomÍa total O te:rr:Jián el roca t:fe,..p:J disponible dEl p·ciente, 

1) .- En las afeccion~s y pulparüs -uy ir.f~Ct5C:3.5 1 antlJ> un~ culo! 
tis gangrencsas. 

2) .- En los di!:!nte:: ant'3riores ~?"::ue se s'!..teri:i •J c'jl'J?" y t!"a~ 
lucidez y tanbi~n pcrc;us es ... uy sencillo hacer lrt pulp!:!ctc'"lía tc.t;!l. 

3 .- En los dien":es con ar-plies cev:i d3:!e::;, j'.::'!"'::::in~.lEs, 'J·.·cnlo:~ c­
lincuel~s 1 e,, los cu':' ten~;:1n1')S s~:u:-i Cect d~ l=:~~!"' · ... :"' ;-=:f=cto s:l !!2c:i -je -
la J:eSt:!! Ct:sv!:al:z3rto:, C:3r;a "?l :'"'0 lir:-r-~ ~2 f~l';:-;:ci..t:r -;!"7in9.l r==-r::~':r"­

tal que 3.:;arrazi cc,,.:iliC3CÍOn<;?S ~r-:-eV€r!';ibl":?s. 

8) ,- PULFESTO'.''A TOTAL 

Oefinici~n: Es 1~ eli.,.,iri~ci~n o 13~~resi::: d~ '.::Jd~ 19 pulo9 1 t.r:1nto 
coronaria como radiculer, cor-ole:rentaca c-=n la nre~::!r9ci.6n ~ :-ectif:caci~n­

de los coriductos rRdicl.'lsras y la med:!.ceci:Sn antiséptica. 

La pulpectorn!a total ruede hacerse de des rrar.eres distintas: :ii2, 
pulpectoni!a y necrapulpectoTÍa total. 

9IOPUIJ'ECTO!.'!A TOTAL: Es J. t~cnice en la cual se realiza la el.! 
minaci6n pulpar p..lpar con anestesia local {la pulpa conserva vi.talioa=J. 

NECRCPULFECTC:.'!A TCn•.L: ~9 ~'"!!¡:lea evcepcionalrentg y corsiste ~n 
la elirdnacién de la pulf13, cirevianente desvitaliz9da 1 por la cpliceci6n de 
f&rmacos erseniceles u ocE1sion-:1lr'antc fo~uled:-s. Est~ indicada en l~s oa­
cientes que no toleran los anestésicos loc~3les r:or cualouier causa 1 a les -
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que no so h.3 logrado anest:-sier o r.n los que pe.decen ;raves trestor,.,os -
hemA'ticos o ene1:1crino'1 ( hcrraf ilia • leucef'11:9, etc.). 

INOIC~.CICt\SS: En todas las enfer,..ed1des cv:µ,re.s qi..a se con5! 
ren irrevers:!.~les a no trataole~ CO':'IO sor-: 

- Lesion9s traur:l~ticas que invnl:.;cr~n la pulr;J del diente adulto. 

- Pulpitis cr1nica r.iar-:-:i"l.1 ::on r:ecrc~~s ~arci:Jl 

- Pulpit:'.s crónico total 

- Pul pi tis crónica ::!.rudizadn 

- Resorci~n dantinaria interna 

- Ocacionel""'ente, en dientes anteriores car' p.J!oa sana o reversi-­
ble, nero que r<;;cesit:?n de fT'aner3 :.~Perios:? :ar!! su restaurer.i6n 
radicu!.:Jr. 

BIOPULPSCTC'.'IA FtJLP,>.R 

Pases pare ela~or~..., oste traterii!;:nto: 

e).- ,A.n9stes!a: !..=i enes tes:.~ es :!.r>:::~;:=::"".~;:J2.c 12r: una oiop...lp-=ctci:-!.e 
toteil, es! ca,...:J ~n la parcial (¡:iul'1oton!a rarcial). 

Lh aneSt~s'i.'c,., l:ical en ~ndndorcia r.eic:~2!t:? los f""!srros ro::iauisitcs -
que en aaontol:i:d:::. c¡:-;?r!!toria y ~n cc:--cr.~s :,· ~uesntes en los siguient~s: 

dad son: 

trictor. 

.3.- s~r p:-of°L.:r'::<!!i F. ir-:::::ns-9, o~:-~:::.~ .. == ~ecer le:::cr 
endod~r.cics c,,;e ~ea c:in c~~plsta in3i:nsibiliz2ci~n 

a.- Lc~r9;!"" camp'J isquérico, 09.?'~ ocd9?" trab~Jarrejcr, 
con más !"9:C~de:::, ev! ':3r :aJ '"'=!"":o:-rsi;;-ias y la dE!C:f;. 

loraci6n d:3l d::ente, 

5.- No Si;!r t1:dc~ ni sensibilid!ld el paciente 

6.- No ser irritante 

Los anest~sicos f"'&s usados en e.,dad:m=!-:! CD!' orden di? potenciali-

XILOCAINA.- (Clorhiérato d~ lidccafoa con epin•frina), Vasoc~ns-

CARSOCA!N~ .. - (Clorhidrato de rnepivacaín• con octaprP.sín), 
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CITMEST .- (:lcrhi.drato ae prilor.:eín01 con norepir"ef:-ina). 

Estos trc:;s an~:.t4s-.cos oertr.i.necen al r;:;rurx:o d'3 la an"!..lioa (ariic3s). 

b).- A5F!p'3ie 9b:3n!.ut'3: Esf:::J SI=! lograr~ c::n el aisle~:!.entc c::n :;:=i-
pa y diQuc Cn r::;am3, aS! c::ir-n utilizanno solaTf::nt9 instru ... entas y ra.ts!'": !;!1-
estériles. 

e).- Apr?rtura :::!'] L:i c,o:ivid'?li y acc<JSC riulper: r::., lt'.1 ~n:?.~rtur~ d::"!. -

diente, y e: !!Cceso !l la cci,.,u!"'o culn.:ir c:!']l ciente, el ciru~:::nc cebe e!3tc~lP. 

cer una entrada a "'tCc~r.o suficiente c;L.9 le ¡;ermita a su carp::i visual la ob: 
servaci~n :!irect:! oe le~ reC":!.én o::;ue hay qLoe intcn~nir y le f=.cilici'::"' ~l er'I 
pleo del instr·.Jrr,pnt3l. 

Pera estatlr>c2r el sc:eso c:i"':ilt?'::o:i ::i. 13. 'fnc;+-ru,..!>,..'::::Jc~:5 .... d"?SC'? "ll­

maf'2en C.JV~~:?ri:l h~st; ::1 for1°-12r.t :i:--icc:: r~-:-s C~ C:->r fl'r-~ n~s:c~;2.., =r:­
rrectas a la e!J~rturñ ~11 la c'lvi::-:id 9r.d2ri::::~..,c~c;?, ··~!: ::!•)n, ~=: hrr'! o:~:-:?!"'r:'l 

de la abertura de la caviri"d dcriv::t de li'! anotaníu ~ nt8rri".:! o~l Cier.te, i::s -
decir d:? ~a ~ulp~ a En rc.:'5n r.e esta :-~l3ci6ri ert:-"2 !os i:-.terrG :-' €x"::i;;?"·r.: 

Que l~s pr~~3!"'cc:oriqs R..,~:i,..,:16::::ir..:!s ~e·1 ... ;..e-:-~c: '1 1c; irn:~rs:;, --!'::-:;Cq :?'!. :. ... ::9-

rior del C'.erit.e h<lC ::i ~ l r""'.teri>Jr, El lo ~ ii:=ni f• ca cue la f~n·r-~ e~te!'"t'l2 e!: -
establecida i::: ... :-.:i.:-,t;e ~n pn:.:r;~n1ci6n croyectanao .-t::!c.3'.r.icarrente la anct=;-o!a in 
terna y e"<tern:i es orec:sr:· cu~ las cre::-u:-,1c i ·r.2.! ~ndcct5r:ic".S ~::-:!ri nf".!cn::i.": ::!': 
la invers~, :!csde el :ntPri.1:"r ':"31 de!.ente -eci~ el !?-.:teric;, =:110 si:ri:f:ce 
QiJe' 19 fO?"t-'! evl;::orn~ e~ ~9-!--:o.'1~r;c~ d9 rjr'""'r"'?rte 13 nrH~~?";!:,:._Q,. ::'!"':yectar~:- - 2-­

ctinicererto: l~ an::ii::-.-l"c: ~rit~!T·iJ '.:!<:? !r::i ::i~l:>--'. s-:-:r-':' ::! !3')r:-'."~f-:.=:12 i::·~;;:---~. 

Estr:i sclei-r:?nt~ .'.31? c.-,.,s~::;ui:> ferfor,.,rir1c '1a~~a rer;~!;"rar en ~, ~5~~­

cio di? ::.~ c~-::?r::? ~· !~ '}'."!'" :' ~!"''-'~ª jari;:Jr::i l'...Jc:;:'':l -=-~ :_,., ;-r::-::-.i C'JS='? ~! :'..!1":.o:-~ -- -
d~l d:o;-'-'? -~.-::'.."' ~f1·r:;r.., 1:>:" ... t,..·,n~: l:::; =':'r< .. ~-:; c<:l ._=;c"W '.' !;::~ '.":t?r~o::::: ::- ,:__ 
pares c¡...:e .s::!::re~e!~s ::::! ;:ir.e de :~ c~-·-.r?. 

F::;e ".J'..!!? lss c;:-;:i1:-":?.c:-:--~s =~nr. {:-.t:.-::is, C!'; ... '1res:~!" t::ons:- =., 
cuants ';:-e:: füc!:cri::s Ce la .:!~~'::c ... J=. ::_.,•.:::-r~: 

A.),- Tar.E!ño dP. 13 C~r'12?'B ¡:ou!_;:mr 
b) .- Forra é~ ln r""is~e 
e).- NWr-.e?"a d~ conauctcs rs:j:.cular!?s indiv.!.Cua!e~ y su cu;~­

tura. 

TA'.'Af°:O CS U\ C . .;: ~\RA FUl..P.\A: Lü :Jbertura de la C!lvi '.:!ad pare e!­

acceso end'Jd:5ntico est.5 co::ndiciornde por 1: c.Sr-:~ra p1Jlriar. En oaciertes -

j!5ver~s, e~tas ::ire;-ar:?c!orns C~ben sar rMs m-::il ins oue en Joc; paciP.nt-r:>s -
adultos cuy3s pulpas están retra!das y cuy-3s cárrar-:1~ pwlpares está!"! retro~ 

!dos. 
Fffiu.1.A ~ LA CM.~'V~A PUlFAR: El con torro de la caviCad de ecceso 

terminada debe rf:'flc~;ir r?xec:errS?nte' 1::i For.r3 C:? la cár:-.ara r) i~~r. 

Nu.:rno y CUW~TLR•. DE L.CS CO~!Ol.CTOS RADICULARF.:S: Poca r~c~~ -
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poder instrumentar C"ld<1 uno de les ccriductcs efic&J71""ente y 5in i.mpediMeritos 1 
con frecuencia :Js preciso extender las paredes de la C3.vidad para permi t~.r -
ln facil entrada d~l instrumento hasta al foráman epice:l. 

Se buscará en lo posible el acceso de tel rra,,er3, quP. la ulterior­
regeneraci6n (u obturaci6n) sea estética y lo menas vieible. 

Teniendo presente estos r.Jnunciadns y hactend::i una transcriocitSn de 
ellos e le apertura y acc~so de la cáorara pulpar s~ corrrrenderá por que hey 
que ceñirse e las siguientes normas: 

1.- Se eliminará el esmalte y la dentina ~strictaMsnte necesarios­
pare llegar hasta la pulpa, pcr-o suf!cir:!nternmte para alcanzar todos los -
cuernos pul pares y p::ider meni.o'.::lras lib!"''=""lente en los conductos. 

2 .- Detiida a que la ilu'":\in1;1ci6n, la viste del profeciC"lria:. y :a en­
trada n3:tural de la boca, son tres factores c;ue están arient~C~s en sentido 
e.nteropostericr, es con~nient~ ":'"PSializer toM.s las aperturF.ls y acceso9 -
oclw;ales de los dientgs postsriores, oar3 ob'::ener :iejar ilurr::nacién, érti­

. ma campo visual de ahserV9ci6n directs y faci..litar el e"1pleo bidigi ta~ oe -
los j.nstrur;-entos para conouctos. 

3.- En dient~s ~nteriores {:rcisivns y canlnas) se h::!r!! la apertu­
ra y el acceso p..1lpar p:ir 1ingual 1 lo aue oermitir~ una obser-V9ci6n casi -
directa y azial Ml conducto, m13jor prepar!J.ci6n quirúrgica y ur.a observa- -
ci6n pe['TT'anente estética al ser invisi~le eri la locuci6n. 

4.- Se elil'linará lEl totalidad del tecnc pulpar, incluyendo '::odi:is -
los cuern'.:!s .culpare!3 1 p.--:ir=. evitar le decolorec~.6n d'3l diente pcr los re!:itos 
de S!ln::,Te '":" he:-:J::-robina. 

El ins'::!"Ur.entc utilizado per~ la 3f:.c:rtur:- ;iodr~ ser puntas Ca di~ 
rnante o fresas r.e c3r~ura ~e tun;sten:J .~· 5=e y :::?. 1'\lco.n.:.:c~ 2..:J uni6n el'!':=, 
lodentinaria, s.a continu3ré el 0;ccesc pulpar exclusiv~rT1ente con fresas Cel 
4 el 101 según al tarr:año del diente. 

Para poder instrur..entf!r cada uno de los ccinduct1Js eficazmente y­

sin impedimento5 1 con frecuencia es preciso extender las paredes de la e! 
vidad para perr.iit:!.r la fácil. entrada del intrur.iento hasta el for6men apl, 
cal. Cuand:J es nnce~e.rio e::irtender las paredes cevit:.rias p~ra facilitar -
la instrumentación, la forr.ia ds cavida:l ~odific:i y este car.ibio, por ser -
útil a la preparoci6n, se denoninara forr.:a de c~nveniencia, que regula,­
en parte, la forma definitiw de la abertura cavitoria. Forma de conve­
niencia concebida por el Dr, Black.. 

d).- Eliminaci6n de la dentina cariada remanente y restauraci,2 
nes defectuosas: Les c3ries y las restauraciones dcfectucsas i:cr;;.an~nt:-!:i 

en la prep¿:i.raci6n de cavidad para endodoncia han Ce ser eliminadaz por -
tres razones: 
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1.- Para elimine.r' par medios mecánicos la rrayor cantidad ~si­
ble de becterias del interior del diente. 

2 .- Para eliminar la estructura dentarif\ que en última instan­
cia manchará la corona. 

3.- Para eliminar toda posibilidad de fil tract6n marginal de -
saliva en la cavidad preparada. 

e).- Umpieza de la cavidad¡ la caries, los residuos y el material­
necrotico deben ser eliminadas de la cér..ara pulpar antc!J de cor.ienzar la pre­
pare.cidn !"adiculer. Si en la cc1r..:ire se dejan r-esiduos c:ilcificados e ~t:lili­
cos que lut?ao pueden ser llev.idos al conducto, 4!stos ;:ctua.rár CO:'!lO ele1tentcs 
obstructores durante el ensachamiento. Les residuos blandas tra'1spcrtedcs -
desde la c~ ...... e.!'"9 r.usd2n acrcc!:ntar la pobl9ci6n bacteriana en el conm..ctc. 
Les residuos corone.rics t3ribi~n pueden rria~c,..'!r la car:ona 1 especialr;.ent2 la -
de los dientes ::ntcriores. 

DIENTES ANTERTO?.ES 

En incisivos y cani.nos 1 bien sean superiores o inferiores, la a¡:<:?rtu 
ra se hará pertiendo del c!ngulo y 2stenci!J ... d~::i de ~ 3. 3 ~. hacia iriicia.l,: 
P3rO poder ~lcanzAr y elilT'ir:ar el cuerno ouloor. ~l diseño será circular o 11, ~ 

gerarnente ovalr:-Cc er: ser.tido cerv!.coincisel. Pero en dientes rruy ~6VJres se -
le puede dar forna trianrular d~ base incisel. 

La epertur3. s~ inlc:!.ará car. una ~ . .mte ~ dial"'"ente o frcs:?.s de cart::.:, 
ro de b,.;n:s~ar.~, en sqnt:i~~ ~sr~i:,-.d:!.:ula:- r=.st:;! 3:c:;r.:er la linee !;.r-;elc:js.r~:­

rarie1 !"'·:-:::rt:i en qu'? :nn f;Es.;i :--~d.:irc~ d'?l . ::::1 5, o;:~ c?.-::.~r-~ !.=- C:ir~c--­

cirSn ~ar~ t'uzc.=:r e:!. ecceno Q'Jloor en serit~do axi;:¡l (er. en-::isivc=3 .:nf~ricrs:3 t? 

veces e: n:?cesari:i l.J ;;' 2). 

A continuac:..6n se r~ctificará lo 3.perture.: 1).- Sri su pcrtn ir.cissl 
elimirnndo ccn una fr~s= r!:!d'Jr.da: les !"'estc5 del c:?S"::! ,:vlpar¡ y 2) .- Coiple:--.e!! 
tanda la entrads. axial del conducto con una fres:3. de llar.in elil""'in~r.C:i r.l 'T'Urc 

lingual. 

La apertura será s:.enpr!:! ovalad:i o e!.ínt:!.ca, alcanzando casi lüs cOn­
picEs en sentido vestibulolingual. Debe hace~se un peco mesializada. 

La apertura se iniciarA con una punta de diürrente ~ fresa de c:i:r~uro­

de tungsteno 1 dirigida perpsno!.cularrr:cnte a la cara oclusal y en s!:!ntido ce!! 
tr!peto a la estrecha cálT'ara puloor da los premolares (ocupando el centro ge2_ 
mctrico del diente y con fnr~a laminar o e.planadet ~n 5entido ~2~:odis"':el). 
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El acceso final a la pulpa se col"lpleterá con una fresa del # 4 al­
s, procurando con un movimiento de vaivén V('StiblJlolingu.Jl olirr:inar toda el 
techo pulpar, pero procurando no sxtendersa he.cia mesial ni distel para no­
dabilitar estas paredes tan necesaria en la futura rehabilitaci6n del dien­
te. 

Posterionnente y despuás da un control de !a ceviacd operatoria por­
medio da cuchar! tas o excavadores 1 se podrá insistir con la misma fresa ha­
cia los extremos de le. pulpa en búsqueda de la entrada de los conductas. 

PREml.J\AES INFERIORES 

Ls apartura será en la cara oclusal, da forma circular a ligeramente 
owlsda. a inscrita desde la cúspide vestibular hasta el surco intercusp!dao,­
debido al gran tamño de la cúspide vestibular. Puede hacerse ligeramanta ire­
sializada, 

Con la punta de diamante o fresa de carburo de tungsteno diripidas -
perpendicu!anngnte a la cera ~clusal, se alcanzará la unión amelodentinaria, -
pare. seguir luego con una fresa de carburo da tur.gsteno dirigidas perpendicu­
larmente a la cara oclusal, se alcenzar6 la uni6n asr.elodentinaria, para se- -
guir luer;o con unn fresa del ij 5 hasta el techo pulp:Jr y luego, bien con una­
fresa algo menar a, aún rrejor, con una fresa de llama, rectificar el embudo -
radicular en sentido vcstibulolingual. 

~'lllAAES SlPEílIORES 

La apertura será trinnsular (con lados y á:igulos ligeramente curvos), 
de be.se vestibular e inscrita a la mitad mesial de la cara oc!usal. 

Tend:--á la forr.a de un trapecio, cuya bnse se.: extenderá Cesde la cLis­
pide mesicvestibular ( debaj:J da la de:Jerá encentarse el ccnducto del rris:;;!) ne:!! 
bre) siguiendo hacia el surco 1ntercuspíde;::i ITesial o retasánoolo ligera-;:ente­
un rr.ilím9tro (bajo este punto se hallará el conducto r:iesiolinGual), mientras -
que el otra ledo paralelo carta, generalmente muy pcquaiio, cortará el surco -
central en la mitad ce cara oc lusa o ur. poco r:".&s al la. A los dos lados no par~ 
lelos que coll'pletan el trapecio se les dará ur.a forma ligererrente curva. 

Las fresas redondas convendrá que sean da tallo larga l2B l'l1T J, par -
los motivos expuosto!i al describir la apertura de los molares !iwf:eriores. 

En, dientes adultos y cuar:do se tengan la segurid2d de que solarrcnte­
e)(iste un conducto distal, se oodrá simplificar la apgrtura dándole fonr.a 
triangular al convertir el lodo paralelo corto del trapecio en ángulo rcdond.e~ 
do agudo distal del triángulo. 

El occ::eso a le cámara culpar es igual al descrit'D anterio!"r'ent8 en -

los molares superiores. 
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CAPITLR..O V 

LIATl:.RIALES OC OBTU1ACTON 

~tsteriales de obturacHSn son las swstancias innertes o antisépticas 
que, colocadas en le conducto, anulan el espacio acunado originariarr:ente par­
la pulpa radicular y el cread.:i posteriorMente por la preparación quirúr;ica. 

CONDICIONES DE lJJ l.IA TEATAL ADEClJl\00 

Ui rraterial de obturaci6n aplicable a la gran mayaría de los conduc­
tos dober!a reunir las siguientes ccndiciones: 

- Ser fácil de manipular y de introducir en los conducto!J, aún en -
los paco accesibles y tener suficiente plasticidad coma para adap­
tarse a las paredes de las rdsrr.os. 

- Ser antiséptico 
- Tener un pH neútro y no ser irri tente p..::i.ra la zona periap1cel. 

- Ser mal conductor do los ce.rr.t:io5 t~rmicos 

- No sufrir contracciones 

- No ser p:Jroso ni absorber humedad 

- Ser r-adiooaco para poder visualizar lo radioqriificamente. 

- No producir ca~bics dg coloraci6n en el diente. 

- No real:l~Cir:Jer::>e contra del .:onducta 

- Pacer ser retirado con taciliéad 

- No provocar reaccionas aJ.érgicas 

TIPO~ u; l.:ATERIAL DE OBTLRACION 

AJ.- f..1aterial S6lido, en forma de conos o p;ntas c6nicas pret .. e!Jricaci3s 
y que puedan ser oe diferentes materiales,tameno, lon;itud y forma. 

BJ.- Cemento, pastas o plásticos diversos. 

Ambos tipos de material, debiC.3r.-.ente usados, deberán cumplir los cuatro 

postuladas de Kuttler: 

1.- Uen.J!"" completar.iente 1 conducto 

2.- Uegar exactament~ a J.a. unidn canentodentinaria. 
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3.- Lograr un c:.erre hermético en la un16n cemecntoclentinaria. 

4.- Contene:- un l"'-ateria! oue estimule los cernentoblast0s a obli-ar bi,2. 
16gicamente la perci6n cemcntaria con reocell':entc. .J 

UATEAIAL SOLIDO: Los Que más se us.Jn son 10!3 corc-s de gutaperchs y los 
da plata. 

CctJOS Lk. PLATA.- Son rnucho más rígidos que los de gutapercha, su ele­

wda roent'?enacidad pemite contrlarliJ5 a la perfecci~n y penetra con relat'!.­
va facilidad en conductos estreches. 

CEkENTO PAR~ CONDLCTOS: Este grupo de materiales abarcan aquello~ ce­
mentos, pastas o plástic::is que corr.plementan la obturac::6n de conductos, fi~an 

do y adhirido los conos, rellenando tdo el vaci6 restante y sellando !a uni6n: 
cementinaria. Se den0Tir:3n también selladOres de cont!·Jctos. 

Exister;i gran cantidad de ontent~dos d3 cstcs csrerit:cs¡otrcz pueCon -
prepararse en la consulta de ceda profesional. 

l.ha clesit"icacifn : leb:::irada scbre la aplícaci6n clin1cotera~éutica cte 
estos cementos es la siouiente: 

aj,- Cenent:::i can bese d~ au~12natc c!e c!r.c. 

b) .- Cerrent::; can base oltistice 

e) .- Clo!"Op2rcna 

d). - S.emento ro~ificeda!"'es la :::ise de oaraforr.:!lldehído) 

lo:J tres orirercs ~~ crrrilsan eones de c-u::eoc·rcra :; olnta y está., en 
la r:sy:ir parte ée lns c;s::s, c1..:ar.c:l .:;..;: :.:. loc;r¡:;.Cc ·...:r..;. ':!'":.::ca:-a.cién c!e c::ncL:c­
tos correcta i:?n un aienta ":';.O:.Curo y no se han preser.ta:l:J dificultades. 

Los cenent::s r.o~icadcre.:; tienen su r.rincio.~1 :.ndicación en los casos 
en que por diversas ca\.:sa.:; n1J se t:a podida tcr:'l"inar le preparación .je c.::;r,ct.i~ 

tos come se i-:ut::.Bsc de~s=ado o sa tiene dud.:i de la esterilizaci6n conseguida, 
como sucede cuando no se ha rodido hallar un conducto o na se ha logrado re­
parar debidar.iente. 

CONOS DE GUTAPE?..:::i;.;.- La gut~percha fue introdL.cida en el campo ende~ 
d6ntica oor Orwan en 1007. Pr'Jductc de secreci6n ve~etgl, es Ci<..JÍ111icamente un 
polírnen cuyo raai.::c:il :t-e sa encuentra i:?n lados opuestos del doble enlacP. c!e!­
carbona, can siderc:n::lolc cor ello un trar5-pclír:-::?ro. 

La disposici~n lin9~l de sus rnol6culas le h9C9 :-3s ~ura y quebradiza­
que su is6nero la norr.a natural. Es ríqld3 n terrperatura ordin~ria, nocicncose 
flexible entre 25º e y blanda a suuc aproxir.-.adamente. 



. ' 
&puesto p:Jr cierto tiempo a la acci6n del aire i le lu.: los canas de 

gutapercha se t:Jrnan Queb:-adizos debio.J ~ un p!'"~cr:osa de odd¿cJcSn degr"ldeti­

w. 
El e)(Ceso de 6\(ido da zinc disminuye la capacidad ce 3longl!ciiSr. de la 

gutapercha, volviéndola más frágil y atentando contra el tratamiento del ma­

teriel. 
La falte de corrif'l'liento disminu>·e la posibil iCad Ce :1daptaci6n del ma 

teriel a les paredes del condrJcto radicular. El corrimier.t= de la capacid:id: 
de visccel~sticidad. Esto significa que, sometida dentro del conducto a una.­
fuerza de condensaci6n mantenida durante un breve !epso, e~ ""aterial se de-­
forma plásticament9. Cuant'J r-iayor es su defcrrr;:1ci6r. plást:.c:i, ... ayer P.S el ca 
rrimiei'ito. Par otra parte, si para ganar corrimient:J es ois--:in:.iide excesiv3-:_ 
mente la cantidad d; Gxi.do de zinc, el cono p:,:!r::'.e ri9"!.::ez dc::il:1rdose con -
facilidad, 

En le scoreoo~ur!lciones ~cci d~ntales C!Jn C'Jnos C~ ;-utaoercha, el ~a­

terial aunque biol6gicer:"'3r'lte ::ie:n toler-eda, ;J?"CCluce fisí:.?:-ente w.,a irrit3-
ci~n qwe er:t:irpe:::e la :-:¡:arsc:.6n d~ los teji=~s ~?"iapice.!es )' url :cales. 

IF-NT.~JAS y CSSl/d-ITAJES CE L.CS :o~os ::E: 

GUTAPE8SH.'1 

~Tl\J."\S: 

- 9una edapte.ci6n 9 las p;redes G;~l COr'\~· .. ~t'J :"E.dicular 

- P:"si.b~ l i-:-:<>oj i:l:: ::--:l-?..,t::.,.: ~l"ta v clt:st-: ~!.ce.:~ .. j., DC'r t-<;iCl.-: C:::l 

y di.s:-.lvc.,tes cu!""icos. 

- Buena toler:!n-::.;:i tisular. 

- Radiopacid~d aCecuada. 

- Estabi!ider:! físico-qu{.;i.ca 

- Fiicilmente rerovible en caso nscP.seri'J 

DESIF-NT.~JAS: 

- Falta de r• gidiz para ser utilizad:!~ en condt.:ctos e~trochos. 
- Carece de adh'3sividad 1 por lo que dete !:S?"' acor.-:pcñad~ ;::::r ur. 

sellador. 

- Oade su visccelasticid2d, pued9 sufri!" ~~pl9zamient~s ~-=r -
efectos de la conr1es~ci6n 1 lh?vanc::i a so;:ira;:ibturJcinnes ~e~_!, 

dentales. 
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WITERlALES DE OBTl.f\ACION (Selladores) 

El objete de su usa es el de rellenar 13 interfase conopared d'?ntl 
naria del conducto radicular, 9 f:!..ri. oe co~pensor las d':ficie~Í35 Ce ajuste -
de les cenos )'asegurar el se~lada tridi~<?n::.ional de los conductos r"ldículo -
res, 

Sobre la b=:se o::e f.'l.iC:o de zi.ric i.:?ul)en-::l !->3n siCc elaboradc.s dis':i~ 
tos selladores en:kld!inticos 1 c.:::.-::.::r:5.ndr:lcs s1..;sta.,cias para '1'10dificur su ve·! .. ::­
cidad de endurecimiento, C'."'rri ... !.entn, roc::-pacid:J.'j, ~ico1'1pa.tibiliC3d 1 t.:tc. 

LB CO"'binac:..~n de 6'<:.c:J de zinc c::n el <:?:..:::;ereol i.3SeGura el er.duri::ci­

miento de ~stos ce-~mtGs r.n"." ·.- :woci::::r.n .. :'.':".Jehcién, c1i:10 :':::":1C:L.ctr. fir'11 e!". -

el eug~ni:il3to di? ;;inc. €1 inC"!""-.~rto Ci: la ht~f"lcd3.d y 1cJ te~;::era:urs =cele:;::i,-. -
el endL:!"'ccimümtn del ccr-ent.:. 

Algunos e1e~'"!los C<::? :?'!:ta~ ~<::?llac!cres sen: 

Polvo: 

Oxid':I d::? z:.nc ~;~ sr:í'!.!s"-" ........................ 42 ¡:'art'?s 
Flesin3 hl '.j!"~:;-~n~c3 ••• , •••••••••••• , ••••••••••••••• 27 :i-=ir~:::o; 

Subcarbonato •• , , • , • , • , • , , ••••••••••••••••••••••••• 15 oe.rte~ 

da bisr.iuto 
Sulfflto d·: ::::!!"":.2 •• ,,.,.,, •• ,, •••••••••••• , •••• , ••• i:: r"..artes 

9o:ir::.to: r::~ ~ - -': :;:...,r' ~--:: ••• , , , • , , •• , , , , • , , • , •• , , , • , • i certi:: 

Liquid~: 

Eugi;!nol 

El eu~enol, ':Qrr:::::r.r;:~t~ l 1Quid:: de :!.a f6rr;tu}a, es ntiséot:cr. y en:, 

dino, can ceoacid:?d quelant'? e!"'I presencie del ~xidn d~ zinc. 

U! pri:!raraci~n r-!.=1 Ct'!::"'"?n'-o d"!':'E> <::':!r ;mnl ind~ ~::i:atulando c=lvo -
y líquida '3n una Josetg d11 vi.d!"':!'."I oul ida, '::r-s.ta~d'J de irccrcorar lcnte?r."cnt:? -
la mayar praporci6n oo relvo rosible, hllsta que la rezcla penTiita ser lev;;:i.nt:.J.­
da en fcrr--::i a!:! hi."!os s una eltur~ de:? 2cr.-. dur~nt:? 1S S"!g, sin r~'"';:ierse. 

El corrcct'.J -::so~tu~-~j'J ce!"'rni. t-9 i nccrr'1!"'3:'"' !...1~'1 r-~yr:'"' C':'r-:er• C1 C:? -

polV'J, rH~·r-.inuy1:mdo con ::?ll1J l::! ~rcriJrcü'ir. de 1Ju2crnl libr~, lo ot.:e r~rluc~ E"l­
pod~r irri t~int"? C"11 i::e'!1~nt'.1. L~~ ~~salas excr:::üva-cntc fluid:::.s .sul"'entan, er ~E. 

neral, ln ccntracc:!én de los cerrentos. =:1 ceMento d·::: SrQsr.en paseé un ti~:'TIOC -

de endurecimiento sumements lento. Para GroS!iMen comienza "in vitre" a l"s 26-



hrs • aproxil"ect.ln"P.nte, de act.ercn con el greda 00 hLm'edad y temperatura. 

lo radiapaciddd dal cer!"er:to de Grossmein, cD!'rpurad:is can la do otros 
selladores es mediana. 

Produce una irritnciór. ér: intensida.d rra:!or3da rhn= persiste dur"'r.te­
un tiempo prolongada, tal vez d~~:~~ a.l lenta endurecif<'ient'1 del scll11dor. 

CEt.'ENTO OC R~C!<ERT ( '(err ~1Jln Canal :::"a'er ) 

Polvo: 

Plata prcipitod• ................................ 30 g. 
Oxida de zinc •••••••••• , , • , •• , , , • , ••• , • , , ••••• , , 41 121 g. 
Aristol ............................. , ........... 12,79 ~· 
Recina blancs ••• , •••••• , •••. , ••••••••••••• , , •• , • 16 g. 

Liquida: 

Esencia de cl3V:: ••• , • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • 78 ce. 
B!lsaro de C.J.nar.11 , , • , • , ••••••••••••••••• , ,, , •• , , 22 ce. 

La plata precipi~ad3. !'7.' ~:':l!"Q9 radia~acict!d al sell3.dc!" 1 ;:"'?re tiP.re 
el inconvcni~nte de colarea.r !~ T!!"C:i11n c~ronei.rü~. de la r!ez:i tratada d7tida -
a le per.etrZ!ci~rt de le.s ~1rtrc._.1~s Q'] o lata eri el interior de lo!; cor.::::l!..:C':i llos 
dentario::s, 

La p]~nta prec:!citad3 ~e ::H.so?.r.::a fdcilrT'l]ntt- en la zona oeriapical­
sienda rodeada r~p!d~mente ¡:::r 103 fa:ocltos. ~do P.l t~:riañc ~ las oartfc'Jlas 
del r'3tt:?ria:!., r-=:sult:; !'"'.O''.:?Sa;:<:J. :.-:. :::cci~ ... con21Jnt=?. r:1-'J v~rir.is 'i:!Cr6f3o:;::=, =::r::­
tituy~n·~'' c.'i:~l?s ::.:~ ... :es de e:.;~:--,....:- !:"'(t!"°~~. 

El ce ... .ento ~s orP~r:?dO -c.,cl~rid:i el c:ir:"°"nid':l e~ i..;'1'3 C~r'5L.!!f'. e;:, 
polvo con una ;:¡ot2 de 1:!.c;ui.:o. ~::.. 9r:!ureci1ier:::i "~ri vit:-;:it' Ce 19 -3~cl::! C':l-­

mien:!a a producirse entre 15 y 30 orir.utr.5, ::are. car.i:;!etarse a la hc;a de pr"'º! 
rada, Ticr.~ un alto grado di? radiat~ciCad y las :Indicer:; r-,;1s ba]as de c':lntrec-­

ci~n. 

TLl3L.1 SEAL (Syoroc. Korr) 

Composici6n nproxiT""::!M de la r"'ezcla de la liase y el catalizcd!Jr¡ 

Ol<ido de Z,1nc •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 57,l!(F,~ 
Tri~xido da bi s~uto •••••.••••••••••••••.••• •. • •••• • •.... ? ,~!J!~ 
019orres inas •• , •••••••••• , ••••••••••••••••••••••••••••• 21 , 25~ 
Yoduro de Timol • , •••••••••• • • ••••• •. • •• • • • • · • •. • • • • • • • • 1 r '75~': 
l\CEITES •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• •• •• • • ?,5~~ 
t!odificador •••••••••••••••••••••••••••••• • ••••••• •..... 2 ,5(F,L 

El Tubli seal es present9ó:l en oos ro<ros [bRo~ y cetolizudor). 
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Su preparacidn d9be ser realizad::J P.sretulanda p:irci.ones iguales­
de cada pol'l"O, ~3.sta c?J~~r'l('r una 1tezc1°" ~r> .. OIJé~A. 

El rratcrial recién preparado tiene una C'Jnsistencia fluida y col.2, 
raci6n blanquecina. 

Su end· .... rcc:iniento d:::?ntra c~l crJnduct::i r~d1culer es r.:§pida, ~~~ese!! 

tando por lo tanto dificultades cuando se deseo corre:;¡l?· la ooturaci6n en ~r 
ma imedtata. 

Los resultados 11 :.n vil::rr: 11 indican pcr:l el Tubli Seal tienoo de 
endurecimiento de aproximadar::r.:mte 17 ~inutas. Su rcdiap!!cid!!d es ndecuad'3. 

Apenas prep:irad"! la ... ocle, posee un :!lto corri'1Í':!nta, ;:;ero dismi­
nuye r:§:pida..,,gnte d:iti!.d11 al endurei:ir-iento ool ~eUadc!"'. Para Wesf"lan ( 19'7C} t:-:~ 

ne mayor c::=rril'!"ien':o Quo los cs ... "!'n:-ns de n.:ct<ert Y Gr:issr.an. Si bien esto es : 
una ventaja pa!'~ .!.~ ci~t1..:r~ci6n :1'? anfractuosid~des, c=nd'.1ct:-s !ato:-sles 1 de:!. te 
apical etc. pr".?st:ntc el inc:JnV"2niente de ;!urrenter las pasibiliC:?Ccs ce s~bre­
obturaci6nes. 

EN'.JO>.'ES7fiAS'lN:C 

Pal"" 

Oxid:i 00 zinc •••••.•••.••.••.•••.••••••••.•••••••• 417,9 rrr 
OexalT!eteson'3 ••••••••••••••••••••••••••••• , •• , •• , • !J, 1 r:g 

Hid:"ccortisona ••••• , ••.••••••••••••.• , • , . • • • • • • • • 10,0 mlj 
Trioxil"etieleno •• , ••••••••••••••••••• , , •• , • • • • • • • 22 ,O !"."~ 

Oxido :iojo d., plo~o (.,,tnio) ,, ........... ,. .... • •• 50,0 
Di.yodo tirrol (ar:stol) ••.••••••••••••••• , •••••••• 250,0 m~ 
Sulf3to de b~:·:.0 1 ~agne:i~ :::':~ ................... . 

c.~.p •••••••••••••••..•.•••..•..••••••••.•••••••• 1.cco,o l""'J 

Líquido: 

Eugenol 

Su tiel"lpa de endurecimiento es de aproxi:;:edamento 20 hrs, en­

tanto el tiempo di:i trabajo es do alr!?d<:?d:Jr dG 3 hrs. P:ise~ corrir""iento y ra­
diopacidad y ra.diopacidad aceptables, Debidc a le inc!usi6ri del trioximetil.'! 
no en su f6r.iiula

1 
paseé un fuerte poder antis~ptico, yn que l!?Ste es un gem.!, 

cida. 
El endo::-éthasone contiene co:ticcsteroides ~n su CD!l"posición -

de la hidrocortison~. LD dr?'<8111P.tasora t:P.ne un poder antiflc:istico 25 veces 

!iuperior a la hidroc~rtisone. 

Para un análisis adecuado del efecto local y !!eneral de los -
corticoesteroides es necesario conocer la msificaci6n utilizada. En el End~ 
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corti5:ma es de 10 r">'J y 0, 1 ng rc::ipectivrur.ente por ceda gramci de PJlvo . 

. Algunos autores r!'!CC,..iendf.ln su uti!izs.c:.ón en oquel1os Ce!l::c:. -
en d:::Jnde pre5upcH.,crr.oj un nosoperatorio doloro::;o. ~a:rty ( 1976) :::rmsicer!! -
que el posoperatorio ck.il~r!:'so s~ prcóuc2 luE'SO c:!e 6 s 8 scrani3.s de 13 :: ... ·bJ 
raci6n con cstP. sellador, pues ya la accién anti1nfl.:!~::itr:iria: del cart;i:c:-: 
estarcido ha finalizado, eri t-:1nto persiste el ef~ct:i irritente del tri::i-.-!_­
metileno. 

N2 

A partir del f\2, prirr.era f6nnula ori:p~ .. msta y difundida por -
Sargenti Y Richter ( 1939). se han preDCJr~d::? una s~rie :!~ Pr'.:?;::!rac:lc~. Si.7l, 
res besadas funaar:ientalnente en la preceriain de ;:srafo:--moalaehido. 1:°:':::! -

ellos describirema~ el N2 norr:'!Ol, ~\2 spical ap~cnl y FIC 28. 

N2 Normal 

Polvo: 

Oxid~ da zinc , ••• , •• , • , ••• , , •••••• , • , •••••••••• , , ••••• 
Oi.:ido de titanio •• , •• , • , •• , , •.•••••••• , , •••••••••••••• 
Sulfato d~ ba?"'i'.J •••••••••••••••••••••••••••••••••••• •• 

Parafcrr.Y.'laldeh: Cl:i • , •.••••• , ••••.•••••••••••••••• , , ••• 
Hidr6,iéo d~ calcio •• , .... , •••• , ••••••••••••••••• , ••• 
Serete de feni~r..ercurio •••••••••••• , •• , •••.•••••• , .•• 
Componentes no es~ecificados •••••••••••.•••••••••.••• 

Líqu!d:J: 

?2,0 ',: 
6,2 ;~ 

12
1
'? r·, 

4,7 :'. 

0,9~:: 
o, 1é(". 

3,~ 

Eu:Jenol ••••••• , ••.••• , •••••• , , •••••••• , •••• , • , ••• , • • • r:!2.:', 
Aceite de rosas ••••••• , , ••• , , .•.•• , , , . , ••.•••••.•• , • . !?;~ 

N2 Apical 

Polvo: 

Oxido de titanio •••. , • , .••••• , ••.•••••••••••••••••••• 
Oxido de :;o'!.r.c ••••••••••••••••••••••••••• • ••••• • •••••• 
Sulfato de bario •••.•.•••.••• ·~ ••••••••••••••.•••• , •• 

Paraformoaldehido •••••••••••••••••• •.• ••••••••••••••• 
Hidro.ido de calcio •••••••••••••••••••••••••••••• , ••• 
Borato de fenilmercurio ••.•••••• , ••• , .. , • , ••••• , •• , •• 

Líquido: 

?.: ,?;; 
a,~ 

10 ,a¡~ 
tt,?/J 
0,9a;~ 
o, 1s:~ 

Euge,.,l •••······••••••••••••••••··············•••••• ~ 



Aceite de r.::isas •••••••••••••••••••••••••••• 8 ~{ 

RC 28 

Polvc: 

Oxido de zinc., ••••.•.•. , ..•.••.•••••. , •• ,,, 61,00 ~~ 
Prednisolana • , ••••••. , .. , ..•.. , . , , , . , , , , , . , 0,21 ~~ 

Hid.rocortisona •.••••. , ...•..•.•••• , •.• , ••. , . ~ ,20 ~~ 

Borato de fenilr.-ercuerio ••• , ••• ,, •••••.••• , 0
1
09 ~~ 

Sulfato d:? !'::3r:.'J , •••• , •••••••••• , •••• , • , •• , J,00 ~1 

Di6xido d~ t:.t:"!nio ••• , . , ••..••• , •• , • , • , , , , , a,OCf,~ 
Paraf::rrro'lldehi.d.:- ••• , •••.•• , •• , , • , , , , , • , •• , 6,50 ~:~ 

Suonitratr: __ ~!.s..,uto ...................... 9 1 00 ~~ 

Tetre:!)(idJ :::e :-1·: .... c ................. ••••••• 11,:0 ~~ 

Líquich: 

Eugenol 

39. 

Aunque ~., la f6r-ul:3 di:l t.2 ne S8 r"'-3.Ce 1rer'!cié., ls pr?::encie e!:? 

6x.id:i je::? Pl=-r:. (-:-i:=), le Co...-,;ar""elth ::::ur-~e.w cf O:?r.te..~ ::andnr5e enc:ir<>;r6 -
un 25,ff; es oic.,~ ~,...;!=-:e.ncia er el sellad:ir. 

~l t-cr~ta de f'l:"'il..,-:!rco,.:ri:i oresE!n'te en todos l:Js p:-e~:"!.C:JS cited':'s -
actúe C8~'J !ln';.!.s.;';:-':!-co adi.:ic.r>::1l. Ls r-ecui:ña :::>n':i.::!~d d:;: l'-idr6xio: d? calc:!.n­

nc tiene acc:~r =ii:;nifü:~t:.VJ y ::;:'?s~=::::n:ce E:n la f6!"'"1ul:J del ;;.e; 29. Er. ~s":~ -
últi'T'O ~e irc;=,...:;;~::i le c.:="':tio~c' a.o:? ri:.rof::r:-alc2~:d'J 1 de C. 1 '/ en el r~2 :: 6,5C~~ 

en o:-! =-=e 25. :::.. c-:-.=·:-::-1".:~o:·;:...J::: c.:7'_:-. :e:·.",; J: :::·.[".:''1":: ;.• "'"":Si:'F~i::. 

El c!J:::+::\f' ~2 ~stri~ r=:-rJi'.:':'""~";...;s ~~ "!":'r'"'VCC~~r' su ~ce::.::.-. a~ti:..:-i-­

fls:-:3t::i;ü1 se:-:--~ ::;: ··.:_ .. ;..,..·n ;:ii..;lpcr ts.:"'..::=: :::::-i:.:~:.:'1~<?:::. 

Otro de los cc.mponentes pre::3~r.tes en ls::o. tri::='" forr;u'.!.ac!an;3 ~~ el 
6><ido de pl!JMO, c~:;':l func:.ón :::erá incr:;:o":";:.,t~r :'l r:::.d:!.:~~cié~:f y dur"?Z;!. del­
material, d:sfT'i,., .... )'03:'".~~ s ... .s .... :.<Jt:iliC.;d. ::r~~.:5..,..<'Jr, (1::t75~ ::;:::-:::?r,,ó car-~ el ~~2 
nor:-ial un tier.pc ce ':r~b3.j':i <j~ 2 n:ir:?s, en te.rito ::?1 ef'd:..:rccil"/\icrito ~!1tal es­
producida a 1a5 : hcrs. a.prcx:!.~nda~ente, En el RC 29 los t:empos son d.3 i h2,. 

res y a hc!"'as rescectivah19nte. 

Son materiales de al ta radiopiJcidad y baja corrir':iento. 



CAPITULO \IT 

TECN!~~S OC D9TLJ-l"'.:fON 

Se d~ncrin3 r:-:~t._r'lc1:J .... C".J conCuctc5 al rellena c,...,"IJJJC<:: : 

pel'T"lanente del osr.aci'J vecío ~r }, pu:~-:i ::orir.ral y ra-:ltcular al SC:"' .::!-.:tri­
pada y d'3l C~9d"." í10!' :?l '.J!"O.f'"i:!s:_::-..,:'l:'... 

OeOemos ~rrrec::'.!r ~:"'-:--J. e.Je la :--ie,:or '.Jbturnci6n e~ cond~.::-=:~ -
radicul~res es lo Out.? se reA l i !':! e,.., :.:E?.:l::i caso d~ Jcu~rdo con t.:n c~r:-e:: te -
diaGn-Ssttcc ::21 es~e.::o C'3 l.!? :-iul~::i, áe las ¡:.:i?"'cde:s :::·l :onduc~::-, ~el :1::.ce­
r9dicular. 

tes: 
Los objetives de la OCtl;:"'ac:6n e~ cr,r:k.c~o=. sen lo~ 3:._;lJiC~ 

- Ev-1.t:lr la en'.:rad9 1 ceses 1,.,s ?~r'.~c~:-s pc;ri:.,:ntales 9~ :.rtE':-:~r­

del conducto, (;::; ser:r:? 1 ;::f!'5,..ll ~ ewud3d:Js. 

- Evit!'!r el '"'as:i ds -:::r~c-=:=.-:s-ss e:-:uce:::::s y s._.sran::i3..:. -:é ·­
ces e ~ctenc"....:!l valar ::;.n"i;iQ~'1ico, ::'3sc::: el conaucto ='- ~=s t<:~:c::s ;-cr-:c.:;nt2. 
!.es. 

- 3l::iq.Je: .. r .. :::;tJ>·..:r--+::::- ::l >c'~ ..... ::::?o:.:::-, \P-::Íc d~l c:i..,,...,c!-0 ':'-'!!"''c.__~~., -

nins.:'.n !"'C"'"c:itc :-u::~~r. r:C'l~n"i;:~r ~-, ~l "icro:::;!"i:;:~nisn':'s ~L=J p..:d:..s~':?ri !~-=~~e!" -
de la r-:!:i6n ao:-:el ;:· ;:ie;r.;_o~nt;!.l. 

- Facilitar !.e cic2tri!3.Cién )' rer:?:a=il'lr, pt:?ri9j:':c=l ;:oc~ !2s ':~j,i 

des cori~uriti\.Os. 

:;:.dentes: 

CL•anc:: :;:~ ·1ay'1 !~::;li.:!lc<: _,;-i:J :?C<;r::uJde n!"'?.p~::::1ción bior9C'ª~::::~ (~­

pliaci6n y al isa:rienta) dn st.:s c:::ndt..:c-::Js, cu?r.oo su.:; c=..,d.Jctos ;:ist-fr-: : i -:i::~ ";s 
y est~?"i!-:?:, Cu""!nd'.J n:i !3:::st~r !:'rt".J-:?S QL.':! c::ini.:idiqi·:m !~ ,.....btL.:"él:i~n, c:mn­

son: dclor '?Sr'".:'1tárea a 13 ::s-r::1..:si6n, ::-:-1"'5encia de e.-..ucaco en el ccnC:..ct:i a­
en al'JÚn t:"aycic!:"n fintuloso, -~v: lid30 ciolor:s3, etc. 

Con pasta rápidamente reati5sort:iible, r.o sólo se incluy~ el relle 
ne del ccridl.cto can rast:J. yod.-for-sC:t, ... in:i terr.bi~riol des;.ffrollo d'3 ura t~S 
nica pr~cisa d~ cre::'I!rcci6n quir•jr:"ice y l"'edici~n t"~;oi.c-:l !='?""!Vi - e: cbtl..':""~- -

ci6n. 
513 inir.ia <Jl C?r.:;sr;h.:l-ienta ccri ensanchad~r~s col:Jcada: ~ri la -

pioze de 1-;=:i.na ~,,~a 1 dab~ :::;trarse r.uy lentarrentu, ést:o::; escnriaoorns tr:i.::a­

jan raspando o frotando, se comienza ccn el r.ás finn y se ccritint1a el "!r"Sa­

chamienta hast;:i lo necesario ~ora una correct~ ~bturaci6n¡ estos iristrumon­
tcs. 
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tos tan dcliC1J.C::'J cnrr".?n t:'!l ri.i:o;:,., r.~ frrr:t.irP.r~e 0 tle-"\ c;e p:--:>v:ic2.r c~c~­
lonqs perfor'lcion'"!r.. ~n la o 1as oeredr?3 d~ lo::s corductcs raz6n rcc:- L:i CL.al 
su u.so es r:-uy res tri neldo. 

Ourantt? esta tro:ri::.c"! s~ ut~l:za:Js ~::i i::ollJc:~n del c.lcr=f-::irul al 
canfo:.-cnt.:il cc~o lu'.:::-ic:mte y :3nti~ép~icant~ y anti!lériticc ootent<?¡ y rea: 
lizatie la cbtlir~ci'5n 1l~vando al cr-riducto °!-:3. ~:i.st;_:, c'-:::rde llc;3b3 lci ir.v::i;;l, 
nacicín d<:!l 09ric~nntc. 

TECN1CA DCL :.~ISTO 

Tiene por fin;:ilid2d Al rellerin iJef"""'~rente o<?l ccnduct:J di.:sde el 
pisa de l~ cárr.srs pulpnr .,:lst;:i. dr.,,de puede emR.:;ir.rirs"3 ~l peri':'d:Jnto ~rl i-
cal. 

La t~cric3 .,c-er;it1Jri9 r:!~ !:?!!te ~·'!Sta ~nt1s:? .... ~:::3 1 ccnsistcr~: c.::n 
llegar cc1 le '7-iSi:! al ext!'"ei-,o a"'at~l'T'!CI".' dP.l 9.pics-, ;Jr:-curJnd~ en lc5 :.a-­
!>Os Ce car'.<Jrenu ~p:ca1 n~ ~!"'b; ... r1s"'; ~:~5 Ce llf"1 nm. suoc:-ficie. Ce e.s~f!. TT"'l­

ri9r?. e\:ita.,..cs ·m n.:~'"lC'Pretc,ri::- -ol~<::':!J C"Jr SLi 3-:_n':~-'ll~:;.f:i c:lcr"J~a y le­
r!:!e!:!inrc:-<n l~nt~ d~! ~·<cPso j<? ln sotire-::--t•Jrec".-án. 

AuriQ'..!<'J l:i t:'rf]rar:!c~r5í1 QUi!"'jr7::.ca rrFvi~ d!::'l ::...,ncuct-~ r1Cicul:;o!"' 

es 1=. c-:-rr:!. 0 rte y ~e !"~:'1 por les (:l!'in::~ ~i~s e~ta~'!.!:!cid~.5 per:i ts! fin. 

El ens:;c'":P."':8n':~ <:"><i:ioor.al a~l c~rid1..:cto ne f'lVO!"C':'? la eobtur::i 

ci6n ce"' e::':as S'.Je.tt!'1:i.:!'5 y creei - p:--a::ilf!-:::::. ::-: l::'. ;e7ién ~':!l á::-ic!:: raCiCL': 

lar al cer!:::.9r l:~s cr:ndi:::inra: ~~at1.(-ic~s r"t':"ur3iEs d<:: d~lta. a¡::iic:iJ, c:iri 
la fXJSible fnr"l"SC1.6r. oj:: un f":Jr5:-en artificüü, 

L3 p::!sta >'ª 'ii'?;:'~r::id:;, ccn L.;1'1 :::sc~ffíodor ::_-;:- ~e ! !'-"V:! ur3 º1 
queña cer.t:ded d9 p9sta el c'1nducta, '.]ir:!nO"."' el iris+:r·..:.-enta en s=::n':id'1 i!! 
\P-r50 E las -en~Ci!l;is del !"'~l'1j 1 SI? rc;:-~si~i1 15 r:J.!.it: .:!lrCdC?d':'lr' de le5 -
p3.red<J:5 1 ccn un léntulo fin<J se lleva otra ;"'O.:':;l~;;!l cal"'l'::"i.~13d =s r.?:ta a le 

entreida del conducto y hn..::i~nrl'J :ri!'"'l!" l";!ntar-c~tc ~~te ins:ru ... <J:...,to con el­

tcr~, se rroviliz::i 1:? ¡:ast:! hacia el 6pice. 

La pasta debe ser el1mineae. tc:ta:;;-.::nt~ C:: l.::i. e~.-?.!"'':! ou1P'l!" -

en los dicnt11s nntcrinrF.''5 y les paredes d~ ln c2.vi dad, 5e lav~ ccn elc:J-­
hol y se perfecter.'ler:to la d~ntina p3ra evitar su posteri.or colornci6n oor 

valatiJ. izacián d<::?l yod'.Jfo~'J v favorece lel 9.dhesirSn de! ct?mP.nt:c oue ~o:?lla 

rá la cá~ara y 1:3 c.;ivid:id. 

Pasta alcalin--:i de r.:aisto: Estas deben utilizarse en ce.ses de 

conductos errplio!:. 
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Es tes ~astas estén carst1uidas eS:-?'1Cird '3f"'~ntE p:Jr hidr6x ido de ce! 
etc. La técnica sR9uida ~c:; il]=tul nt:<'I ~l'.!S 'Jl"'~~!"'~Jr"'-c:. 

TECNIC; ~~ o::iruio.cr:·~ L:.r:·;"-L: !:s t'"'l!":1t.:;.1n ll""3r:l·1 OP cores r"Lj~t!.- -

ples. LB técric01 :::::? ':':':njensacién 1'1te!"'nl o de:! C'."'nc;c- -~!lti~les cnn!St!.tt;ve 
esencifl.l,....cr-te un c:J:7'r~':! ..... entc ~~ l.., ::cn:c::.!J·:' ::""re: .:r~=--:, C?.=.: c.,c ~=3 r.t.er,!.1~5 

cperatcri:is de la a!:turac1ón h2st3 11~]3!"' e~ -:2-~n•ado dE;l prirrcr co~:i :ar se~ 
siblemente i']'U·'lles en arnras t~cnic::s (3e aescri:--ir,; .'"':ÍS ~delentei). 

Esto t4cnica ~st=í ind:c;id:;i gn las incisivns 5un~!"'icrres, c:-in~ncs, ¡:-::-e 
tTIOlares de un sólo conl"!•Jctri y raíc"!s distol~:i C!P. ,....cliJre~ infericres, es ceci:"-; 
en aquellos cases d~ C"'.!.'lr'!'• •. ctC"~ c0n~c:Js CJrdr ~v!st~ 'Tl:!rcada difer-::,..,ci::1 critr~ -

el diá,...etro tr~rsv<=r5"11 ocl t2rcic ¿!c-:cal ~· ::::r:::ri=Jri:.:- 1 y ·}n .:!Ot.':') les c:-nc~ct:o~ 
de corte transvi:rRcl ovoirJ'], elípti.cc o ~ch¿-,tgo::!n. 

La C!"S;:,'.':'!r~c: -5n :J.ui:-~r ,::.e:. C<:!l ::::nr.-ic::::':":i i:>n ~st:_':;; caso5 se reel iz:!r ~~ 

forma adoc•.J,"lO,J ~Of'I iristru~ent2!. c:Jnvencior-:a~ ··. S:?'::,:indari.:·:ac, r!?rc ¡:-rc:vi.-:::cd~ 

la nec~sidad ~º cc"""()le ... ent<:!r l~ ootur9cién ~~ l::is d:Js +-.::rc".c!: ,:o!"on=:.r:~s C':''l­

con::Js d'? '.:_;L+-"':C!r::"".9 :>cHci.~ra~ec;, c.Jc-:i C'i"' ~!. :Jr~-:::i!" r::in'"' e~ :::;ut"!nPrC"':"' :: e~ 

plata S·'51'J da¡:tfl :1 ajusta en el '::erc:.::i ~;:'Leal -:e1 c:n~u::::t-:-. 

El cor'.l s~ C•Ji:'re con ur:zi ':'l'lC:~.?ñ~ car.:-:~;::;id d'] ce-en~o y !:~ iritr.,dt..C":' 
en el cC'lr.ri·...:ct"" 1 ?vi.":i='1r."" 7!!3Í la sc!:re:i:=t•.r'1.::.:~ro ::!~ r;:;:-~rt-: '."'u~ ~t.:er;o9 ::- .. ::ic._c;;_r 

se al p~sic.,a!"' :--.aci~ ~! ,;~ic<?. 

Y~ r:e~t:?n+:'1d: el cri. ... ;r ca.,':', ::-ro-.:•.-"'-cis Ces~ln:-"'!rlc ~-~':qr"!~r.c~:s -
c::n ur '?sr.e-:i~::r 1 :-r0~.':'.;;-ic:i~'J :nrr-i:.> :_':! ra:::!~ :--•· .. !··-~¡¡:= l;'I cuc: ~::3 nn :::-n--
t:ict~ .:en,~; ·.:--.:. ..... ·~'"" ........ •.--::-: .:".r- e;-:::----;:::·..,. ·::i '?':':a-.:-=- .... , .-• ... .,,~c'.-­

el espaCi9.d:::- y :""eo:.:ré~~::!:i ~'.:civ?-·1rtP. 1 c.,~r;~:~ un P.3!:'~c:n ~i.ti!"~ en el c.~c: a<:> 
ber;? int!"Dducir%! un C:'"': de :"/::--;--::r::...,a -e "'~r-::oso:.r- "'>;e: ·r:::,...~r :::..iP. el Ce1 in":: 

trumcnta uti.li7ad,. s~ rsní:e l~ c¡:eración 9n~s:ior t3n+:as veces ::.::;?. orcsi~l'?­

comprir>"'!.end-, un:; contra o:Jtro las =cr.o:J5 ce !]'Jt"-!o;;rcnñ nasta Quf! tccalr-er.+-e i::l­

eSp-'.lc!a lí~re s-n los dr:;s tercir:is coranari ::s -:<?: cr:r.a..Jc::: 1 cc::in el ::ons~c...!:s~t~ 

desplazaf";íentw Cel exceso de cerr:entc de o::iturar. 

Lo sobrante de !~s eones de auta;iercha fuera Ce la cál"'ara puli:~r­
se recorta CC"n una e.3pátul!3 caliente, y se otaca lü cbturaciún a la ~rtraca­
del conducto ccn B.tacsd~rn:::i ad!?CU:'lrl~s finalrryrite 1 se llena l·J cé'71ar3 oulpar­

can cemento de f6sforo de zinc. 

TECNICA DEL CQNG LNIC!1 
(Convencional o estandarizada): 

La técnica del cono único consistente, 2n obturar toda ~!. canduc 

to radicular con un s6lo cono de material s6lido (gut;:1f!Prcha o plata), que -
idealmente debe llenar la totaUd3d de su luz, pero Que en la prñcti.ca se ce-
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cementa con un material blanda y adhesivo cue luego endurece y que anula la 
solucidn d9 continuided ~ntre F!l cono y les paredes dentinaries. De esta ma 

nera se obitene una mase s61ida constituida por cono, cemento da obturar; 
dentina, que sdlo ofrece una parte vulnerable, el ápice radicular, donde 
pueden crearse cueitro situacionas distint3s: 

1) .- El extr¡mo do'.. cono de gutapercha o de plete adapte perfec 
tamente en el estrechamiento apical del conducto o uni6n ce1rentodentin9.ria: 
al 1rrm. aproximadamente !!)n limite anat6nico de la raíz. En este caso, el pe 
riodonto estará en donclicianes ideales para dep:isi tar cemento 1 cerrando el: 
d:pice sobre la obturaci6n. 

2) .- El cer.iento de obturar atraviesa el foramen apical cosntitu­
yendo un cuerpo extraño e irritante, que es reabsorbido con mucha lentitud­
antes de la reparaci6n definitiva. 

3) .- El extrer.io apical d!:!l conducto queaa obturada con el cerr.en­

to de fijacién del cono, ¡::ara el periodonto será el único material de obtu­
raci6n. 

4) .- El cono de getap-_·rcha o el cono _de plata atraviesan el es-' 
trechamiento apicel del conducto )' entran en contacto directo con el peria­
donto 1 constitu>·endo una sc!::reobturaci6n practicu"1ent!~ no reabsorbible, qu9 
en el rr:ejor de los casos deberá ser tolerada por los tejidos ~rii:t::JiCalEs. 

Para qu9 el cono de rredid~ convencional apro><irreda al del úl tir:O* 
instrumento de ensachamiento utilizado se ~ueda adaptar a lo largn de la -
pared dentinaria, es necesaria preparar quirúrgir:arente el conducto 8(1 fo!"-
1!18. cilíndrica o ligeramente c6nica y de corte tran!H1ersal ci!"cular. 

De lo cxp!"esadn ~ntor'.orr.ent<J se ri::ciduc11 s61o nndr~n s~r '.Jhture-­
doS con la técnica c.'el 1..ona únicD convenci0na~ a est::?.néari.?'"1C3 1 a!.~un.~s. in­
cisivos sui:-ericres ccn C!:'n~uctt"ls li:;;erRr-iente c~nic'3.:., incisi V'"'S inf"ericres 1 

premolarE:s de das conductos 1 alguno5 rnolares ~upe?"iores: >' los conductos r:-.a­
aiales de los molaras inferiores~ ~.'.-uchas veces daberá complerentarse 5Sta -
t~cnica con la dg conC<Jns:.ci6n lateral. 

Cuando el cond1..:cto preprado es arnpl i.o 1 debe utilizarse prsfsren­

temente el cono de gutapercha. 

La técnica rr:ás sencilla en ~1 caso de obturar con cono d'? gutn­
p:!rcM. en la siguiente: s~ colaca un cono Ce pr..1C!::! en el conducto desouCs­
de su prepareci6n quirúrgica, cuya longitud será datenninada mediante la -
conductor.i9tríe. El cene Ca gutaoerc~a se corta en su extrerrc más fino, de-­

modo que no atraviese ol foramen apical, y se nivela en su base con el bor­

de incisal o uclusal. 

Colocado en el conducto, se tons una rndi.ograf{a y se controlan -
su adaptnci6n en forro dentro d~l C'.1nCucto, con un atacadcr flc,.,iblc, El CE, 
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no da gutapercha se lleva el ccnducto con un.:t pinza ept"opiada cubriéndolo -
previamente can ce~ento en su rnitad apical. Se lo Ce5liza suave·rente pcr -
las paredes del conducto h!3sta oue :;u base Quede a la al tura del borde inc:! 
sal o de la. superficis oclusal del diente. La cámara se r.:!llena con un ce_: 
mento de fosfato de cinc. 

TECNICA SECCION ... L DEL TERCIO APICAL Y CE CONDENSACION 

VEAITCAL. 

(Tridimensional de Schilder): 

La técnica secciona! se práctica p!"eferentem!mte en su obturaci6r 
por seccionAS longitudinRles cesd!'J e! foramen hastr-o la altura ceseada. Es "'UY 
poco utilizad.a en la actualidad. Pero cuando s6lo !!e desea cbturar el tercio­
apical ptsede real izarse. 

En el e-.:trer,-:o del atacador, ligerar.ient9 calentado a la llama, se -
pega al trozo apicel del cona de :uta.percha y se lleva ill conducto hasta la -
m.4:xima profundid::?C 9Stablecida¡ de esta manere. 1 el trczo di:! gutap:irchJ Uev;­
do con el inst?""l..!ri2nto ocuparó el tP.rcio A.p1cel del con~ucto donde este últif;lo 
no panetra. 

Se presiona fuert~!""ent:> el ·instrumento, se gire y se retira, de?;<'!.~ 

do COl':'lprirt.iC:: on su lugar el cono de gutr:1percha. Si se desea ~bturar el resto 
del ccndt.:cto con la mi!;rra técnica, se er!rega los siauientes trozos coMpril'l'ii:o~ 

ojalo!:: contra los anteriorP.s. 

TEC~~!C:'l, ~ COMQ :r·!\~~T!'2~: r~.enc S" ::?;:~ ic.'lcf6n lini t:ed-"J "'1 le~ ce-­

sos de ccnductr.r:. ,..uy Brnclias y con fnr~,.,enes tncompleta""\ente calcific~Ms, :ri 

forma d<.:? trebuco, !:=p~cie.lrente Pn di-=nt-Ps ant~r~.ores 1 d'Jn:l'::! r~sulta muv ::fifi 

cultoso el ajuste apical da un cono d<a nlata o de gutar-ercha por los r.itados: 
corrientes. 

Para que la técnica del cano invertido tenaa aolicaci6n pr~ctic.:i.,­
la base del cono de i:_ruta~rcha elegido debe tener un diámP.t!C tran..•wor.;al o -
ligeramente mayor que el de la zona rr#is ¡:¡rrplia del conducto en el extrer..o epi 
cal de la raíz. De Asta rranPr~, el cono que se intrcduce par las bases tendrá 
que ser ernpujado con bastante nresián dentro del conducta, para pader alr:an-­
zar el tope establecido previamente en incisa! u oclusal, de acuerdo con el -

diente, 
Elegida y probado el cono del conducta, se controlE!. radfoc;r5fic~­

mente su e!-<ecta t.bicaci.Sn y SP. fija CefinltivamP.ntP. ccn Ce:":"ento de obturar, -

cuici::mdo de calecer !?l CC!r'ent:a blando al~dedc!"' Cel f!'iS:-"0 1 pera no Pn su basg 

a fin de que s6lo la gutepercha entre en contacto directo con los tejidos pe-
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riapicales. Cemuntt1Ca el orirr.cr ene invertid:: s~ ubic:~"" .!! un cnst9dc d~l -
mis~ tant"Js ~:r:2.s ~in..~!; de i:;ut'."lC't??""Cha C'J ... ".J scen P""Oi'Jl!:?s, crn la t~cnica­

de conden!:i~cit,.., la~er1l 1 .suiúand::: ~~ ccl:ic,r ter~ :-1 c;neciedo!'"' Pn!""~ ~u~ -

no prcfundi...ce "!"'CP.<si.ve,mgnta d"Jntrci del condiicto :- ej12rza damasiaeki presi:5n 
Sobre la r-!:'!rt-o;i ~t'li.C7!.) de lB Obturaci6n, 0~ f'Sta r.":?n!:re <;} cnntenida d:;l -

conducto CJStar3 cr-.,stitui.d':'I c;is~ CYC~usi\19 ... ~rt:;! ::::r- c:r:iJ de :uta¡:qrci-:~ 1 -

pues !:.6lo une. rrau"Jii1 c~n'.:' dad de cc•~'ó!r.tn c:C'"'!:J::~ :!l rrif"'."er cono 3 la!i f.l'l?'".=, 

des dentir~ri:i.~, 

FreCL:ent<J-~'lt'= n') ~e P.n':l.J'?.ntran : JS ~':'no~ e~ i;v':apcrcl-¡:! ~­

decuados en el C:Jrra:-cio 1 p:or lo quo r.s ncces9r"..:J fabricerlos rmr,:¡ cad¿\ oc1 
si6n. El con:i de 7u':'!perche nece!:a!"'.:!.C p!]d2 cle~D?""erss- r~ci:?.,do rot9r pre­
si6n en ur::! l:JS'3t3 fría. L-:o :::r:-:si6n :.- ratecijn se e:e:cen debid3"·~mte uria­
espátul13 ench'l ce acero inoxida~le líg~rar.~nte ::.ale.,ted.'.l. 

~-:~.!.C~ 3!0U:::ISA :: Fr.=::3!C"!:~~; C~t! :.~-::..c:iC.; en t-:id~!O '3-­

quellC's cases, CL~'"'do lC's C.:'riductris y~ se e:r.~uent:-~n pre~'!reC'Js y son a"'­

plios y re::: tos a cori curvsturas t"O?r-tr.ales. 

P!"eor9.ción t>:~_rrrec!r.ic!! :":'n !:::.-:: '"l~tod~s ye CDn<:JCidos: Si:! s2 
12ccior.o. u-e pun':!! de ::.'!.'4.:°~rerche cuyo evt:-er.~ :l?lzedo ten:;~ •.Jn di!'!'t?tro u; 

pJCO r.i~nc; e1 ~l~!r-:iJ ir.st?4:....r-o:?nt:J r:.o-rileacc. S:i ::!.::•JSta el ~xt!"';;o Ce la PLI!! 

te a ,...e::!i.::; cen:!'.-.'?':r:.- O'? ~a 1..o11ián cer<?nt~.,~ .... ':·.rii3!"'i~. :.:::-t~ ':!:; 2a punte ~El 

otra '3xtre-c, y'l det02r--í,.,11ct.:i el c:?.li~re ::el 9Y.tr::-c 3Cical. Ya rec'JrtsdJ -
la pvnta :?S c~n~r!3'1tC :CT!<Jcerla. en alct-c}., f\?..!'?.. r,u~ se co~prirr~ p~rf~cta 
mente so:re la uni6., ce..,:nto¡d:mtinarie. ~btf?r,cién de ls ~il':'.all3 aut6::;<?na: 
se oasa so:;rc !? r.J;ed del cord:;ct:J rc~án:::il~ li-:;~rElrrent:a pera reco:e2r la 
li1T3lla. f 1.;~:a 1t:: c-:induc:-:- 1 s::? ~s-~sita ~a l: .... sll.:i oue S=:! f!nCu!?nlr~ :oiri !~-
i:_ ... s_ <?r "r:: :a~·-:-t~ "'"""'-e .•. : y:.::- :-".'':'!.'::!!~::;:-;;;o.o::" .... ::·.~r":.:~~=; •""!C-:::s !"".:"~•.r:e­

ra ole;:.'""'=• L:J. r·J'"'~'= :,r. ':' .. --::-:e-.::::::.-:-:::-,:~-"., .. ~.- ·~.,e<':!""-;-- : ·- ~ -- 3i; 

t:re 19 1:.-:!~l~ .'"';"':"J l:::-:-'1r ".:.Js> ~:: :"•.:-u"' u.-: :-;:-"J. ::!"! ~:'! -::-"3.. 
L.ra \192 ir.t:-::::!uci.d=. h p·..,.-.-:: -c=.~=tra cr-"Jc::::":;-~s c,..,!:::C'!!"-

les ::untes :?ccesorillS. Sa elintJri lo5 1M.teri?:le:; ~obrent~s. 

TES~;:SA CE oaTLF.A:Trr: :cr; r:~:~s e~ PL;r: .. ~n Ti:::~~=c O.P~C.'L: 

Est~ indiceda ~n :!.os di::n:'.:s. ~n lo~ r";L'<? se c!e3~3 .. aC':!"" ur:1 r<Jtenci6n rad:.­

cular¡ cnnsta de le~ ~:!.~ienti::?s P'!S0!3: 

- S~ ajusta un cona d~ pleta 1 ada::-t~,.,C...,]a fu"!!""te-en+'~ 9} ~~icl:?. 

- Se retira y se la heco un3 ~'ICJSC:J J:!"OfunCa (con pi rizas especi! 
l~s a sinpler;-en:e ccn un disc~), QtJe c;,si le ':iivtCe ~n dos, el 
nivel ~u~ ~e dc:::ea 1 ¡_:er, ral!"T'ent'? :."?r- el "!.-!'."".te C~l ";ercio api­

cal con el tercio rr.edio é~l '::<"lnduc~o. 

- Con la pinza pnrtaconos de forcitr.cci~n se to""~ nl eYtrf~'T'O ca-
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ronario del c~no y ~e '.:"~rR :?.nicfo,...er._~ ::-,e:-!! qu<.;! r.:l conn se quiP.r:-re en li?l 
lugar QUS S'=! hizo la rn•JC'",C!l 0 

- Se ter~~na !a r~':uración O:P lr:-s ci')9 t~rcio~ del cand~cto -
con con'J'.3 en :ii·:.~r--~r-:..,~ y c~rr-e0tr. C"1 conductos, 

TFJ~N!Sll. r.;:: U\ .._11.:AH:':.:~~LL=1 ~·.:: p.-:.::::-0~:: :"1nsist:i r.~ hac~r la -
Obture.ci1n di:! t:0nduC';'.""<;; r'?diente Lm·~ ::::rir;--t.il :.;'! '"'·'."':.51 !ca de r:'r'JSi.5r, 1 ;'!"11 

vista ds e']Ujas, r.cs':l?. ~:l n~-erc- 10 :i.l ::'.J, ou"" !:-::-:.t: C!1_ ;:a:~n del r".·J'!':,._: 

riel o cemn.ntn obt:...ir;ic1or fluyerid:- lr=nti:!'.'"Cn~~ e.l : nterior del c:inducto. 

Gcerio y S'=y..,aur "'ª" ~".lp..'esto .sinpl if:.cF.!r ~sta t~cnica uti­
lizando jerint;"3!.'I ~E>.ser:t--a!:.'!":'~ (=e tl1berculin:?) :' 3c1.1J::ic; d~ c:!r-s~ch~~h?s del 
número 25 al .:o, firr-o,...E'nte ~~u~t9das y e-.,lc:ind":J c~--:J c;:::;:llador la -9zcla 
de 6'<ido dr:!' cincz-e·....:~nnl Cln consistencia ~ü:-:'..l'J; a la pac;ta carit!frica. 
Esta t~cni.ce. la han c;n":ioere.da ~~nc:l,3 1 ;:.:in•~ri<:'". y i:.a;JOZ d~ :-r:-or..,;r:i-:i­
ner buenas obtu:reciongs. 

TE:SN;CA D:: C5TtR~·:!i:r~ ":Q~. ;_:";S: L- ':~cnica e5 ;elat:i.va~er:­

te sencilla, uri'l v~: oue se .,e. }1y·r3:la r-:H"'etr-fl!"' ~:?St9. la un!~n ce:--::ntci;len 
tinar:a 1 s~ cirei:ia.;a el c-;nd·. eta r;r9. ~'?~ ubt1.·;3,j:;, se l lizv9. e: sel l~r1cr ; 
su intericr, ~e :mbadurn;; :., lil""7! 5~:i::r:':~.":n2.0:.::'3 1 a la .::ue se r.a prac"':!.cadc 
previa:Pente un.'1 honda .... ,1-:;~ce el futl.or:i r.:'..~l C9ri::oral, y !Je inse?"'ta fui:rt.;, 
rrente en pM&unCidaci r-:?::~enr1ola :-i!'9r el '1!5.,,':l tis-l"IO "iesta ª~'=' 513 fre:ct!! 
re en el lu1:ir que S"' le ni.!:l ~~ -i1.,;;sca. L:cic:'.lr.~nts }a ~tra ::;u2d.:1 etc:r:i_ 

llada en la :uz del cor.Cuc~o, 

TEC~!"!"Cll. '.J::'." C''.::TLF!i:T!J': CC'~ 1 -l".'l.lJ'"A.: S:'..end'.J la ?.~lr.=.'"':! d9 -
plet:J. el r-9t9r5.e: e:::: ::~':1,:;ec.:.:-. -:C"lr. ~i. ~·...:..-? s~ .:ict~::ri: l'.! ... q,..:ir f~ i_t-:-::o.ci~n 

~ar:;¡~.n.::i.l. 

LMa Ce :!.?-= '":~cr.ic!13 -1s -::--:"..:J~ .... -:::1.. "":". ;}!'2>::t::::=:::s e!:! ~".!: -::-

turaci6n O·~ c:¡ndl.:ct=s aue 1Jl7'a~;:-=.-;: ~:? :=-:!.at·:! r:: ~J C!:? G~nc:ilt.-?.s. '.::J'""':s:::t::­

en una té~nice riixta de ar.ialgarra de plata s:'..n cin::, en c::r.ibin~c::Sn d'? r-1! 
ta, que., secún sus autc:!'::s., tinrie ls· wnta~::i r!!':' c-bt.trilr h~rrr.~:.:.c'Jr-eni:e r.?l 
tercio apical ~asta le u.,:_ér. c:e.-3rtoc~ntineri~, los r.=sos que 1a dife;en­
c!an de otras ot:Jturec:iones san lc!J indicados a c:irit:!.nuacién: 

i) .- Se s::?lcc::ionan y =ijusten los csin1JS Cr-3 ~lata ( d~soui~s 
de ensa:-char y ~rep3re?' d<3bid?..nente el c:or.dur..t::J) • 

2) .- Se manti~nen cenos 1~ par.el insertados cm los cand~ 
tos hasto ~1 -~ar.-en:o de iiac:er la obtu~~ció11, ¡:9:--a evitar que oonetre :-:i::.;;­

terial de obturncién 'nientras se abt'..lr3íl un'J a uno. 

3) .- Se preoará la alr:-ar;ar.:a. Ce ola ta sin ciric (tres par-­
t':!s de limalla por se:.s y t."edio da rie-:-curio) 1 <:in retirar el e-.ccesa de -
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mercurio y se coloca en una loseta de vidrio cst~ri 1. 

4).- Se cal~~nt.J ~l .:.wnc. ds ~~.Jtu :!.. l:.! ::=;r.a y se le en\ll.elve -
con la ayuda de un3 asrátula ccn la rr.esa sernis61id1 r:c la alr~a::ars. 

5) .- Se r~tir.::t el cono de papel :::ibsort::ente _,,, se i~serta al cono 
de plata re ves ti da de ~!rragsna ¡ se rr?pi te la r-is:-t.J opereci6n con loG con­
ductos con los restant<?s y se termino '1e condenS'1!"' la ar:alC:::!'"'"". 

TECNICA DE A1.MLSA1.'A OC: PL~ TA. ( ObtL .. :-:!c ~6n ':"'i::tr~::;:::.(;;'.31); C.onsiste 

en el cierre o sellad:::i rar1:..culEir por- vía apical. Pare i:rcp::!:reci6n ae una­
cavidad sdecuada en el extrerro rene nen te de la r~í;:, i:sr.:::: retener 8ste ,,,!: 
terial de obt1..;r;ci6ri. 

Esta técnica puede emplearse en dient~s Que na hsn CDl"':J!etado­

su calcificscién y fr:--1 ... r..;nes aoic~lss infuna.:.=ulifor-;s, e:· t"ract¡_¡r;s de­
instru'"lental, en ::..Jrci.c::s c:ilcific=.ci'.:s, co:..J= .... ~t~lic:::s, r...,-~..,:; p:?r:'.l ~rá­

tesis fijas y api.-=ec:a..-ía. 

El é:d to C~p~.'"!C!:! de l':! t~l'=ra~cic :!e 2.:s t3~ido:is peri.ar.!.c;le:. -
al r-aterial er-¡:::?l~e.c':, ~s:a a,.,al;e.fT'e. c=.~':iene a:-a::i'!:-.J. ri:i :.:ni:::.':!n:? c:'..nc 
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CAPITULO VII 

Todos los f:l:!SOS d.:; ur.:i ~ul::-2~tC··T:°.:? tc~a! 1 ce!. tr.J.:e-ien:.'"' =~ -
los dieri.t<;;?S C".::M ln r•.;lp3 r.~':!'",~~:c~ de l.i a:i':::..i;~C'.'5n Cn r:ciri!:'.JC":'J: 1 CS'.::;'1 l'"';!­

cerse cori pruderci 3 y culC::riC:i. ~·t:' '"=~t~nte 1 ":'U3den !:uro ir a.ce: :j::n:es t!J:i-pl ic!l 
cienes, al :•.1'1'!5 veces p!"'e~::ir.ti :'.·'."'5 1 ~'?!"r' l.J. '""ay:;r cartl'! inesperc.~:.:!. -

Par3. evj tarlc~ ~s co:;vsntontc 1 ::r-:--a nrrrr;i fija 
1 

t-;:-,'?r -=::-r-si;;in­
ta los sigui9:ntE::. f;.:torc:is: 

- ':t'nr:tcr.r }'":! .., ... :::-:lr: :.;'-:sir"'1:;::>:i::. ~~l mc:f!.,t? ;::!-;; :"':~::.~·~ss 

O?nfarri:;:o,~~Gs ~i:.:~:--~:i.:;'s 'Jwe ;:J._:::,...:ri ~Y.i:::::i:-. 

- D".spon.::;r Ce ins'::i.:.-:;ntol nu~\-= = =~ -:..y t:L."en c:::t<='d"J, .: :-r::lcis-n.:'.:: -
C:3t:a1,..ent~ :=~i U$:/ J' :~ar.ej:i. 

- :i:~cL1rir e los ra:/.:S ~G':!nt:en en <:•..)sl::;uier c;.s~ de ~i.:e'? ~e :::sici-:r 
o topo9re!f.Í.::. 

- Ccn"Jcsr ... ~-:: t::-i:-:crl-.:J:'.:? -=~ ~os fár-c:?c:is ... ::.i!dcs, :;u ~:-s::.r:.::::..=:'..~r: y­
eri::·!e::. 

La búsqu~d:. Ce !a ;c::c;'.".::Ji.'1..ic~c: :;l ~c;:..c~ r;i".li:::.ule.r, ... ria ca las -
maniobras ini!:i9.lss en l~ ,:r!:':':'.::r::ici~n cuirúr:ics. e!~ ~::is c:ind~ct:=!"'<JS r:::d!c•_1la­
res, se pr~!'Oc;rit~ :-:...,n 'J~s":~n':!:! fr=sui:>rc"..::i dif~c:...:'!.tec!a por la ostrec'iez Ce 1~ -

luz del COr"ld1..:ctn, pcr calc:.f::.caci5n an~r;-1~lc::> y cor curvas y acoc!~C::ur::;i:; ~e lg­

raíz. 
En estos cases dondE! dete aolicsrse ccin t:ida severidad la t~cn5.ca 

opsratoria i;?-.·c"::5 1 OU!?!: ~n3 -3l¡; ~ar"\'\.Qb?"?. y ~l u5:J ~ instruMt=:n':.::s ;:-:ca flev.i­
bles o di:o cs~~sor i.ri;;!dscu;;.c:::, r.rcvoc~ri lo. forr.eción e!~ esca1 onr;;s ~:::--e la::; pc'1r.2, 

des de 1 concuc to. 

Provocadc el ~sc~::.6n y r~ali.::sid-- el dia:;n6::;tic::J cl~!"":'..c:i !"'~di:i:rré­

fico d<Jl tr'J.storno 1 sc51'1 l::i :-Oi1biliénd del op~r':ldor rucd~ rerf7'"i!::f; ~<:!tarar la -
vía natural del acce<;o del épic11 radicul:i.r. En términos gcn'3rales debe intnn­
tarso m•!':'1.Jrt2r la luz del c".ln~ucto, de'3cmstando la pari?d :ipuesta ~ la d::il '25Ce 
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16n. El trabajn ~e inicia crir1 rtyuda de 19~ 1-1.,.as !""~S f"'!.na5, sin l;Sc )' d".' 
la ~ejor cCJlid'3-j 1 lutri.c,~d95 con '"!}icerina, a:::c11sibl~ del conducto. An-­
tes de introducir ~l lnstrur-'?nt-o, "31? lA :onndrá cun·:ir cuidadasemente de­
scuerdo con la dirr.?cci.6n del c::ir.~uct-::1. S~ el ~'<trc-o del in!itrumento re­
toma el carrinj n"'!tur:i), n~ =~ 1~ ::!::O~ retir3r .:rnt~.,s ~fectu~"1r ~ar trs.cci­
~n un C25':_"3Ste de ~:is ;:"Dr<:)de~ cel ,,:::nducta, :::;uc ticrcfa n anulü.r el esco-

16n. 

Es re::::w:.;nc'nnl•" ::>::-,,...ir C?l in-:r<:>....,~n'.:a n:-,~:-ri:?sivo C;? l;i nur-"'!-­

ración estenr1..1ri.~""1c'3 e" '7'Jn8:-J :-stricte, ::J s23 1 r,3r:sr de un calib!""e da­

do al inm':!r!iato s~1;:-eri ""r y en las ::cnductos truy curvos na e-:iplear la ro­
tació,., C!:!.,.o "'O vi:-- it'.:?rto activo s ~ r;s ,..¿;5 bien les !-nviriiento"5 di'! impulsi6n 
y tracci6n 1' curvnr.::i.'1 :::1 o:--::;:a !nstr•.J'"lf.!nto, 

S"! s~ fr:icfl'i . ., <::>,.... f'll i.nt~'"1to r.~ vi!.vnr- a ".:!~c::ntr:::r1r en conductc 
rotura!, c~t.r:;-:.is d'1':<.:?r.~;n .. ":s ~ +:-:.e .... ¡:::i, :' proc·~r'1r :.icr- =tro!Z ..,,eciios la es­

t!1r"!.lsci6n o~ !:Js p·:'!rt·~- :_,.,~cc~s:-:-~-:= del Mi!:f"'"n, 

oeri~cr-t:-. 

s~ :--~:iduce '"'C'r !~ :.::-~- !Xlr ~!!1 fre2-1c1C"1 excesivo e inoport:: . .m:i­

de }g cá'l'3r;:!. ;J·-·1::-:::-- ;- :J~r =~ '?171fle::> oe instrurentos o=ra conduc~o:;, en e5p~ 
cisl :"s ;:-t-::.:::-!"':.:Js. 

Ls.s ror,..-,es r,;1r::i. ~vit=:::- l9s p~rforaci,..,r~~ son ios si~iente!l: 

?).- 7cn~:- cr..:_ ..... -;·: -:-":":=icicri1l y .... r-id;-.:-..::.:_:J,,~! en :::é:I ::-::-:~.: 

tci y ¡:-e!"'fect.':! v:.!:it-i! ~ r',;d i:~ nuss"'::r-: ':!"'~':"ajo. 

3).- T~r':!!' c:.ii.C::!=:; er c~nd:..!Ctc>~ ~strcch.:1s en el ¡::"3SO ir.str:..:­
rr.ent~l del 25 r:.1 2C, ....,a,~nt:: cr"J:Jic:!..(") no ~élc C'-:?ra 13 C?.!'f::!"~ci6n sin:: °='=!:. 
b\~n p;3.r3 p;od1..;cir- un ssc~ !.61 y :ie!"'=i f!"'ac'::ur3rse el instr.irrP.nto. 

a),- f\X"'I 2 ... ~!s.:>r ins:;·...:-!?ntos r:it:.~t=-ri:-::; '2°!.r:i i:!n ce.sos :..nctica-

d'Js CC!i:!·...:ctc!'.i :inc~:::s. 

5) .- Al desabhtr~r- un cnndo.1ct:o 1 tnner gran prodencia y contr:2, 
lar r:!di:i:'ráf"!.c:i:--ente antP. ls "!"'Sn:ir :'°..J:::i=i.. 

U1 s!ntci-,..a in:-;-<:!rlie.:c y t!picc es la hs~ar;a:J!a abund~nt<? c;us­

"'ªM de lu"~r d!? l'l o?rforaci6n v un Vivo d'Jlnr ner"!.od6ntico que siente el 
o~cirinte r:•~:::nd:J r.n ~stl! anP.5t:~:;.i~Ca. Se :-"J:Jr'~n varieSi ;lf!ca~ radici:;rilfics5-

~e ... b!andü l::l en....,ulaci6n hnri:":~rt1l, roer- :..r<Jortand':1 ~r~vi..?!Mentc un in~t!"'!: 
IT\Onto o punta rfu ple.ta qué pern:i to h.:icsr un diogn6ntico P.xocto. En oc:icio-

~•o vrnr 
SlaUQTEG.l 
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nes, cond•.Jctc'S rruy cu~~s '1 :i~nar3ndolos de rnl3res o prerroL"'!res sup~­

rinras pu~dC" ::rc"1r .:::nft.si¡':-, -"!l 3na~cor c:--:::i fals'9s vías, '/ es nece­
sario un 1JCEP''t9c!o cr: ':O:!'"'..-, ._,....,~ :.rs;-?c.cü'in v'!.~tnl .... i.nucia!33 y cb~crvar 

la e~luc1 t'in '."'...<!r9 CO..,'."''.:"r :: ":. "''<i.51:°"! o nrJ p"?rfo!"'acVin. 

La tc!'"~'."=~L-':: 'c2 1 e•. ,.,...d., 1"! r;:;;f:-r:]c:~n es cnf"l<:!r~l, C':lr5"...! 

tir~ en aplicar un9 '""r· nC'1 f··;•·e:C"JC:id3 en <::o!uc:_:5n ~l "'·il~si.-a d3 o. -
drenaliris ~...., !;c1d::- .... :·:~~'.'"'~"".i::'.":--: __ :J ei; ~.J~:'.':!"':·~ol, d~ ce ... 2nto ds 'Jxifo 

fato, t 5e c.:::intinu5!"~ 

C'l.Jrei;t::- :~ :<::e:..<::-- ¡_-: la e.cc~sit:~_1.i.d-:ld 3 !.e ~:lr~r~ PL:lp:-r­

y e la entr::-:2 'l•:?~ c- - ... "'.'_::-::i, -= s~ ti~:"1e ur concci,.,ir'nto c:~ctn r12 
19 e~1.to-:i!.;; :::!·~:'1::>.;·:3 ·. '::. :-::·-::::--:--i!: r:'.'l ::i::i :::L'? se .;_r.tervi.cre, !:2 co 

rre el r:12s::: t1~ d..,<::-\/--""? r""'' •:--~s:J '.-' 11,o;-:-ar ,:! p~r:occnto r>:Jr rjs;; 

cuy3 cér--3!":! ~t..2;"9!"" :-= -=:--,:. 1 :::..---;; ~:::::ec~ --~::._~~-er:~ i' dOt'1d'i' la ~?rfo!"":!-

cién se ::-~:-:-e: .::n • ·- .. :_.·::. -: : - - - ':!::.st31 1 '! ~n !l'5 ":'!""?"X"leires ~nf"~!";_,..., __ 

res, cuy~ e-:-~':"'"':! .;_ne.:".-~-.., -::.::::..-:. ::-·.:•...:"?!. f:.\. ...... r7'c;:: :..a c2sv::.::ci5n __ le'! -
fresa hacia !a c::ira 1P-:0:1:;..;>:- =:-r r-eli:ro d;:i ::i~rfcraci~n. 

Si la ~rf::;;:i-::.·~ .... ?'!:! r ... :'""uci::? ljrmt~ d<?l C'Jnduct':") ~dicul3r 1 el 

proble~ de reoar~c:~- "'3 :--.::i"' ... ·'!-::~ .-45 c1:1r-i;"'l·?J1J• 

EstP. ac-:id':'r'· - "°'~i~!ry c:..::-r-i:"" -:'.;:--~ni:"'? !;i r~r.araci~n quirl:!"':ic3 -
dal ccriducta, c.! ~1 !'-:;:: --:c:::1-.:!id"'d ::!l /.r-ic~ :adicular o al eli•ninar­

una antigua ooturacién e'? :i..:+.:~:-"::z-cra e de C":? ... er.ta. 

En el moment-~ CP. i:;radu.: _rs= la ~rforac.:.:Sn ':?S rccese:-io '1St3ble 

cer, con la :?.yuca o~ >. -:--:;s:c:·'.":=f!3. su P=JS~c:~n e-:a-:t:-::, ~i ln t."'.:?rfcrac: 
ci6n es la~ers1.., ~':' l-"!. ~=--:::ili.:~ f?ci! ... :mt~ ~n 13 r-adiocref!::i p:'lr 1i"Sdio 

de una sond:i o lima c:;i_c=:.:::? ~r~cisnrsn+:o:? i:!ri el corc~uc~a. 

Si la pcrf:-r?c:.::r" 95 __ .. .:,t.:eL a ve~tibulilr 1 la tre.r~iluri,....::?ción 
y una e:o<ploraci6n r~r·.i::::-:.::::i n<:1s ayudaré :i. loc.::?lL~ar la 9ltur~ ~n qua el 

insttiJTM?ntn salo C!~l c:mduc to . 
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ro.íz ¡.·e:; e::.~::.;:.::!·"' -~1 ~,.f••(f". r!:r:': ... -:-, ::·~ l"*"~r•.~ 5!J ;::-r ..... f'CC~~,..., r~~:J~., .. :'I -

CO""l'J !"i~ s~ t?""'+-':rJi 1o ,, .... ., ,... ....... fn.-..,r::·~:"' e--~ ;-::,-i je :-'!. c~--o;~ ;"'1ilc-1r. Ce.._~, +-!:. 
rerse ei:;p~o:i1l e ~d;:¡d..., C?. c!"'i+-l~r~r 1 ·e.,,~'.:';i-.,."?nt"" ~n crnr1•.1::t-n i"C 4ct.la.r, r.";>;;:o 

evitar l~ re,...q'::r:c· :5- -::: :s:-e..,!:':' '=ri r!l ,~:_~ ... ,.... 

Cuando le: r<?rf'-:rar:iCir ~i;tcí tJ~:cn:k• er. :!l t;::rcp-i .--:di':' e ~Di-­
cal d~ la r;JÍZ 1 nri ~s ~ .... ~c:tir~alr: l~ i:;nt •. ;01ci"'n :_rt"";?diote. Jet!'? ~n!;~n*"~rse-

;:r e:~~:s e:~:~ ~~~=~;.::; \ ~~:~~~~~ ~:~;~:.~~-':: ~~::~~~~n s~~~~::::~~~:n ;. ~::: 
eones r,:lr'"' 1-:i ::~rt~ del c-:r"!:luct-r:- micac-3 ~~:" c~:J.::i~'J de l.3. ~Grfr.iraciJ.,, 

'::u-:!r.c.J k --~rf:-r2: i ~ .... ~c::tá <_.:::-i.::3':1,1 '?n .,¡ .:1:--ice y Pl C'J""l~uct~­

en e5e :--;:-::;:~r ::·:0 c-1 ,_,...f.-~::<o."'.:~ e .,...:o.::s::~ :::::::: 3 :o: :~-:rri..r=l"'':'Jci.~n, f'.~-:~ !"'·...,_: 
l il=t"'S~ ur·J :.-;:: "-C~ctrir {"! :::.--,...,.. c:-..-:h· ... ~nt:: c:~l t;atp.,.j ~nt(l ~ndod6ncico. 

€r'1 l:::s =~=:->s ·,;.., =:.."? 1::: ~'?"."'f-:- ... :cirr: :'!:: c;r.:: .. ::n~r<J rl"' b~=~'3 

terci:s i::::-r:r-.:ffi:-::: C!? !.;;. :-:;;!: :· ., ... o::c'.'.:: ·~:::-rd:::m=da, C·::n ;:cs':"erio!" re~::i~:n·- -
ci~n : ~ . ..,~"':::" t~ j~: ... L;=.?"-: ::c:."s:~ ... -===, ¡""1.;o::::i !"~:=l:.z'J··~p ~i'"~ irter• • ..-_:ric:..!.., ~ 

c::il;;a_':, .:;"":-:."'!'"'era::- "..1 ::'1:"'~:·:-~:.:: ..... , 2J~.-:ri:.r.:::: w: i:~,::d: :f"\f<:?c:'::i::~1 

rerc~ !" .::-e:: ... :;. :-~ 5...-~1~~ ... ~. 

;::::_ ::-r':'r:'"z.-:·.~: :c-:r= :._~ <:.:-.-;:-""'•.1=.::.~.~ .. ;;.:: les ~i.e .... tes c-r. '91::-.;; 
VÍ"JS ~ttur:=id"'3 __ =i:::~~!"'? :--=s-::vJ::::~. 

El é·d .... 'J =~t! <.?n r~l~"'.:·P;r d:.;.:;.c:a i:r:in la .:ouser-c~:i ::!<;? irif'?c--
ciSr. l3 l::'.1l~r:on::::~ je :os ts~:.::5 perie:r-'!.C3l-=s "ll r-ati:.-rº.al :itltL.iE'nte. 

1) .- -;~e:!::r ~~ :-:::==:.~::::-:.:: :3 : ... r'= :::=:.t.s:_v:i. ::s .,.eri:5-::~J ~:"'<:.::. .­

ente y ~:.J'3 cue~e s:ilu::~s.-:~:"'~'=' f~c:l-"3rite c:.:ar.c!o la frr:c"::.Jre <:!5 ~:51c c~r=üi.1.., 

car.biand:i n..:ev~-:-er.te la curn ~nra seg'-lir el trr.i:aniento, pero ~recurar.do c-::­
lccar :..r.3 :J;:ir:::;;: os ,:e~:"'': !: ::l;.;- i-:2 :¡u::? ~ ~rv.:i Ce :"'S':er::. .e,... 

2) .- :rr!':'::si=>i!.-:a"!C (je colo:i:::~!"' '.:!"',103 y dic1m. Se col ~cará :;rar.':!c:; 

en los di.c;:.r.t"!s vecin:Js, en Ci!SO de filtreci6n de sal:.va y Ex 'Ctir dud'3 del -
Cult!v::i, 5° ::l':':'r"l5e~~ · rio;;er::~!"' L.r~ ;:o~rt;-:> C'? rl.;it"l :-~r-c0l:;.d1 r.sr L.1'1 .::d.S~".Jrte -

dentrr ::?: :;,:-,-.c•-::'.":: 1 c::-.r.r".-:'.:.i ~·-=:-:;:~ :.:! :.:-3:.:i-:} e ... , f;:r-a .:t~ cr:.-::::~.=r~:i, :..e:.-

car la punt'J de olata una vez endurecida la arralr;aria y seguir el tra:u:7.ien­
to. 

3).- Posi;:!lic~d ':!e !"'3staurac:'..6n f:r.,.,,1. En casos de dientes a~­

teriores se podrán planificar coronas e~ retención radicul~r ~ichrlond 1 Lor;-­

gan, Oavis o incr;,;sb.::.6n r-~d:cw::.ar can c::rona e:; ~.Jrcelana. En dientt::s p:¡s-
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anterlrirec; c;ll' r-:Jd?"':'.=r. ~l·"'":~:c~!"' ,::r::r,ris d..: ;c .. ,-:~t..::.~n rad-:cul•u·· rFchr~r:nd 

LC'gan, Davi!'!i n incrust,1c 1 ~n ri!Cic1:br con c;irnn'.l furid9 de ;)OrcelanEt. En 

dientes pcster!.ores, si l::::i frectur:i 85 cnrrpls-ta a ni~l Col cuello, al­
problef'l;i rl<? restalirr:c::~r =~ ~~; cor-plP.ja 1 ¡:-Pre si0'1"pre se rodrá recu- -
rrir g l;i !"e'.:enc~ci~n r.J:::::.:'-11'."lr c:n r<:>rna~ CP"'~nt3dcs, de t:Jrnillo a -
los corruc"ldoi:; de fricc~I".,.., r-:'"1r:-i.tienéo un1 cnran!J dP. r:!tenci6n redicu­
lar o ta,..t;.;_~n c::in a~r'll:·1'1".:J 0 nnl:i:;in'1do l'Js r:·:-rnas CO!"?"'..:C!ad::JS éG' fricci6n 

S!Slo se rec!..:rr~r:i. =i b ·> ~-jrnc:.~ cu~ndD ~'::!.:! p!"'áctic:3rr~n:e i-i¡:::isible la­
retenci6n del futura re:te...1raci6n. 

Los instr·..: ... =-r::is oue !"';fa se fract 1.tr:m san 1 i,....as, ensnnchado­
res, scnd1~ :.::::!r:.:-~c.::::-, :·· ~.· .... -:- ~2.-:-· 1 ó:.l e'7de5.rl':".' c=r- di;r-a.~ü~da fuerze e -
torci~n exagerac!'.l y :"':ras v::;-:ss ~""!r '"'abe:=:~ V".J<:lto q:..r2tr3dizos, ::;~r vi!,! 
jos y estar dcfa?"T"acos. L:''.3 ;:-t"-:i<:-.,riris son r-L.y p[!li::-ro:::::s. 

La ~raveo:ic ::e 1-:::'.::: ==~clic~c~f.r., t'-~!" dr>~;!'<:!::"..~ ::a~t.:i.nti=? cc­

m.jn ~~nd8 es~nci9}.-'=-:~ jl; tr-,-!O f'lct:::-":?3: L:. wb~.cac:.~1"1 d~l in~tr•.J":"9n­

to fracf:urC'~:i c!er.tr::. -:~~ e:-:-:.._:+-:: ~ i:-i lci. ~':!,..-':! ¡;gri~p.;i:"1; 11 cl?-51:'
1 

e:, 

lidad y !?!?-'::!do 00 us<i ::~· ,_ ... _::;r.r!..--:2nrn :' 0 1 -.-·-<;rit':l e~ l~ :.~~!"v:?nc;..t,n a­

peraf:r::r;f' i:>n que s~ :·-r,...r:· .... _i::_• -:::'!. ::o:r:c:.:-2r"':~. 

grafía p:::a. conact?!" l=! i.:~•c;;.ci.Ór" ::"'l inst!"u'1<?rt::i fr9cturaC0 1 ~nte~ é~ -

roner ~n práct'l.:::::o:? l'll::_"·j ...... ~~-:::::: ,.,, .... ~ <JJ.i-.in~ .... 1~. 

Sólo c•1:;."-:"- -:":"":'.'::O "":.'-:~ .;r::t:-·..:-?nto h:> ::•..:<:!-:~e'.., v•5::!:'! ~ri ,~­

cár·i:!r9 cul¡:-;>r 1 ,""!=->~~ .; -------,--~: --':"-J:!:"~; ~:2 L:-. ~vt!"-::--: 1 :::-= ::::r. l::s :O::c:t 

d'."l::i de ur. :=1:..::-.::::: -:---~:-:_:~, .-~--:- l'.'..'s 1..-'-:!.:~:~~:'S "'.''.::"":! ::-.--:~ d'3 '11:::';!, ;· 

r<:?ti!"'e::-1 "J 'l.n-~ei ::::-:-:: ..... -:. 

Cuando el ~-:;~::-·,....,.s,..,:., f!"s.cturer',o aoa~nt.=.:! e~tar libre dentro 

del C:-°l"' .... ~Cf:~ !'":ld:c•1,_ ... , - -:-:'.': - ... -:'Ct;:"'~:S:? ~r"'f::""'""d' .. ."C:!r :: -:r'S~:::d:i d~l ..,i~r.-:o 

una lirre en cr.L=i d~ ;:::~n ,.,u~v:! 1 c;•.J<::? al ::;ira?"' s::ibr9 su 9,5e i:?r~e;r-v:..,<:? i::=l -

trozo de instr'Jl7'8nt:.J 1 :· ccn L:n -:::vfr.:!.ento d~ ~r-Jcc:!.6n la r.:esrilece 1->::icia­

el ext9!"~cr. !::::':~ :-::.-'.-:-:-::: '= .::;:-'.: ir'l'.:s~t"':-:e 9!"'! V::!.!"~::?'3 ':"::: .. c!"."!ne'5, '1revia­
acci6n d?. ur: ~::;-::'nt~ ~::~::ir"":- ~E'JTAS) q•.m do0:s·;elv"l lü '-':Lpe:-ficie d!? le 

dent'l.n;J 1 c:int:-i h·~:-'~r.c':- ·~ l '.ti'=';"!r i:::l i nS':°!"'u ... 'émto. 

Si el c1..e:-:-' : .... !':'.!:;, __ 1.in :ro:'.J e::: tirar.~ .... ~a, '3e eng"1ncn;:J­

dir-9ct~-11n+:e ']r l.:!<: -:o~~-,,.::; '":'=? l:! 1 ~,..e; si "?S 1Jri trai~ rj~ sond-9 u otro 
instrur;entn l'.!'Oa, ¡:.~.1-:- ~nvcl~r-se ¡:;r-=v:c:-Jr.tP- un-:i MECl"Fl cj<:.? ,:iJr:r.d,~r. ~n -

12 lir~:':! b~!"':::::h 1 i::·:··- "':-:·::::;.:- !:;. !"~ .... ~ci'5r. "'<Jl i'"'<:f:?"1·rc:>,..tn fr~ct-·.·r~do:i.­

Cu-:inda rr.~s cerca cr:~ ~ ... :e~ ::.:>:~ "31 •.nstru,..cn-:::a rnto, ;r··1""~: estr~r.1->a !'i'"'E! 

el conduct"J 1 ta.,t'1 ~,fr. -.:: f1'r::i l ser1 rnt.;_r'lrl~, y r:on much:=is cc'!~ior.'25 ~9-
f'racas=t, ~ese ~ SL.;s ro:::-;:':'i=.,s intentos. 



- LEar frc!;~5 Me 11"'!"''3 1 !"':::nr.-:;:, '::"1-:iroerr:is u ..,t-c>~ ins~ru,..'1nt-:-::, 

- Intent:!?"" ll ··:ilr-.,r.•_;r';_ <?·.!>c:r·:-:: ........ r:! ~rn:'""! ".!""' r"r~"r:t-:: C":"'n 

el inst-ru-.-,...<;:?l !""" .... ':-<:, : • ~~r •;ri '.""·-'tC,..":e :,.....&.,, !.r:-~:J!:. ~~·::::<J-

dirrier't1JS ~--r !"':';:-s. 

- ~·edio'5 :·i~-'icc::;, c .... ,..:-- ~ 

yoday"JC :-::.:::., >':'.:!•ir-:­

destilsd::: 12, 
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0~ f!"':;!CC'::::!!"" ~"'..:''"'.5 ~:::t'3 t.i;:..,·-:--.~ ~? ,..-;tj;f .. ¡:>'.;t;~i!' ::. l•J. s'..~·:...:~3-

f"~di.::n":'?' J.,. 3~iC""!c ... ~-:2 . -.:-:-·.·:".=;C:.. 5- ;-.•·:~.:: :!_., -:~., F .... ~::.:-~•"! 'l:"I ~11..-:~<s-

Si es":'.J\:-::-e ,., .. t-"'. ... ~:... ::::. f:-::?: .. -:-~:: ,..., .... ~"- f!;:c:...;r·1 =: ::i-::.'"'.~.r.:.L=~~, ~.-=, -1..:_ 

de ::--':~r:>:- ::.- :-".:-:-.!;n·.t::-~;; :'.';'.·.--.: -;""':·.r~-:-: :-- .:: ~: e-::--: ::;:"~ :::-riú .:-

tr-E e,..v_.:;i_1,,.;. r:::;:-" .,_ :~.:":"~--o-·:- ""-:i:::-:·.:--::tj~. 

Es un ?."'":"::t >-"'l::!.-:o:. ~:-::..: :• .. e r-':l-::'-'ª '3 !:: ;':!!:::: :en !3!: ce!"'ec-:-:.­

!"!stic;!s :::'? t:'.J:!:? ::----:."':'"" :::= ... :-:-:, se :.r:.c:.o: :-:: ... :~!"r-e s:i.-i!.:r, ".::....1!.:"u"'..:>':"~ -

. -----~-2---, ':-::·-:-

y causanc.:J ::msar::!'"r:iC:i a.:!.. r.::::.cien-:2. 

Cu3n':!:: -:_ :rc-: . ...1,:s~-:: '.""':-":-v:.:-.-::-. ¡:;= :..ev~, :" r.?e:cc:'_~- :_.--"'":~-:.:.=_ 

r-ia cu;ce r.:J -:-.:;¡,nitcs:nrse cl:n~c,:i-,~rt8 '1 ~ac:;;:·.:.c ;::.., f:ir;,5 -!.."v :--oC::::;::c:~,­

con liGero 001.:ir a l::i o::ie!"'cusi6-, del :tiente ;:¡,fectado, q~e -:?Carece c~ntro-

entre .!es 2C horas y üS nrs. su~s iru:.::n-:.;;.:. l.J. ~tiolog!:a :::e esta r~.'!cc:.-

6n incluye. e! tra1..1r.mtis~o Quirúrgic~ prcvcc;J.cc ¡:ar ia e..;t1r;:ac1ór ;:u.:.--

P3r e ;:::: .:.::. instru:-:·er.t=:=.. en ~= \.-::_.t¿-: :;::::!. f::r:::.7e ... :!c:.:sl, ~~ :.:::.:=..tn 
irritante -:2 le3 c:-:J:.-3!: ~rclL . .:.ce:s ~~ .!.ü ... s.:::.c=.c.:~n :tc::.ca, ::: .Ji:a.1 :J :J-..r­

ma d:! a;;:t;:s fa=to:'e3. 

Cualquiera nu::iier<3. s::..oo .:.a c.;;.u::~, ¿::n ;:.re2.c:ici::. C2 ......... .: =::::-:~e:~ 

titis leve de~3 escerei!"s~ 1..n .:i~ ... ':1;) cr~Cc.r:.:d!. '~:-. c:-·:cu:-a .:'":'l ~.!.1vi:J ~~­

pont~nea. Si el dolor ~r:Jiste y la administrec:'..ón de aralg1bi.co.s ::cr -
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v!a t:JCal cni-.J tr:Jta:-ü~.,~ .... r:~rit~ ... :f!t:!.cr- ro result-9. ef~ctiva, ouede rce:--.-iL~ 

zar la '"'edicac~óri <'!ntis."G:· ,c.i dal c2nüt..cto ocr un cano abs:irt:::::?nte c:c ru_: 
pal Que elimine f;;l e:..cesü <.h .-r:edlcn~~=ntc, 1:-antemenoo el cier-r«-; .-ien,~tic.:.:.i 

de la c;ividad par3 ev: t3.r la oenetrac:.án .11icrooi~na. 

El cirob~-3ró:. ~.:¡:_; s~riJ ¿5 ci. • .1ndo ur!! OG:""iodcriti:_~, 3:-; ;::~ ~o­

origen séptico es or:iv:::::::?J:;. ne; 1.J inves!.~~n de t:;:oc':::c;~as ri~':f.'":-:m;;?s ~/"" e1-
tejida conect1v::- ::-~r~:Jcic2..:. 1 ;::;r::;v.;::3 L.r1 atisce:;.:J ::.lv·::::: L:ir a-::u:-.:, c::n :·d ::: 3 
racter!sti:.n si~rc~o.•:.::::--~:: c::.~:r;:.:. Y: sr:3 ~:-:r ~~:. -~-:.iai:::::c:"- ::3 ·~n :::r:: 
ceso cr6nico nJri~oic;:i_ :;:-c-:~xi3ter':e , ::-~r ~1·?~:;~ forf""od::i r.Jt(;:-:.el ;;'5!.ltic;,:o 

contenida en el c:Jncuc:.:; ·'"-' :rz:.vés C~l fcr.::i~er. ::crie.:Jic:;i.l, rJ ::-:::.r f?.ll~s en 
la esteriliznci8r ::e!. .:.. .. st!'un-;:r.tel '..' :!el ~arM ~;~r:::::srio, ~~ o::~r.se::i...en­

cia Se :"anificS'::! cr, ~r .-en::r C -3y:Jr -:!"':?.C:? -=~ r':?5CCi.:5r· .iC:3.: / ~::-:;~,i.:.­

da frect;ente.o;-ar.t~ dt:; .:ín:.:-~s ·:_:r::r-;:2.cs, ::~2 ~s re:::;s3r::: :r-at:::- c:::i :-:--:o:­
niura h"3s':a res::E!.=h:c8r l:~ -i:r--.s1:.:i~o. 

Locall"er.:_:, ,-,l :r"· . .._o.-:r?'1i_:.::- :;:;r,::-.is'::: ~r l·J ::i::2::-':~:-a; 1 1-:::.::-::: -

de la l!'!?dicaci=r'I y ""r: ~ ::!:: ._~r .:o::!: c::r:: .... c:':::. C::!:-::i .o-~v:irc;c-;r- ~w r:::"'~ne ~e, :=r:­
cas::i d?. I?'< tro:-i:::: ::;'-~'!.s ~ .::- : : : :.::: :: .; : -: r:_-" :--::c.-., :: .. :<::!.:: : .,':s'"'.';;:i;c::.: :-:-=:: - :;:'"'~; 

paulatir.::.-o;nte c-Jn ,:: :.r:::.:e :.:i. ::::-5 ::'.Jc.:=l c~2. ::ii~:-.':e :i.f~ct:?.:::, -3s:= ::.e::~ 

nar wria fue;-:~ :::- ... ::j:;;-:;.1,;_.; =·~·- -:-:J\:<:'"~ :'..r:-::v:.::.::;:: e:.::;·,:;_;::-.~ .;n :~ ::::--.-::!: 

En ores~'iC!J :::.~ .. :"'. a:.;"::::5-: se ~:il:.=:::. 1:::. :~:nic:; :...':..:-:r--:~::. _ 

rriente 00!"'3. su ac:r: .... r~ c:rS!r-.a J9, 

r:-entc ~ .... ::::::::.~::.:::.:, .~--::.~~:-::::::: 

proteol!t:L:':!s y v:.t:::-!r=-::. 

,,, __ ·-·-=-·;_:::,:.=-:,:;.o;:~,:--::-::.·:::.: 

La s::ibr9.::.'::"1irJ.c:.ér :.:c2.derirel e:: la cr:JVOC'lc'5 C:Jli -:::':'°ri:!:::s 
rr.uy lentan:?~te o no :--e::!':J:;ar::iitles. Ccncion<?.lrrent<..: ouCJdr.m t<J.nbién ::i:-::;duci!:, 

se por el p:iso no in-::2r.c:.~nai .=s ~=-=ri .::3.ntiC:'.L~ .:;9 r-:.=!:2rinl 1::? ..... ':~ :i rá=ic:..::, 

mr?nte roabs~rbi:Jle :; ":!'"').\/~.;; C'3!. f.:Jrs-;~n acic::.=!1., :;-;i Gstc .ílt:.:-:i :::.::.:.: :::. 

grai..rodad, la c~-;cresi.~ri .,. r'J tcr7ar las i:!ebiC;:;.s o:ecausioncs GCEr.:?to:--ies,­

pu· den favarec~r !e. JCU'7~.1~c:.::-i ~J r-·."i:cr:.·:l! co!::..::-::n!:e e ... z~r.~;; ~r;::~~~c=~: 

n~rrralas, c~::;'3c~s ·.::o:; 3.:.::::r··:?.·!:J. E! 1..::;r.a !'C C~sl:'..za •.· CG"'lc'.:r~ -Ss : ;.-=r--

que el cemento de ccncL.cta ~1 ser oresian:ié.:J tr~~pa3:: el §.:::::.:::, 2-:r. d::. -

tipos de et.:..clco;!e C:"!t..S~:-.:-::s ce ~;:i s'J!Jreo~t:....r3::L~r., :1 J• ... :?::::2 :1n ::..::- .ri~3 :­

ce.cienes 1.~pu.:.sar ci::~·.:-· ~::s!""':'Jl r,.,_::ie el seno ;-,adl3r 1 l=.s ;:s;:;.~ ~::.:=.:il-:::::: 

o el conducto dentario inferior. 
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cit5n, que genaralmente es casi inmediata, 

La Fldl'T'iniGtruci6n de estirnulantcs circulatorios ,, !Q ac­
ci!Sn persuasiva del dont6lano asequran la recuoeraci6n y evitan la rece­
tición del trastorn:::i, 

No dct:e reiniciarse el tr~t3r;iiento hasta haber nuetr:ili­
zadc les factores ~=sE?nc'31J=n.1.n:es dr; la '.J~r:ur!Je.ci6r: dg la c":Jn'.:r~rir., -
es prefer!ble susoenasr la :.ntervenci:n na!it:a unJ. rré><irr.a sGsi~n. 

8\FIS::''.'A y Eco.:; 

El aire Ce r:r!:?sión de !.:i ;erin-::-=uilla o oicc de 1a. uni:iad 
dental 1 si se 3.~!ic~ ~"'..:?c!:a7en':.e .s;:'.J!"-:i ,_1ri ::onduct:J ::?~i2rta, ':"'_,eoJ-=: ~:'!-­

sar a través d~l á:i:'...:t: v "."!"'.::J\/.:JCar '-ln v·_::.l:nt~ enf"!..<::era en les :c~:'...:!J5,­

no sólo p~r:.aoicalt?s sin;:¡ f:;ciales ce cacier.t.e, 

En un r.esa'.:'r3d'J~l'? ac.:1.:::!-~-=, :. .a s::.. t11en no es :::?""ave 
por las consecuencias, crea un cw~ar~ ~s:i:::tJ::L.!~r ten intenso QL.a ;::..c­
de a;....iz.:r.r ;;~ ;:~;-: ~--:.:: • .:':;1~c o"Jr :"J 79r.eral el ,;¡ire va desac:3reci:nc-:; -
gredue.1-.en'::'.1 r :d ::!::f:·r-:.éc.:= ;-=.::i~: =1r:c .... c:cia ss ¿;.!.ir.'ina s ... :::ces .,.:r~~ 

sin ceje!" r5St!":: 1 s.;;rá ::crve~~:?r::e tr=r.~0:..:.i;-::::- ol p"1ci:?n".::::!, c1r:e -rJ.­
-?.>n:::!.!.c~=.:..::"". ;;.:::,.,:::::e, 

Este a::cioer.te i:"'-':C'3 s<:r <avitad::i, ya que para sec.3r un -
conducto se pt;eder utilizar puntas de papel. 

El a;.;ue. :i'l(ic:enaou ;JLOe::!? proc:i...::ir .Jcasional-ente ~:-if:.se­

.:JOr el DxÍ:""::nJ -.~::i-?~:s, ::.s: .::-:-.: :;,_;::;:~::'.!::'~r;; ::i.;~~:.::-. "' s·J:.;-.:i., ::i ~=r ~-­

rror o ecc'\..d~ri-:e ;:~$a 3 los tP..~:CJ~ c~;:.:r-.:!'.Ü:::.1lar.;;s, lo :;ue ~s -ics:.c~e 

s.::ió:-e ~':'.C: :?.;"', c2.;f:ra.:1::~ss :: =a!sss \.:fas, 

Si se r-:--::.:.::in:;=. al sn~~!.527~ c:ir :--.tl!:. e::~ 2<.'! h.Jras ~s c.:mve­
niente 3d~.inistr=.r ar.tibi:.Sticos par~ crev.:nir ¡_.nJ c:.rolicaci~,, !.nteccic 

se. 

PENSTRACICIJ ~ U! H;STRLJ.'El!TO rn L.AS VIAS PESP'«ATOcUAS o DIGESTIV~S. 

Es un dc~.J.f;::irtun=:do e.c::icente ::;-uc nunca debe oc.-,J!'"!".;__!" ~.- -
c;ue sin ernoarrio hs: sidü citado rrás de una 1..uz, Se ::raduca aJ. r.o er;.;::le::i~ 

aislar-dentü ~ d:.01_.;:, r.::: er0-c~d!?r:e:e s·....i_·~~3-.:::: :O!l. :_,.....stri..1:-er.'::: 1 ca'.3: .. ~r­

el qua se ha!::ré CL.;2 -::--:::-e--:ar l·'.'!.3 cr.:ce'-l~i:::.,~. s:. e.!. inst:-\.r'"S:-"'t~ f.,_2 

deGlutiC:J t de ~:is G::s ::~::5, :2ste es nl ucc:.C.:e.nt2 :--á~ cc-i::n J, s~ ::c::-­

saja c; .... e el i:=c"..:;r.t~ :=.-"-' ....;¡, ~=:::: e::: ;:::!:i v :!r::::?r-1 ser ~Cs':'!rv-3.::::: -r::"' r•.:­

dio Ce r:d!.cr.rc.fícs c-.ara co~':::-oler <Jl l~n::: ::ero cantínuc C:V<J.r'lC'=- -a tr~­

vás del conCucto di';:::r.~iv:J >' ;:::r la -::r.era..!. os exoulsado e l=.:i ~C:t5 ~.2.. 

manas. Si fue inhslad.::i, será ~cosario rruchas veces su extracción OC'lr -



broncoscop!n 1 después de su ubic.aci6r roent genogrófica. 

OOLDR POSTOFERATORIO 

El dolor awe si"!ue a la biopulpectorría o 11 la terapéutica 
del diente con pulpa nec:rótL:n, es riulo o dt! oequena intensidad y acos­
tumbra ceder con la admir.istr1clón a~ los annlr,~c!os c:orr.:.i:=r.tes. 

Conviene serial9.r aue a medida oue la endadoncia se precti 
ce con sistm:-as rás raci::n1Jles 1 com:J son el BfT"oleo de instr~ental est: 
tandarizad::i, rEs~etar la unión ce~ent:::éentirar1a y 1a aplicación de fá! 
rr.acos bi1:rn cosificadcs 1 el d::olor oi.taoa P'Jr sl ~-:!Ci.ante es rr<Jnor. Son -
tantas las vari.::i.bles que !"'esulta OifÍcil su '3S°:udio aralÍ':::!.co. 

Adef"'lis de 13 ... e::t!.:::aci~n ane.~6s:.c::J c::?"r:e:"'lte, se =~ar.se~a, 
sellar una rredic?.ci6n de t..n f~rrraca c:irtic:Jeste!'"oiCe, ~ier-, s6lo e ~:;re­

gado oar3c!:::r:ifer-:il e lí::wi~::i ce :,,ol'!ra, f'.J!".,.,ad~ :;~~ ~Jna 03sta: flu:C:!. 

Esta r"".edicec:.,~r si..;:le c:srrinw!.r ::i ::l:l"l:nar e:!. d"Jlur, y -

después de 4 ó '::! ~fas es re'.::rar:.:. '! s:..st:t,Jirla por !a ,,aci'.: ... al. Si -
el d'Jlcr C.S ::"':::.::! .... c!.c.:: ;:::!"" :-=-::-:::.,:';:s :~!C1!'"·"'0: :"r"'.:~l;o':"' :-"' r-::-;:: 1"' ;_:'! :-::.2 
pulcectar-!3 no se ::cr:i:;let:: ":::it::i! ... "=:o.,!:e (.s:. t'-':::ci.ón f:--ec:..Jer.t~ e- corouc-­

tos estrechos} es ::irc:feri~~~ -:;el lar un fárraco forr-ulad:: ( tr:.cres:::>lfor 
mol o 1 !c:;uid:J de ('):.,:ara J ~ -

La obturación :Je c:Jnd1...ct:J5, pract :cos cuidac!::s:.u.,erte, re: 
ra vez C'roduce d~!":'r v, cu:;!no~ ~ste se r-res~r.ta. es r.er.erel,....en!:e c::rq::9 
se h9 i;:roducid.J so!:r..:c:::itL.recián. "'!:" .:iostarite, al c.::;nder.s::ir ~!':'ur::-s ce--

tias, así co'"!'o ur:a li;er~ :--:s=:::...:in :-ari::::::in';;:;;l ;:: ... e ~c::i~t.r::r-.'.i cE:~ar er--
1'.X>Cas n::r5s. 

En los cases en c...ae en el :;o:-en::::J Ce o:Oti..;rar r.¿iv tccavia 
cierta sensibilicaé aoic3l a =erioc::ontal o e11 l:is que se te~e pueda pa­
sar el ce:-~r":c d: ccnd'...'.-.::t::s ~ l~3 ~3c~cio:Js :i::insao:c~les, e~ 2c~nse~~-­

ble em¡::ilear ce"T"entos ~e c:r.o'....stcs :;, !as esc::.ci:Js p?"ansacii=a ... es, es ~::en 

se jable err¡:lear cr-entos oe CD("'lc:::.,,.ctos Q'.Je 1 ccr:i !a ~ndo~éthascr.e l :;;eota: 
d!:lnt), i::is~ri .. c=r'::!:::'.:es:ie;~~-=-:>'7 y cueden f'aci!it>:!?" 11,... ~:JSC!~r;':1Jri-: :r"­
doloro y .;s '.-ntc~;h:c~, 
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Con ur. buen trat..:>f"';i~nta En:!:d-5ri~ica se bL.:SC.J 1 .'!.-= c'1rt5=:r­

vaci6n Ca t1dcs lci-; Ci<:n':es e:~-· rresen~:!."' pr:-~l<:'"'':!S .o:..lpar~s, ':1aQ,5ri~c­

se princi~el,...!'.:nt:q -~r"' ...tr+ l<iu·]n r:i"!':''"''~t:;.r·.c- 1 .:·;:¡ r-écriCP.. OL.:8 CLl:'""f:'lil C:':r" -

todcs lc5 r~cuL.~i.'"·""'S ~ur-G ri•C~:- :-:::--:r"C'S':''..:,"1:- ~r 4..;itc i::in el tr3!"~-~9r.tn, 

Cor..., rt.ritr::i •.- r-:-r--er:e ::i.-~·.!n t;::i ::+-a, el c.'J.r~=~i-ien~:i -
de l:;s ... ate?""i-9l~s :' ~'=1:~::,. ... c:,"" e~ :!°'""J""::'.~r, y:: au::: ~stcs tirrir~r. c~-·:i 

funcii!:n rri.rr:ir~i?l 1 1:'! sc:>par~ci.8r ce! -.::-::::-:: '?x':<:!rno r!el ~.r.t<.:?rn:: d~~ ce 
nal radi-:L.1er 1 s~1'!.~nr.a 1'1 l..i: ~ iri!:oZQ'!"'~::>:: -:'~l ""i51'"'':'. y ~vit!ff ..;s~ ".:':·::; 
se pre5~""'!:'.? la o:::si'.:ri~id:::c' .-:e_;· '"-::-.... ::.-:~.~-- :·::: ... "."-~::.t"l<::.> ~_n';ccii::isc, 

TEtl'"'Oil?n .. n +. ... ~~~ ~? ""'r~,...ro_:,,, .... ?l '"!"'":,_-~siarir:t-3 :' ~~:-~id'..·1!: 

tl'! 1 '.!!n ".:''. +;r""'."9"'i:?"t'~ ~~ ·..:,.., =!C:-:~i:-er"::: -r-··-~~~!"'•", "':ales r:c-~~ nc;·.-r:rr=J-­

:;Í91 ;::er:·~--rr.c:.:::-.;:i;. " vb :-;:~::, t"··:=t• :·:- -::::: ·_.r '..".~':°:-L-~'"'t:' -'=r'"r- -.:el­

cond•;Ct'"'l1 ".'r"'""!"~:J~ ... :1:"!.ci-r.~s, <>t::, 1 :" ,..,~~-'.:! ..... _,~ ~~tns rio '.Jt:L:rran C::: ..... !!::: 

si.guien':~s !"'"Ocr:--•:m~:!~· ... .,,,,::; ::--. "".-:; ... :J ':'!"'.;>•?: 

5) tJti li z9r l ir-as y ens'1rir.h'3=C!"'<J~ 1 ~s! car"O t: rencrcios -

sier'pre :=r ~·_:y ":ue~ <::?.::!;:;C::o. 

api:::e:l, 

1C) Lcqrer l?. e--:perisnci~ r~nre-;_ :i:- ;::'9.!';?. i:l tratar""lEMt".J ;::-i­
mero en dientes e:-<t:":J !::as. 

He aqu! 1 la i,..oor:a11c"3 ~3 ~·r::i ·i:,,,.c~1e.-.te tera::~ui:ic3 en -

d<Jt'1ntic<? 1 ~sra cvi tar er: :!.-= rcsible la :::. ';;.~cc:~r. ~:: '!.'.:is CTrgancs Ca:nt1 
ri'JS. 
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