TRATAMIENTO DE DISCROMIA EN PIEZA 21
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Paciente de 18 afos de edad concurre a la consulta por un cambio de coloracion en la pieza
dentaria 21, producto de un traumatismo a los 9 afnos. Debido a la falta de tratamiento el mismo
derivé a una calcificacion del tercio apical del conducto radicular y posterior necrosis. Se realiz6 la
endodoncia mecanizada sistema reciprocante One Wave Gold (Denstply Sirona) , desinfeccién del
conducto activando del irritante con la lima XP Endo Finisher (FKG), obturacién termomecanica
con gutta condensor (Maillefer) y el sellado cervical con resina flow (Tetric N Flow Ivoclar) para
continuar con el blanqueamiento interno a los 15 dias con una técnica ambulatoria combinada
(interna externa). Culminado el blanqueamiento se coloco 24 Hs antes pasta alcalina en el interior
de camara pulpar y asi para proseguir con la posterior restauracion.

La discromia se percibe como una alteracion estética en las
piezas dentaria En este caso clinico presentado, la etiologia de
coloraciéon dental es originado por una historia de traumatismo el
cual produjo una calcificaciéon y posterior necrosis pulpar. Se
decidi6  realizar el tratamiento endodéntico posterior
blanqueamiento (ambulatorio mixto).

Descripcion del Caso

Rx post operatoria, obturacion

Rx preoperatoria, conducto amplio, con calcificacion apical termomecanica (gutta condensor)

] , _ _ o Confeccidon de cubeta blanda para blanqueamiento, el paciente
Se desobturé 3 mm, grabado selectivo, adhesivo universal autocondicionante aplica el producto (Opalecence PJ Mint 20%) en el interior y por
(All Bond Universal de Bisco y sellado con composite Flow (Tetric N Flow vestibular de la pieza por las noches hasta culminar la jeringa
lvoclar)

Obturacion definitiva

Imagen preoperatoria Imagen postoperatoria
Rx post-sellado

Conclusiones |

El blanqueamiento dentario mixto, como tratamiento complementario de la endodoncia tiene como principal beneficio la satisfaccion del paciente para sentirse
cdmodo con su sonrisa destacando siempre la importancia de los controles a distancia.
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