INSTRUMENTACION
BIOMECANICA

DEL SISTEMA DE CANALES
RADICULARES..... »..




OBJETIVOS

® VACIAR
® CONFORMAR

Favorecer la accién de MEDICACION e
RRIGACION Iintracandal

Preparar un TOPE APICAL
~acilitar la OBTURACION

-



OBJETIVOS

@ 1. VACIAR...




OBJETIVOS
® 2. CONFORMAR... Alisar, rectificar y ampliar
las paredes del canal




OBJETIVOS

® 3. ... favorecer la accion de medicacion
e irrigacion intfracanal




OBJETIVOS
® 4. ... TOPE ...




IVOS
URACION




ITES DE LA
TRUMENTACION

LONGITUD

AMPLITUD

S




LIMIT

ES

LONGITUD: Area CDC

® Veértice
Veéertice

anatomico
radiografico

_ Foramen apical
O Area CDC




LIMITES

AMPLITUD
e Anatomia del conducto
e Patologia

-



AMPIITIID ANATOMIA







AMPLITUD

PATOLOGIA




LIMITES
AMPLITUD

PATOLOGIA

Objetivos de la preparacion en las pulpectomias




LIMITES
AMPLITUD

PATOLOGIA

Objetivos de la preparacion de los dientes con pulpa mortificada




ETAPAS

. Cateterismo
. Vaciamiento

. Conductometria
. Instrumentacion

. Irrigacion

—



1. CATETERISMO

Cateterismo.
(Del lat. catheterismus, y este del gr.
r0A.OETNOLOUOG).

1. m. Med. Acto quirdrgico o exploratorio

que consiste en introducir un catéter en

un conducto o cavidad.

Real Academa Esparola




1. CATETERISMO

Reconocimiento del canal determinando:
N° de canales
Direccion de los canales

Calibre de los canales

Permeabilidad del canal

—



2. VACTAMIENTO
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3. CONDUCTOMETRIA




3. CONDUCTOMETRIA

REQUISITOS

e Radiografia previa, buenay
reciente

o Cavidad de Acceso
correcta |




3. CONDUCTOMETRIA

REQUISITOS
e Buen punto de

referencia; nitido y
estable

o Instrumento adecuado
al lumen y con tope de
goma




3. CONDUCTOMETRIA

METODO
1. Medir longitud aparente del diente (LAD)




3. CONDUCTOMETRIA

METODO

Restar margen de seguridad de 2 mm -
longitud real del instrumento (LR/)

Ajustar tope de goma a ese nivel: longitud real

del instrumento (LRI) /
\







4. Llevar el instrumento hasta que el
tope llegue al punto de referencia




5, Tomar radiografia y
revelar

6. Determinar longitud real del
diente (LRD) y longitud de trabajo




3. CONDUCTOMETRIA
METODO

1. Medir longitud aparente del diente
LAD =22 mm

2. Restar margen de seguridad 2 mm
22-2 =20 mm

3. Ajustar tope de goma a ese nivel:
longitud real del instrumento (LRI)
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METODO

4. Llevar el instrumento hasta
gue el tope llegue al punto
de referencia

5. Tomar radiografia y revelar




CASO CLINICO N° 1

X = distancia entre la punta del instrumento y el
vertice radiografico

LRD = LRI + X (2 mm)
LRD =20 + 2 =22 mm
LT =LRD -1 (22-1)
LT = 21Tmm




LONGITUD: Area CDC

® Vértice anatdmico
Veértice radiografico

_ Foramen apical

O Area CDC




CASO CLINICO N° 2

LRD = LRI

LRD =20 mm

LT =LRD -1 (20-1)
LT =19 mm




CASO CLINICO N°

LRD = LRI - X (2 mm

LRD =20-2 =18 mm

LT =LRD -1 (18-1)
LT =17 mm
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ituél ideal de trabajo’

D Union
i6 \ Cemento-
Union . .
Cemento- ~ Pulpa Dentinaria
Dentinaria '
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Humana (x 25)



CONDUCTOMETRIA
ELECTRICA

—



ass
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Detectan la diferencia entre dos valores
de impedancia

Impedancia: capacidad de los materiales
de resistir el paso de la corriente eléctrica

-




CONSIDERACIONES:

* Diente bien aislado

 Sin restauraciones metalicas proyectadas sobre las
entradas de los conductos

e Conductos humedos, camara no

* Bateria con carga completa /




LOCALIZADORES APICALES




4. INSTRUMENTACION

Técnicas Apicocoronales

Técnicas Coronapicales

—



IRRIGACION







g

OBJETIVOS DE LA IRRIGACION

e Lubricacion
e Arrastre y vaciamiento

e AcciOn anftiséptica

e Accidon blangueante

—







NORMAS PARA...

1. Los instrumentos deben tener acceso recto

3. Los instrd JA\ - /] IS gruesos
1 \aV/ )Jcal

5. el &l 3| primer
instrumegie|-|E F e 3 longitud

BRI ¥




NORMAS PARA...

4. La instrumentacion debe hacerse en un
conducto humedo

6. Todo instrumento debe tener ajustado un
tope de goma

/. Se tratara de dar forma circular al
conducto en apical

-




NORMAS PARA...

/. No forzar instrumentos en el conducto

8. Los instrumentos deben llevarse soélo
hasta la longitud de trabajo

-



ACCIDENTES DURANTE LA IBM

.I',Il. 'l,’%

Perforacion a periodoni 8 |

Proyeccion de irriganteS




¢Como evito el taponamiento?

® Irrigacion abundante.

® Recapitulando con lima anterior en la
primera etapa de la instrumentacion y con
la lima maestra en la segunda etapa.

® Durante la instrumetacion cada 2 o 3
pasos de instrumento recapitular con una
lima fina (08 0 10)a LT. /







