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Los procedimientos inadecuados o algunas complicaciones de la 
endodoncia esperables del procedimiento, pueden producir o actuar 
como vía de entrada de bacterias a los tejidos apicales o periapicales 
y provocar una infección, en especial en los casos de 
sobreinstrumentación y sobreobturación. En estas situaciones el 
proceso inflamatorio posterior se agudiza produciendo una irritación 
por la persistencia de conos o pastas, lo que dificulta la reparación de 
los tejidos. En estos casos, el curetaje apical es la indicación mas 
acertada para poder eliminar el tejido patológico.

La cirugía periapical es un procedimiento quirúrgico que nos permite 
eliminar lesiones periapicales, tejido de granulación, restos de 
membrana quística y cuerpos extraños, manteniendo el diente causal en 
función y permitiendo su posterior restauración protésica. Este es el 
tratamiento de elección para aquellos dientes q no pueden ser tratados 
adecuadamente mediante técnicas no quirúrgicas. 

En aquellos casos en que la relación corono radicular de la pieza 
dentaria no sea favorable comprometiendo la estabilidad del diente, el 
curetaje apical bien indicado es una opción más conservadora que 
tendrá como finalidad la eliminación completa del tejido patológico que 
rodea el ápice dentario y el raspado del cemento apical alterado sin la 
necesidad de apicectomía.

Como conclusión podemos decir que el curetaje apical es una técnica 
con alto índice de éxito, teniendo en cuenta que el diagnóstico correcto 
es la base fundamental de un adecuado tratamiento. La resolución de 
esta patología nos permite realizar una correcta rehabilitación protésica 
devolviendo al diente su funcionalidad.

RESUMEN

DESCRIPCIÓN DEL CASO

Paciente femenino de 42 años de edad que se presenta a la consulta con dolor 
a la masticación de pieza dentaria  41. Si bien  radiográficamente se observa 
una lesión periapical, la obturación  se presenta tridimensionalmente correcta 
pero sobreextendida.  Al no evidenciarse una resolución  espontánea de la 
misma, se decide realizar la intervención quirúrgica a través de un curetaje 
apical y su posterior rehabilitación.
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