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- Origen embriologico de la cavidad pulpar -
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ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -
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ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -
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Células epiteliales

Vaina de Hertwig
de Malassez

ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -

Desarrollo progresivo de la
raiz por crecimiento apical
de la vaina de Hertwig

\ Oral epithelium




ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -

Divisiones de la vaina de Hertwig
en dientes multirradiculares

ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -

Formacién de conductos laterales.

La persistencia de vasos sanguineos andomalos
interrumpiria la vaina de Hertwig.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -

Formacion de conductos laterales.

La persistencia de vasos sanguineos andmalos interrumpiria la vaina de
Hertwig.

La mayor presencia de conductos laterales en el tercio apical se
explicaria por ser ahi donde los vasos han de curvarse mas y pueden
guedar atrapados.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Origen embriologico de la cavidad pulpar -

0 Ausencia de 1 Presenciade 2 calcificacion 3 un tercio 4 Dos tercios 5 Corona cast
cripta cripta inicial coronario coronarios completa

6 Corona
completa

* Cuando el diente ha erupcionado su desarrollo radicular esta en
la fase 8 de Nolla.

* Al afio de la erupcion esta en la fase 9.

* Pasados de 2 a 3 afios tras la erupcion ya se ha formado la
constriccion apical y el apice esta maduro.




ANATOMIA ENDODONCICA
- La cavidad pulpar -
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Cavidad pulpar:

Camara y conducto/s radicular/es.

ANATOMIA ENDODONCICA
- La cavidad pulpar -

MORFOLOGIA INTERNA:

* Cavidad interna del diente, inextensible, rigida,
ocupada por tejido conectivo laxo, la pulpa dental. - _

* Revestida en toda su extension por dentina ercept | R
nivel de los foramenes. \) el
* Puede subdividirse en 3 partes anatbmicas:
1) Camara pulpar: corona dentaria. ot
2) Conductos radiculares: raiz o raices. e

3) Apice radicular: extremo radicular.

* Variabilidad morfolégica: e

- Ramificaciones dentarias, anomalias del desarrollo




ANATOMIA ENDODONCICA
- La cavidad pulpar: cambio de volumen con la edad -

Esmalte

Camara /\
pulpar " _—Dentina~

primaria
V Dentina~
secundaria

Cemento

* \olumen:

- En dientes jovenes es mayor que en dientes adultos debido a la
constante aposicion de dentina secundaria con la edad.

- Retraccion del techo cameral por aposicion de dentina teramaria e
pacientes con atricion.

ANATOMIA ENDODONCICA
- La cavidad pulpar: cambio de volumen con la edad -

Dentinogénesis terciaria

Caries, abrasion, atriciéon, erosion, abfraccion, Dentlnogen_esns
traumatismos... secundaria

Procedimientos operatorios restauradores,
(obturaciones, endodoncias), periodontales (raspado
alisado), prostodoncicos (tallados), ajuste oclusal.

y

REDUCCION
PROGRESIVA DEL
ESPACIO PULPAR




ANATOMIA ENDODONCICA

Conducto
radicular

Cavidad ]
pulpar

- La camara pulpar -

Entrada del
conducto

Suelo

{| _ Paredes

* Porcidn coronaria de la cavidad pul
* Recubierta totalmente por dentina.

P laterales
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Céamara

Conducto
radicular

* Se relaciona con los conductos radiculares meglis orificios que

constituyen la entrada a los mismos.
* Forma: reproduce la superficie externa del diente

- Multirradiculares: forma cubica, con 4 paredeshtey suelo.
- Monorradiculares: la camara comunica directameateel conducto.

ANATOMIA ENDODONCICA
- La camara pulpar: techo cameral -

* En dientes con superficie oclusal.

- Techo cuadrangular con convexidad hacia apical.
- Diverticulos donde se alojan los cuernos pulpares

* Dientes con borde incisal:
- Linea afilada.

- Diverticulos para los cuernos (I6bulos de desarrol




ANATOMIA ENDODONCICA
- La camara pulpar: suelo cameral -
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* Solo en dientes multirradiculares.
* Forma cuadrangular variable segun el n° de caonduadiculares.
* En un corte trasversal se encuentra a la alteraukllo dentario.
* Es convexo hacia oclusal (aposicion de dentina).
* Superficie lisa y pulidaRostrum Canalium); lineas entre orificios.

*En los angulos se localizan los nichos o embudoles orificios de entrada
de los conductos radiculares.

ANATOMIA ENDODONCICA
- La camara pulpar: suelo cameral -

Rostrum
Canalium




ANATOMIA ENDODONCICA
- La camara pulpar: paredes -
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* Se nombran igual que la cara externa del diente con la que se
relacionan.

* Forma cuadrangular y algo concavas en premolares y molares.
* Forma triangular en incisivos y caninos.

* A veces presentan convexidades por aposicion dentinaria, lo que puede
dificultar la localizacion de los conductos (Endo Z).

* Se contindan con las paredes contiguas sin limite definido.

ANATOMIA ENDODONCICA

- El conducto radicular -
* Parte de la cavidad pulpar localizada en la J
porcion radicular. f

* En los unirradiculares se continua con la
camara pulpar sin limite neto.

* En los _multirradiculares se i_nicia en el sue
y termina en el foramen apical.

* Tienen forma conica, con la base mayor
dirigida hacia el suelo y el vertice hacia Iz
porcion apical.

* Adopta una forma similar a la de la raiz.
* Se diferencian tres zonas:
- Tercio cervical.

- Tercio medio.
- Tercio apical.




ANATOMIA ENDODONCICA
- El conducto radicular: paredes -

* La pared del conducto radicular
esta constituida por dentina
(conducto dentinario) excepto
en el extremo mas apical
(conducto cementario).

* El conducto dentinario es el
"campo de accion del
endodoncista“.

* El conducto cementario alberga
el "mufion pulpar” (respetar en
biopulpectomia).

ANATOMIA ENDODONCICA
- El conducto radicular: ramificaciones -

* Conducto Principal: presente en el eje
longitudinal del diente, desde el suelo de
camara pulpar hasta el foramen apical.

* Conducto Colateral: corre mas o menos
paralelo al principal, es de menor volumg
pudiendo alcanzar o no la region periapi
de manera independiente.

* Conducto Lateral: ramificacion que sale @
conducto principal en los tercios cervical
medio; comunica con el ligamento
periodontal lateral.

* Conducto Secundario: en el tercio apical,
camina mas o menos perpendicularmente
al conducto principal y se dirige hacia el
ligamento periodontal lateral.




ANATOMIA ENDODONCICA
- El conducto radicular: ramificaciones -

* Conducto Accesorio: ramificacion
del conducto secundario.

* Interconducto: une dos conductos
entre si.

* Conducto Recurrente: parte del
conducto principal y vuelve a él.

* Conducto Reticular: entrelazamiento
de tres 0 mas conductos.

* Conducto Cavo Interradicular (A):
en el suelo de la camara pulpar.

* Delta Apical (B): varias derivaciones
presentes en la region del apice
dentario, que parten del conducto
principal y terminan en foraminas

ANATOMIA ENDODONCICA
_ - El apice radicular -

57
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Hey . Conducto
\ cementario

i ‘_____,,Vér'uce
radicular

* Comprende los 2 o0 3 mm finales de la raiz dental y su punto extremo
es el vértice radicular (vertex).

* El foramen apical es la circunferencia o borde redondeado que separa
la terminacion del conducto radicular principal de la superficie
externa de la raiz.




ANATOMIA ENDODONCICA
- El foramen apical -

Foramen apical: orificio de terminacion del conducto principal.

Las foraminas: diferentes orificios que se encuentran alrededor del
foramen, donde desembocan los diversos conductos secundarios y

accesortios.

ANATOMIA ENDODONCICA
- El foramen apical -

Foramen apical: no coincide con el 4pice radiografico.

* En el 80% de los dientes seniles, el conducto cementario no sigue la
direccién del dentinario y el foramen apical queda localizado hasta 3
mm lateral a la finalizacion del conducto dentinario.




ANATOMIA ENDODONCICA
- El 4pice radicular: la constriccion apical -

* La zona de union entre el conducto
dentinario y el conducto cementario

se denomina constriccion apical.

* Mide un promedio 2241m en
dientes jévenes y 21im en los

dientes envejecidos.

* La constriccion apical es el limite del 1) Apice anatémico (vertex).
2) Centro del foramen apical.
3) Distancia vertex — centro foramen.
ahi estamos ya en el periodonto. 4) Uni6n cemento — dentinaria.
5) Constriccién apical (CA).
6) Distancia centro foramen — CA.

trabajo del endodoncista; a partir de

ANATOMIA ENDODONCICA
- El 4pice radicular: la constriccion apical -

A) Foramen apical.

B) Apice anatémico.




ANATOMIA ENDODONCICA
- El 4pice radicular: la constriccion apical -

FA = Foramen apical.
CD = canal dentinario.
CC = canal cementario.

| CDC = Constriccion apical o forman minor

Figuras 9 a 15. Radwografias posteperatorias de tratamientes endodonticos realizados en maolares com d foramen lateralizado.
(Cortesta Dra. Scledad Rodriguez Benitez, Cérdoba)




ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular: tipos de raices y conductos -

Las raices de los dientes se presentan en 3 fdumdamentales:
1. Raices simples: bien diferenciadas.
2. Raices bifurcadas: estan divididas parcial alnwgnte.

3. Raices fusionadas: resultado de la unién dendraices que se
fusionan en un solo cuerpo.

Los conductos se dividen a su vez en 4 tipos:
1- Simples. 2. Divididos.
3. Fusionados. 4. Reticulares

ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular: conductos simples -

Conducto simple: raiz en la que hay un Unico conducto.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular; conductos divididos -

Conducto dividido: una raiz que presenta dos conductos separados.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular: conductos fusionados -
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Conductos fusionados: dos conductos se uneny
comparten el trayecto final.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular: conducto reticular -

Conducto reticular: varios conductos se entrelazan
mediante ramificaciones.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular: tipos de conductos (Weine) -

Clasificacion de Weine:

) Un conducto y un foramen.

II) Dos conductos y un foramen.

[II) Dos conductos con dos foramenes independientes.

IVV) Un conducto que termina en dos foraAmenes separad




ANATOMIA ENDODONCICA
- Anatomia radicular: forma de los conductos -

Formacircular:
En lasraices circulares (incisivos centrales y
caninos superiores).

Forma eliptica: aplanada.
En premolares superiores y raiz distal de molares
inferiores.

Forma en C:
Se da especialmente en los molares mandibulares

ANATOMIA ENDODONCICA
DE LOS DIFERENTES
GRUPOS DENTARIOS




ANATOMIA ENDODONCICA
Central Superior -

* Camara pulpar alargada en sentido mesiodistatrgeha en buco-palatino.

* Dos diverticulos bien pronunciados, que corresigona los angulos mesial
y distal de la corona y que alojan los cuernosarelp.

* Raiz unica (100%); 75% recta, 9% a vestibulafty d@stal.
* Conducto radicular unico (100%), conico y rectdonductos laterales.

* Longitud: 21.8 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA

- Incisivo Lateral Superior -

* Camara pulpar alargada en sentido mesiodistatrgeha en buco-palatino.

* Dos diverticulos bien pronunciados, que corresigona los angulos mesial
y distal de la corona y que alojan los cuernosarelf

* Raiz anica (97%), dos (3%); 29% recta, 50% digté?s palatina.
* Conducto radicular unico (97%) o doble (3%, V)y &nico y recto.

* Longitud: 23 mm.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Canino Superior -

* Camara pulpar pentagonal con un unico diverticulo
* Raiz anica (100%); 39% recta, 32% distal y 13%tioeilar.
* Conducto radicular unico (100%), conico-piramidal

* Longitud: 25 mm (hasta 30 mm). Diente mas largo.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Premolar Superior -

* Camara pulpar con dos diverticulos, Vy P.
* Suele tener 2 raices (61%) Vy P); raiz Unic24R6

- V: 28% recta, 14% distal, 36% palatina, 14% \esér.

- P: 4% recta, 14% distal, 8% palatina, 28% vestibular.
* Conductos radiculares: 2 (84%), 1 (8%). V: piraatjdP: conico.

* Longitud: 21 mm.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Segundo Premolar Superior -

* Camara pulpar con dos diverticulos, Vy P.

* Suele tener 1 raiz (90%), 2 raices diferentes (Z%ices fusionadas (8%).
- V: 28% recta, 14% distal, 36% palatina, 14% \esér.
- P: 4% recta, 14% distal, 8% palatina, 28% vestibular.

* Conductos radiculares: 1 (54%), 2 (46%). Formal.ova

* Longitud: 21 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Premolares Superiores -

69% 5%

24% 1%




ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Molar Superior -

~

* Suele tener 3 raices (95% separadas, 5% fusiohadas
- MB: 21% recta, 78% distal. Plana M-D.

- DB: 54% recta. Conica.
-P: 400 recta, 55% vestibular. Coénica.

* Conductos radiculares: 3 (40%), 4 (60%).
P: piramidal; MB1: achatado MD, DB: cénico - ciraula

* Longitud: P =21 mm, MB1y DB = 19 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA

- Primer Molar Superior -

P P

* Suelo cameral convexo y de aspecto regular, cond triangular o
trapezoidal, con base mayor por vestibular y meoompalatino.

* En los angulos del tridngulo o trapecio se laglilos orificios de entrada
de los conductos:
- Palatino: facil de localizar, bastante amplio.
- MB1: abordaje mas dificil.
- Distobucal: mas estrecho que el MB1.

* Orificio del DB en posicion mas palatina que eBM




ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Molar Superior -

* La raiz mesio-vestibular es aplanada
suele tener 2 conductos: MB1 y MB2

* Ambos conductos pueden unirse en
alturas variables de la raiz, para
terminar en un foramen Unico; o
presentar trayectorias independiente
hasta el apice y foramenes separado

ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Molar Superior -

* La raiz mesio-vestibular es aplanadi
suele tener 2 conductos: MB1 y ME
Tipo II

* Ambos conductos pueden unirse en

alturas variables de la raiz, para
terminar en un foramen unico; o
presentar trayectorias independient
hasta el apice y foramenes separac




ANATOMIA ENDODONCICA
- Segundo Molar Superior -

* Camara pulpar segun la forma coronal tetracuspdédieiscuspidea.
* Camara pulpar con 4 diverticulos que se corredporton las cuspides.

* Suele tener 3 raices (55% separadas, 45% fusishadaices conicas.
- MB: 22% recta, 54% distal.
- DB: 54% recta, 7% mesial.
-P:  63% recta, 37% vestibular.

* Conductos radiculares: 3 (70%), 4 (30%).
P: piramidal, oval VP; MB: achatado MD, DB: conicoircular.

* Longitud: P =21 mm, MBy DB = 19 mm.
* Los orificios de los conductos en el suelo carpuden alinearse.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Incisivos inferiore -

* Camara pulpar con diverticulos poco marcados..

* Raiz:
ICI: Unica (100%); 67% recta, 13% distal, 19% Jasdtir.
ILI: Unica (100%); 54% recta, 33% distal, 11% Vieglar.

* Conducto radicular:
ICI: uno (73%), doble (27%, V y P); oval VL, esthecMD.
ILI: uno (85%), doble (15%, V y P); oval VL, esthecMD.

* Longitud: 21 mm.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Canino inferior -

* Camara pulpar amplia en sentido V-L..

* Raiz Unica (94%); 68% recta, 20% distal, 7% \mstr. 2 raices fus. (6%).
* Conducto radicular Unico (88%); 2 (12%) V y Ppme, conico-piramidal.
* Longitud: 25 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Premolar Inferior -

* Camara pulpar cuboidea con dos diverticulos,R/ y

* Suele tener 1 raiz (82%); 2 raices fusionadas §18%woide, plana M-D.
* Recta (48%), distal (39%), lingual (7%).

* Conductos radiculares: 1 (67%), 2 (31%), 3 (3%)pivamidal, P: conico.
* Longitud: 21 mm.




ANATOMIA ENDODONCICA
- Segundo Premolar Inferior -

* Camara pulpar cuboidea con dos diverticulos,R/ y

* Suele tener 1 raiz (92%); 2 raices fusionadas (&¥%pide, plana M-D.

* Recta (39%), distal (40%), vestibular (10%).

* Conductos radiculares: 1 (89%), 2 (11%), 3 (3%)pivamidal, P: conico.

* Longitud: 21 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Segundo Premolar Inferior -

Mand. first premolar
70% 25.5% 4% 0.5%

Mand. second premolar
97.5% 2.5% <0.5% <0.5%




ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Molar Inferior -

* Suele tener 2 raices (92%), 3 (2,5%), 2 fusion&88s).
- M: 16% recta, 84% distal.
- D: 74% recta, 18% distal, 9% mesial.

* Conductos radiculares: 2 (8%), 3 (56%), 4 (36%).

* Longitud media: 21 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA
- Primer Molar Inferior -

* Suelo cameral convexo y de aspecto regular, cond trapezoidal, con
base mayor hacia mesial y la menor hacia distal.

* En los angulos del trapecio se localizan losicias de entrada de los
conductos:
- Distal: facil de localizar; amplio; seccion ovalon eje mayor V-L.
- Mesiovestibular: circular; pequeiio.
- Mesiolingual: circularr, pequefio.

* El 4° conducto suele ser otro distal: un DV yDin




ANATOMIA ENDODONCICA
- Segundo Molar Inferior -

* Camara pulpar con 4 diverticulos, mas pequefidaydel 1° molar.

* Suele tener 2 raices (68%), 2 fusionadas (30,3%),5%).
- M: 27% recta, 61% distal, 4% vestibular.
- D: 58% recta, 18% distal, 14% mesial.

* Conductos radiculares: 2 (16%), 3 (73%), 4 (11%). #
D: oval, eje mayor VL; MV y ML: cOnico - circular.

* Longitud media: 21 mm.

ANATOMIA ENDODONCICA

- Longitudes medias dentarias y fechas medias
de erupcion y cierre del apice -

., .. Cierre Cierre
Erupcion  Erupcion

DIENTES Superior Inferior . , Apical Apical
Superior  Inferior ) .
Superior Inferior
Incisivo central 21.8 20,8 7-8 5-7 10 9
Incisivo lateral 231 22.6 8-9 7-8 11 10
Canino 26,5 25, 11-12 9-10 13-15  12-14
Primer premolar 215 21,9 10-11 10-12 12-13 12-13

Segundo premolar 21,6 22,3 10-12 11-12 12-14 13-14

Primer molar 203 21,9 6-7 6-7 9-10 9-10

Segundo molar 21,7 22,4 12-13 11-13 14-16 14-15




ANATOMIA ENDODONCICA
- Longitudes medias dentarias segun Black -

Tabla 6.2 Longitudes medias de los dientes (mm)

Superior Inferior
Incisivo central 22,5 20,7
Incisivo lateral 22,0 21,1
Canino 26,5 25,6
Primer premolar 20,6 21,6
Segundo premolar 21,5 22,3
Primer molar 20,8 21,0
Segundo molar 20,0 19,8

De Black®

ANATOMIA ENDODONCICA
- Frecuencia de configuraciones radiculares -

Tabla 6.3 Frecuencia de las diferentes configuraciones radiculares.
Porcentaje de dientes que tienen dos conductos en una misma raiz

Inferior Superior
Incisivos central y lateral 40 Poco frecuente
Canino 18 Poco frecuente
Primer premolar 23 84"
Segundo premolar 6 40
Primer molar
Raiz mesial 87 Raiz mesiobucal 1°y

2° molares 60

Raiz distal 30
Segundo molar
Raiz mesial 87
Raiz distal 5

*Un 62% tienen dos raices independientes
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