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INTRDQUCCTION

Sendo la pndodoncis sl Oltimo recurso pere sentener un dients en le cevie
dod orel e senester tel clrujeno dentists Mecer con prucencia y ouidedo los =
procedinientos sndoointicos,noc obstanta surgen latrugeniss y campliceciones oue
Pupdph  AInFluir en ¢l pronasticd y strecenta, le prodetilidecd 4 Preceso,

Une dcostos accidentss suelen ser lss perforecionss.En sste pecuelle investigee!
olfn s propore s selgsne y gustrperchs pers @ restauracifn, y-mliu.
une pvaluscin do cusl o estoe msterisles s ais ofioes.



CAPITULOD I.

DEFINICION DE PERFONACGCION.



PENFORMETON

Osbampe ver todos 108 Des0s ocue venos heCiends pEOR & SOGC pare un treta
alents gndodintico,desds 10. que es al scoaso hetts la turecitn de los con-
ductos,dibe de Mectres OO prvdencls y con suoho Guldeds.
Osnerelasnts la perforscitn carce @al éplos se barve particularesnts une ine-

ctdn 1 12le y la obta &n del to ro.

o e origine una leaifn parispics] le priaerc cue ey que fwcar s legrer
lg reparwcién quer als sdalenta we heblice. .
8¢ cdice que la perfurecidn es we camunicecitn artificial de ls clmers pulper -,
y de los conaxtos rediculares ,aon al perio®nts.




CAPITULDO 2.

CLAAIFICACIO® DE LAS PERFOAACIO-
NES Y SuU TRAATABIENTOD.



ClaaiPiceaisn de l;l perfaracionss
segdn  SMromberyg.
A) En lg porcidn coromris,bejo nivel sarginal 8sec,
8) €0 la furoecisn racioulsr,
C) € el tercic eedio do la reis.
0) En sl tercio epical de le refs.



QASIFICACION (E LAS PERFOMMGCICNES Y S0 TRATAMIENTU.

Las perforeciones se clsaificen ce lasiguisnte manerwm;
X/, CCI0ONALES
I1. CARERALES
8)Perforecionss del pisc de 1» pulps.
1I1. AS0TORARES
a)Perfurecionss del tarcic cervicel s nivel sarginel dweo.
b}Perforucionss da la furce rediculer,
c)Rerfarecitn del tercio ssstio.
d)}Psrforecisn del tercio apical.

e 1as perf dal tipo Coronales.- Ven & oourrir debido & 1a
falta de precedciSn sl remligsr al aoteso & le odmere pulpary a une mals ~
direccidn de 18 Press que setemos utiligendy pare Mecar el scceso.En sl ca-
50 08 8sta parforecisn hay que tener cuidedo l apoysr la fiwes pare gque no
oturta este sotidents.

Canarules,- En sste ceso o8 cumndo hey wa perfurecidn del piso pulper, fstas
¢ producen generelesnts al tretar de localizer los concuctos con freses en

cdasres suy sstrecims o celaificedes.

Tondidn suvele suceder en ceeos en que lg coroma clfnice esté svy destrulve—-
por cories y la cliisers pulper sstd sbierta y esti a sico invadide par om-

ries.

Cusndo hecesos ls remocidn ce la dentine resblandecids qua 88 encuentre win
tro vel dients we perf 18n a nivel ow piso ce la cdeara pulper
y se estadlmce um oamunicecitn con el telido conectivo interrediculsr.
Amdiculsres.- En las perforweiones rediculares ss 3l ossoc det
e} Perforeciones el terelo cearvical s nival merginal Ossc ,bstes se -
presentsan curents la resociSn del techo pulpar y sl tratar de localizer los

conaucton con fresss v en el caso de ofmsres pulpares muy estreehes.
Cuando utilizesos fresms s¢ corre ¢l riesgs de llegar sl perisonto par -
dets o del borde e 1s encts. Tamdién el no conocar 1s snatomfs pulpar nos -

1leve 2 esta tipo oe sccicentes, Un siemplo en sl cual suels pressntarss sn
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premlares suoericres cuendo le ofeare pulper ss encuentre  locslizade se-
aislmants y en donce 1la perforwcidn s procuce distslaente y an ol oasa -
e los presaleres infericres donde sabsacs cue la corone estd inclinem ~
necia linguel, 1o que favorecs ls desviecifn ce la fresm, wo hecer la ce-
ra westibulae.

b} Gendo se perfore la furoeciSo reciculsr s& van & presentsr geserelser
te en casoe doxle la cfmarw Pulper suy estrechs sn les cumles sl tecto pulpe
el piso se freesn al wimec tiempc siguiendad le furcs.

c} En las perforeciows del tercio wpdic %0 s§ dn cuandco en consRuctos -
arvos o doblesds al inetrvepnto y ocurre le perforecifn.

d) Parforeciones oul tercio spicel por les mismes rarones sntericres o por
al uym de instrusenics demesiedos gruescs, tasbidn Oocurre cusna se giren -
1os instrusentos cus se dablerch previssents.

CAUSas.

1.~ Como consecuecis cel uso del instrusentsl inececumdo.
2.= Por falame seriobras aoparetoriss.

3.~ Por onrles.

4.« aomelies smtdascas.

S.« A consscuencia ce les c.hlﬁfim::inr-;.

las perforscionas fe los inairusentizs endosdnticos son proaxides el ro-
trrlcs con fueree dureate el intenio de el ecceso, Tembidn el ensecheslento
axcesive cuyo cifwetro pess sl soice, tasbidn las perfireciones con las fre-
sas pueren procucirse cu-no colocesos un  Pin  dentro ce la rone.

SINTCWAS.

Los sfrtomss cue st wr € Frestater sor wwe hemorregis edundenta cue pare
te del luger de parforecién.
El pazients ros ve » referir cue el {astruacnts ©oca encla y ua mlopr suy -
ferts ot sl pariddnto si no @stf sngsteciedo, Moy cur tomar de irmeciatsy -
uhe rediogrefia pere ver si no hubc perforecidn,



Las consscuencies pue va heber posteriorasnte a la perforecidn es combios
infl torios y tr nos periocontalas., Duéndo mxdsten #stos trenstor

nos pueds axtenderess sl surco gingival en caso de que 1~ parformcidn fug
se =n gl tercio medic o apical cal conducto y los emsbios inflesstorios -
puesden alivisrss si son trutsdos antes de que §ste trestorma se extiends

sl surco gingiwal.

PRONDSTICC,

€1 pronfstico qus existes sn un diente con une perforecidn depsni‘s de la lo-
aaligecibn de sta, del tiempo oue 14 abterta. e con todo
ol tiempo que le performcién eptuva sbierts e la contemirecién hey que te-
nar en cuenta el gredu de la inflaesncidn.

Cusndo 1ss perforsciones se tmn hecho » mivel del tercio cervical dsl con=
dusto y en el p1so de la chasre pulpar deben de ser sellades irmedistsmen-
te.

€n el onso de que 1la perfarecifn que sstd en tercio apical no serd necess-*
rio wsllarlo irmediatsasnts.

El nelladn de 1a perforacién ss ssencinl pare un busn prondstico que seu -
favoreble pare ¢l diente, ouendo ung perforecidn se ha hecho antiglie y he ~
provooado resbsorcifn Sses y del cemento redicular, el pronistico es deafe~
voreble, sn este cesn sl éxito sflc podid logrerss cusndo 88 consige slimims,
nar quirdrgicesenty sl tejida infactico y se obture la purforecidn por vie

externa con sealgess.

TRATANIENTO.

‘Quando la perforwcién es osmersl consistird en splicer una torunde huse-
decida en solucidn el ailésiso de sdreneline en cido tricloroacftico o en
su peromol detenide 1s hemorregia ss chturered lg pu-fonclﬁn con shalgass
de plats y se contiruvard despubs sl tratssientoc norwal.

Cuendo 1as perforwciones ssan heches sobre piso pulme son realizendd una -
osvided retentive sn el sitio de la perforesidn, 1los conductos se protegen
con instrumentos o con las puntas de gutspsrcha.

Otro tremtamisnto ds les perforeciones en suslo pulpar es colocando une haja
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e ind{o sodre la derforacidn,pare cue sirve de satr{y y sobre slla con.enigr -
amalgesa de plats,

Susndo las perforeciocnes se fen hechd 0 lo gue correspon-e el tercic epicel mn
tretedss c©on tretaaisnto quirdrgico es date ceso en el £pice lleamdo epicecto-
ala y conensacida.,

La condens-ciSn es cervical con gutapercha calieate o cloruvperche. £n el caso =~
oo oue ls parforecidn se Neyes hecho lstermlaente 6l condacto se obturerd con -
guteperche concenascs s presisdn laterel.

Cuénco encontrescs las perforecionss en las swaerficies vestibulsres oe un dign
te 30N repsredas sediants 8l acceso quindrgico.Ests s reelirs hactenco el col-
gajo, mostericreente ostoonfs y se hace une reparsciSn de cav ided dendo re-
tencidn cOn une fresa e COMD invertizo y se obture postericresnts con sesl-

geea.
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Une de las astit™s cue -e.oecs df tomer s ue serie Jde reciogrefiss -
e cess en los curles los oievtss Con sus covuctos reciculares se encuentren
sstrechos © pacueiios, de &ste forss la recisjrefle eyuda muthe pDars ohserver
sl cnnel rediculer y rsi el cdontoflogo podré checer 1o girwcclldn cue Jeve
tener 1s frew.
Aoeeds del sstucio setSiico y mimucioso ce la reciogref{s precoersicrie ore—
verdrd de 103 eccidentes oue se pueden presectar sn el somento de la lnterven
cifin,en conclusdfn e
-~ Tener al corocigisnto total de le anetomis pulper cel diente.
- Iselizer un correcto sccesn s la céesre pulper.
- Cowcer sl niswro re osde lise mre no provocer eacelones.
- Tener al meyor cuidedo sl instmmenrtar con limes de més de 25 ye ous €stes

pueden provooar eecelones,

- o usar instrusentos rotatorios 3i no en caso03 in<lcados y conouctos -

snchos.
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GAPITULD 3.

EVALUAGION ODE PEAFCRACICUES -

FADTGCULAARES TATACGENTCAS -

TESTAUTADIAS CCNY AMALBAMNA Y GU-

TAPEACHA.
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EVALUACION OE PEAFPRACIONES RADICUL RES JATSOOENICAS, AESTAURACAE CON AMALGAMA
Y GUTAPENCHA,

Cincusnts y slete casos endodSnticoa islicados en perforaciones iatrogéni-
cam fusron ostenidos de uns clinice estudimtil de lg University of Oklahome Co=
1lsge of Dentistry. Les parforeclonss hen sido restsuredes con gmalgesa coloce-
da intemgsents (24} 0 con gutaperche (33). Cinco de los casos que ee detereing
TON oo defectucens en la eveluecidn,fseron subsecusntesents tretados quirdrol
caments, revisedng en perildns de slcence de tres sases s seis ofics.Las resteury
eiones con guteperche tuvieran un 57.5% de Preceso y el 73 de todos los fiece -
s, slentres que las restsuredes con eselgess tuvieron wn 264, E1 70% de todos
los Precesoe involucreeen meterisl extrufdo, y sl 83% de sstas fueron restesre-
dee con gutepercie.

S8 suciteron excesp sn minero de gracasos con gabos satsrisles, sin cuendo
las restaurecionss fueron retressdes hasts 50 cias. S8 encontrd qus ls ssalQess
ss mparior g ls gutsperchs oumndo estes fusron usedes para este estudio. Las -
rastaureciones que isplicaron gutsperche ostuvieron sés dafectos.El indice de -
perforscicnes resteuredes no estuvieron scverserismente sfeclecss por sl retreso
del tratsmiento {p 0.08). De los cinco fallidos casas que fuepon kretados guirup
giceasnte, touus ceaustreoron svidencis Ze ir senandd cursnts las sveluacionss

suspecusntes.

Lss peforrciones rediculpres posesn uno de los retos sés proslemiticossncon
Sredoa en le taredie sndoddntica roy sn dfs. Excepto por scusllas cue son cause-
dos por carises o resheorcidn, les perforscicnes son usialments el resultsdo de

scCidentes en sl trutssiento. Une perforscicdn igtroginice, ssrissente s cow—
prossnte el prondstico del dents involucredo, y recuisrs sspscisl stencién en el
diagndatico y tretsmiento, Le prokssilided de sste infortunic he sido incremente-
do grgndetents en aflos recisntes, por lo gue 10s beneficios del tratasients sndo-
ddntico ha llegeco e ser smplisments reconocico. Uuchos dentistes con civerecs
gracos ds ssoscimlicacres y mesilidaces astén n-li;unm tretazientas endosénticos
O hecho, 1o sagunds rerydn mds coeln ds frecascs asociscas con tretssientca endo-

adnticos son reportadss por satsr perforados. ()
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En cusnto a sste articulo, no comprends revisiones de litercturs que sarquen
al 80d0 de sctuer con refces parfarwdes, ni indice el ndeerc gcecusdo de sstudics
clinions, 0 pronostica edtodos de resteurwcifn pere sstos cnsos. Sin eawergo, sl
profaito de este srtfculo es sministrer una revisidn de ls literstura mouel ss
dirije sl sensjo de las perfor ¥y Br los de un sstudic clfini
o0 usendo intsrveasnts saslgess © gutsperchs pre restpurer 1rs perforsciones fetrg
ginices.

LITEMUM REVISMR .

£n 1003, Smls and Cslvar (2) descrivieron las cousss de perfareciones radi-

L relscionsdss OB y procediaiento dndodiatioos. Entre este
infortwdios y sbveoe de burs @ inskrusentos umdes pere Tencver sl pegvets pulper
o~ les rvioulres infect Later, Puses (3) descridrieron situecionss siwily

mymd-.mqnnmmmwa-.

Los sstudioe Msetaldgicos als recientes (4-7) de reiose perforedss fusron -
“resligedos sn Almsenis. En swe sstudiss, la inflemacién y pedecisientos del tedl
do perodontsl, fusron describos por ocurrir cerce de las fatrogeniss. Lentz y Per
sson (8-10) exesineron 1o efectos de perforvcionss redicilsres en sl parodonts y
los pr T tivos sn perros, ussndo gehos sstodos de
swluecidn Matnligics y rediogréfiga. Estos investigedores restsureron experisen
tolmants ;;Moudm. produgides con cloroperche, emalgetg o cesents de fosfato
de ming. £1103 repartsron cue les reksuraciones con cloroperche resulteron cot ag
nas inflamacién cus sl cemento de fosfato de xinc O ams lgame. Las perforsciones

controlades fueron dejedes sin mller, y cates & - oon una resp -

no favoresle,

Ahaskar y Reppeport (11) confirwaron cus 1ps perforsciones sslle des resulte-
ron con mencs inflssacidn que las no salladas, sun cuando eates no fusron ineedig
tanents wsellades.

Seltger et al. (12) est-dio las parforaciones fadiculrres en monorhesus y oo A
cluy8 gus las restauraciones dependisn de la locelizecién de las perforaciones, -
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ael coen teabiée oel timmpo trenscurrido entss del selladn, Stnad {13) encontré
ue la sallshilidad y stcesitiliced del cerml principel son factares siclonalss
los csles sfectan el resultads de ls perfarecién restaureds.

Entre 1930 y 1981, un gfen rdeere de investigeciones fusren trodedins cen -
fectores efemtantes dsl pronSstics de perforeciows y werics sitodow o restew
rosifn (16-27). Cherto nimero o» s cliniose (24-23) 7 tesis mgestres (38) -
evalfon ol paco plags e grovdeticos reletive ol temefo 7 lscelisscidn, b inflw
owis dal tiews trensourtid y ol of oy n

Foste regartss hon sido pidlicedos a la fasie, 10 gu awren wn laryo pless
saguido a los restareciows sibre un nilserec sdsmede de peciovtas. Mighalls -~
{37} repartd 15 clasificecitn y trutewionte W parforeciones redicalrss hesedss
o o remiltsan ca 2 cmave nlind e tmhien sice rest won paots @ on
1de dv winc eupenl ¢ waslgung. Loe dievise o fusrun Afcrenciscdos por ol agte~
rial restouredsr, ni fusron e tam significetivwe @ dxite.

Veintiontro cese ds perfosciin gu Nl aldo restewwios con gutsperoie
y resire cloraformeds fueron estudiados por Strodary stel () par wn paribes o
1 a 8 sM0s. Low investigedores determissrangue 10 de los cssos pudigran ser cons
deredas bon Bxitc. Concluywsim o les perforecionss ot firce o tacio cervicel -
o8 les reicea fusran les senos resteureces,

Harris (39) svalwd 154 perforeciones radiculares gue fueron restsuredes con
Cavit (Presler Mirl Products 0., PiledelpMa, PR) con un intarwelo de & seses
& 10 sfue. Aguellos cams que tuvisron efecciones paradontales cercm de Jes resty
ureciongs Pueron tretedss con curetsje uirdrgice. Un 89.3% fue foportnde en ests
sstudio y ae concluyd gue ol Gavit ere un saterial adecusd « Uenr en las restav.

reciows perforedss. [Wwatgpureciones ireedistas no fusron diferencisdas de las re
shpurecionee retrasetes on $3%e sstuadio y el parcentsls de casos que fecueris ot~
rvgis 0o fusron reportedos.

Jow ot al. (40) oomo teaibn Lante y Parason {8-10) sycontreran aue lss pare
foreciones latereles restaurudes con Cavit resultrron con defectos parmmdontales

cerca ¢ 1os sitios ae 1a perforwcidn, Estos sstudios concluyeron gme sl cavit =
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pOsee un "benlgno o maderado potencisl inflswetario®, y resultd una encapsulacifn
fibrosa como tipo de rastaureciéine

Las perforeciones en furcs fueron emerimentalwente creadas en perros y fue—
ron rostauredas con Midroxido de calcio, ssalgama o Cevit por ELDeeb et nl. {41).
Los tejldos adyacentes a 10s sitios de la perfaracifn fusron subsecuentemants cli-
nicamente estudisdos rediograficamente = histolSgicstente. Estes perforaciones de
fusca se encontrron con un prénastico pobre. Se encontré gus la asalgema ara el
matarlsl mds indicacdo de 10s tres gue fueron evaluados. Recientasenta, Himel at al.
(62) encontr® que las parforaciones restsurndes en el piso de la camars pulmr wn
dlentes do perros con hidréxids de calclo, causd ads dastruccidn en tejidos que sl
gque hiciera el teflén o el fosfeto tricslclco.

Desde los llegedas de los técnicas de preperacidn ce los ojales se usd el en-
sanchoaianto, el ries@o relativo de perforacitn ha incrementrdo. Esto a sido diri-
Fido por Kessler et al. guien propusd la enticurvadura de la instrumentacién a me=

n0 coma la téconica que senos pravocaba sl resultado de pearforecitn redicular.

Ests investigecidén fue conducida e der una evalugcién clinica y radicjrafica
de dientes con perforacifn iatroglnioces que habfen sido intemaments restaurdss con
asalgema 0 gutapercha. Faxtores talos casd la cdesora en sl tiempo antes oa ser res-
taummdas, materiel selocclonads pere restaurecién, y extrusldn de estos matsriasles
entre tejidos de soporte serén considerrdos en un intento s deterninar gue efectos

puecen ellos tener soure el graco us saluc ouservenuo con caca uiente.
MATEATALES Y ¥ETDOS

Expedisntes y rediografias de 57 dientos molsres involucrados en perforsciones
radiculares vecanicas fusron obtsnides de estudiantss pssantes de la clinica de la
University of mlahong College of Dentistry. Estos fusron restaurados con asslgema
0 gutapercha. Los casos fueron pstrictamente seleccionados sobre lps bases de la -
docunentacién disponible. Ningdn intento fuf hecho para seleccionar los casos por

su categorfs anatémica o complelided. Edad, rexs, sexc y el est_-ntus mbdco ca los
paclentes no fueron conaidersdos. Los perifdos tuvierdn un slcance de 3 meses 0 G
aloa,

Los casoa que fuerdn svaluerdos incluyeron 52 cientes con paforecidn an furce
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on 1s sited del tarcio cervice) de le Teis, 4 dimtes ton perforsciones sn piso
de clmare, y el miente agndidular con une psrforeifn en el tercion spical de la

radg sesial.
tas r jomms fuerdn colocsdes bajo le muperviaifn de miesbros fecule
tagos el dapertasenta de u. Lo sslaccidn del saterisl ce restaurecifn

y ol tismpe on qus 18 restsurecionss sstuvieron campletades, fusrdn dejadas ela
decresiin. ds 108 W3aEorOs facultsdos ofienss Senejaron 108 Casos. Las restaurg
cifnes gue mo fuern cospletades ol saesnto ds la parfommciln se efectupron can
aselgeme, Todns las restavresiones fusrdn realizaces bajo congiciones “salpticas®

Les dientss restaursdos con smslgess tenifn lss csneles obturedos par une
oané@nsacitn’vertiosl o gutagpsrvhe calentsds y asllsdores 0s canalss pulpares
(Werr Gental products, Momulus, M1 ) termingdos de 2 & 3 aw. del aitin e B -
parfareciin smilcsl. Ls asslpess {Oiwerssloyr Jolmson & tohnsan, E. ®indsor ,
NY) fud Gsspwle verticslaents condenssds en al pinto @3 orificin del cenal in
volutredn, tne mescle Memeds dv Durelon {Premisr) P colocads wabire In weelog
o8 restevrudcrs oomo wn wllador escuniario,

n dlentes restsuredos ton guteperehs, 12¢ censlss fuerdn campletssents -
chturedus incluyento el sitio de le perferecidn, usencz la alses téoniom ae con
denssaifn vertical. £1 durslon fuf tasbidén oolocadd sobre satas restsureciones.

Todos los pecistes fusrdn revisados de 3 a 6 mesas a4 intervslo parmedio

de um evaluscdBn rediogrdfios. Un emsadn clinico fud tesdbidn cosplesentsdo -
pars deterdiner la prodebls profundided de) sitio de la parforwcidn, le percusi
dn 0 mgve pelpecin, sintaues spontinsce, 0 la presencia de traysctos edmo-
o8,

. Ginoo solsree inferiorss con restaurscionss de perfaraciones fusceles fuse
rdn sncentredos con felles al inicio de 1a revisifn y fuertn reateurados quirdp
glcementy. Esto consistid en el reflelo 8 Une gruesl cspe de ung incisidn il
oular ¥y un curetels coupleto cel ares afecteds usendd pn lento batido de duf.
o1 oajlar coronsl de hueso, que eln estebs intacto, ful dejedoc sin toder por
ol cenel hecho ale furcs ueendo une orisntacidn de epicel s cerviesl.
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La docuwentacitn pare ceca case fué tamadr de diverses fusntes ce 103 expe~
dientes del tretaaiento de pucientes, asf coeo tombién completqds por sadic de -
un formats de svaluacién. Los cemos fusron tashién documentadus con precperetiva
trebajando @ distancie, obturacitn, y fingleente fedisgrefiss perispicales acasés
de una resvaluecion rediagrifice. Nusvasents en 108 cesos donde ss retresd sl -
tratesionto de resteurecin, lre rediogfefles fueron tampdes gl sasento de la reg
taurscién, tne tonica 98 oomo paralelo fud utilissde en todos 108 casne. La intg
roretacidn rediogrifica ful realizacs por el priser gutor les perforeciones resty
uTecas AC fusron considersdes exitoms @ aance que el diente involucredo ss encan
trere bejo el alguients criterio dascrito por Strosberg et ol
8) Libre de wintosas, percuciin o pelpecitn sumvided y dolor asplntenss
b) Libre de aovilidad smossive R
6) Ubre de comunioscion arel con sl sitic de perforecion
¢) Libre oe treyectos sinucsos
®) Uidre de evidencia redfogrefices de {rerelizacifn osse ad) te ol sitio

de restsurwcion y sl ligesento periodontsl sdyncents al aitio de restsurecién
sstuviere intacto § no afs dsl gr e el te dal 11 to periodm
tel. -

TESULTADCS

0m 108 57 molares eatucindoe durante sl period de sveluacidn, 31 Pusrdn jue-
gados de éxito. La tess de &xito de este tipo de perforacién sobre tods los tipos
de perforsciones restsurades, fud sin eabarge del 54.4% .

Goendo 1oa dtentoes solares inferiores sren considersdas solos (ned?),23 fuse
ron clesifioacos oon $xita {S3.2% de 1oe moleres saxileres resteursdos (10}, &
fuerdn encontredos con §xito (m-

Treinta y tmes dientes fusron reataursdos con gutaperchs, lo cual 14 (42.4%
triunfaron y 19 (97.6% fallsron, ‘277 dlentss fusron restpurridos con sealgese, 1nNo=
lwysnco 20 (74.3%) oue fusron considerados con exito y 7 (25.9%) que frecasaron .
de los 26 dinéntes cus frecesaron, 19 (73.1% ) hebfan sido restaursdos con gute-
percha y 7 (26.98) hoile sido restaurados con pmalgase,



Cinco ze las frecrsos “e “lentes restrurr us sunsecusntwente tretecs con
curetsje cuirimico pir materisles resteursvores extrufdos fuercn involucre20s
en revisiones evaluztories de 5 p 1B seses. Toos estos culrbrjicracnte treta-
o8 fucron jurga=~s con éxito a lra reevelusciones,

Taoos los dientes cue frroaserun fuernn isentificecos e los 24 aeies de -
los parib-os e rervelueclion sasrcedos en el estucio. De 10s Tiertes roctoure~
00s con eerlgesg, todos los frroesns fueron idsntifice-'os por 18 weses y tucos
unicesente 1, fue i2entificzoo sl ses 20. Sin luger e vuams, el perifcoc ‘e res
velurcifn invalucrd dientes restrurcios con gutapercha frecases0s nuaericasente

als » s5nucn oue las restaureciones con amsljems.

Les wayoria de lps perforeciones conslreredss sn este estudic fusrcn restsy
mdas sl 2lwmo dis en ws fueron descusiertas. Sin osbargo sl retrsc el a 30 -
dlas ocurrid en el 38.5¢ de los craos. Los emmmenes renlizedas por estucientes
sodre la fechm da dxito,frecasd del retreso y no retress 2 cdientss restuwrecos .
Eato reveld una insignuficante diferencir en le tase ce frecoscs coso una fun —
ci6n de retrrsc @ la restsurrcifn.

La extrusidn re mrterisl restaurecos en tejidas gdyrcentes ocurrio en 16 -
“a los crsas fracasecos {33.2¢). Este evento ooerrtivo correlrcioné ze 3ds Ge
cerca con frocasas cue cuslcuiere -c los atros fectores escluaros. Mtepercre -~
wAtrulia 80 @l e e todis los frecasos cCo SUTGJECCHA, 31v .Tris QU@ L. ¢ YilzE=
aa extrul''s ocurrid en el 43¢ ve ins frecasos de restrurscicnes con ezeljeas o

*IsTesIC)

La 3850 ve éxtto (54.5¢) encintrade en el presents astudio, 38 correlecio-
ne re carce ¢on otros auchos estui'ina. “erris, sin embargo,reasrtd urs tess co-
€xito del 89.3¢ usenro Covit c ma materiml e restaurccidn. En tanio esto puede
sugerir cue el Cevit es el asjar matoriel pare las perfurecionss resteurs des cu?
1r emclgena o le gutapercha, esto notificedo par Herris no consicerd nisgin -
cean de frecsso hrste uspuls de que fellsron quirdrgica y no culnirgicesents.
€1 tampoco setegerizd lcos dientes »notfmicrmente y no esoecificd la localize -
cién rfe ls perforsci’n o si immeists o retardacamen:e le restaurscifn fue ree-

lirede.
0



E) retreso en lo resteurccidn e les performciones no afect$ ml pronfstico
en lus cascs considersdas. De hechc, cusnido *cdos los cosos san consi ‘sredos
colectivamente, les restaureciones reiressdss tuvieron un ligero sejar re-
sultado cus lza restsurec'ones imedietss. E£sto es sarprenconte como ei retreso
#n las restauracifn tw 8100 reportadoc pers decrecar al prondstico de salud co-
=0 10 epuntd Gheskarr y Aeppaport , asi cieo towdibn Seltzer. Las recefdos -
peradontgles son conocidas por ocurrir adjunteesnts a las perforaciones sin =
restaurer y eato puere hecer mfa propense 1s axtrusién e meterisles omtro -
del defacto. En el presente estusio, les restsuracionas retreasdas fusron heches
con amsignme preferentosents cqur la gutapercha, lo cusl siniaiz® la sxtrusién
rs saterisles restauredores. Esto poorfa considerersa por sy fndice de xito -
sejor ous los anticiperos, Lante y Persson repartaron wn {ncice de Sxito sisilas
res & sguellas encontredos en eata investigecifn,

Ctro inesplicable Mellaigo de este investigecidn fus gue las perforsciones -
follides tendfan a oourrir relativesente cerce al perifdo de svelwacién. Je to-
dos 1os oasos fellidus que hebfen sido identificados sn los 24 messs, y la se-
yor{s tebfs sido identificeds a los 12 meses. Esta tamprens tencdencis se prests
vélidasents & algunos de los estucios ous fusron svaluedis exitosos o fallidos
por un perfodo reletivasents corto. €£sto no pretends isplicar qus los perfodos
prolongados de eveluacidn son ineceariom pere los casos ca perforacidn,
€l prondatico pere los dientes que han side ietrogénicemente perforacos y resta—
ursdos pucden ser consifaredos cuestionsblss y la identificecidn tesprena y -~
w8 tretesientos pare estos cosas fellidos, es muy recomendeble. E) prondstico
pare un tretemiento guirdrgico as ol mfs recomendable si esta es roalizrado =
entes de rue se astablegce une Comunicecidn entre lo cavided oral y los dafeo-
tos Sse0s svocisdos con la perforecibn, E1 thrwino de *salud® sn tejidos sdya-
centes 8 las perforeciones restsurudss no es conscico. Ningune evaluacidn histd.
14gica de Sste frsa ouede ser campletada sn un estudic husena dg Bate tipo, do_n‘
de ls selud e definide prisarissents coeo ia susencie ce anomalisdes reciQ
grifices o signos clfnicos y sfntomas. Jediro e 1a limitscidn dimpuesta por la
interpretecisén rediogrifica, se reguiers un periddo largo re reeveluscidn.
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Los resultedss de Hereris m han 800 repro-ucidos por otros investigadores
oue hen utilizcda Cevit como mmterinl e resteurecidn, Je hecho, Jew y Lentr y
Perasan hen conzlufdo cum el Cevit provets une respueste inflematoria cuendo
as utilizado pere $stm prapdsita.

£l presente estutic estuvo limitedo e ~“ientes molarea y principalesnte o ng
lerss gue fueron perforedas en la bifurcecidn. Sato es, ce acuerco & Elceeb y -
colebcrdores, cs{ coso trabidnitroalerg una dres con un propdsito extresscasen
e prutre, ingiferc ts del msteriel utilizedo pars rustevrccivn. Fessler nr rg=
oorte“o que el & & furrcién vw wleres o3 la ads prapence da <er afactede
pcr perforeciin istragédce, <lempre cue los tfordesr v Speliiroci’s <o ensane
chemiento 00 usades. A 1la feche de la presentacién de Esta iovestigeciln lle—
verdn a snportar sshos de $stes contesiones.

Despraparcionsisents wn slto purwcnteje de dientus que fracsseron sn éste -
1investigreitn fugron oon cha. Esto contredice lo encontredo
por Lants y Persecn guienes repartseon gue la gutzperche are un setcrile resta-
uredor afs fuvoredls que la smmlgees.Uns posisle sxoliceciln psre dsta contrs-

dlocibn, o8 que la reetm 6n con gutsperche es une técnica sensitive.
Esta contenciSn as oportade por-ue se encontra’que 15 de 19 frecasas con gutes
perctm inclufen ssterisl £ Las cor On vertical con gutiperchs Suge

de sinewirego, sstar efs prapensa a extruir al saterisl através zel sitic :e le
perforacidn que las técnices de coturucidn wtilizeces Por otrus dNvestijesores,

Ura tsze mis lspreaionante de dxito (74.1 { ) fus encontrada en el gruss cue
fue resteureen con awelgesn. Esto es de ecusrso cun lo encentre da por ElDeeb -
auidn reports cue la asslgeme srr le afs sdacusda de los mateitales evalua-
<03 Pere las restsuracionss de furce perforeds.

El {ntice de Sxitc del 1004 de lus 5 dieates tretados guinirgicasente,sugle-
ra que trepoco 1e canlgoma 0 la gutrperche puacden ser useZas exitossiente pere
restaurare parforeciones, cado gue la sxtrucidn de seterieles no oourre.Zowo -
previewenis se estableci6, de todos los dientes falliros senedos cespuds de ho-
ber 3iZ0 removido el material extrufdo, se sostremcn indiferentas a la técnica

de restaurecién ssplesde.



RESUMEN Y  (ONGUCIC'ES

57 dientas solares con perforacionas iatrogénicas fueron restsureros oon
amalgess 0 Qutsperte y evnlugds umendo un exiaen clinica radlogrefico en un
periodo 98 3 8 77 ssmms.E) inslcs de Exito pare las reatsurscionss intsmas no
uirdrgices fus e 54.4K.Algunss olssrvecionss pucieron hacerse sisntro del ves -
DO ca sets sstudio.
1.,~ise restauraciones fallires con gutaperche ocurisran mas seumudo cus las =
restaurscioned con ssclgess.

2, -Aproxissdenents Wide todos los freceeos ocurrisran cuands en aa terisl de
restaurecidn fua extruidn stravis de le mperficie rediculsr.

3.2 intervenciln auirupgice en dientes freceses resultaron ssludsbles se
todos los cientes tratedos de asts esnere.

4,<E1 retruso de la restaursciém no tuvo sfects significents sobre el grondstim
deor 308 Coneideredos.

4.-Fue encontrece la salgaas comc sl ssterislice restaurscifn més scegtadls cus
la oondensacitn vartiosl con guteperche calentede.

8.-Los estudios clinfoos sdiclonales son recomendedos pars svaluer afs terde

1la iaflusncia ¢ szterieles y técnicas pera el prondstico de salud.
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tes parforeciones yatrogénicas pueren ser resliysdes par los srrores =
®n las precerwcicnes de 103 eccesos, © por arrores en la instrusentscidn ed
rwel. Las diferentes investigzciones oue hen hecho werios eutorss no s ha

Oedo prefarencis s ningln medicesento utilisade pere ls restsurecifdn de
Ssta, yo cue va o Cependar oo las cHferentes técnicas utiligadas.
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Hacar la restsurecifn adecueds de los perforeciones yetrognices —
con smalgeas O gutspercha o importanc’o cuel see ol asterisl elegido
ys gue le rempussta fevorvdle o desfsvarebls al tretasiento serd en
bess ol prapic crgenieso; sdn mebiendo ls posibilided del tretesienta
quirdrgico de fptimos remulteds.
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