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Introduccién: El taurodontismo es una anomalia de desarrollo que ocurre como resultado de una falla en la
vaina epitelial de Hertwig y sus caracteristicas comprenden una camara pulpar extremadamente amplia y bifur-
cacion radicular a milimetros del apice dental.

Presentacion de caso clinico: Paciente masculino de 17 anos acude por dolor al frio en pieza 2.6, mismo que
en base a estudio radiografico y test de sensibilidad se diagnostica con pulpitis irreversible con periodonto sano,
indicandose tratamiento de endodoncia. Durante la primera cita se anestesié con mepivacaina al 2%, se aislo
la pieza y se realizd acceso empleandose fresa de bola #4. Posteriormente se determiné longitud de trabajo
con limas K #10 registrandose longitudes de 18.5mm MB, 18mm DB, y 20mm P. Se instrumenté parcialmente
cada conducto a lima #30 con sistema manual Flex R irrigandose con NaOCI al 5.25% durante todo el procedi-
miento, para posteriormente colocar hidréxido de calcio y obturacion temporal con Cavit. En la segunda cita se
rectificd cavometria y se instrumentaron manualmente conductos bucales hasta lima #35 y palatina a #60. Para
la obturacion se empled técnica de condensacion lateral combinada con vertical mediante AHplus y conos es-
tandarizados de gutapercha. Finalmente se produjo el sellado de la cavidad colocandose teflén y posteriormente
ionémero de vidrio. El paciente regresa luego de dos semanas mostrando evidencia clinica y radiografica de
éxito.

Conclusion: Las piezas con anatomia aberrante representan un reto para el endodoncista, cuyo conocimiento
debe incluir el correcto diagndstico y el manejo adecuado para cada caso.
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El presente resumen forma parte del suplemento "Memorias del Primer Concurso de Carteles del Co-
legio de Endodoncia de Nuevo Ledn, A. C." es responsabilidad de los organizadores de dicho evento,
la Revista Mexicana de Estomatologia es ajena al contenido cientifico, metodolégico y de autoria de
cada uno de los restimenes que se presentan. El Suplemento se publica como apoyo a las agrupaciones
de profesionales, profesionistas, estudiantes, maestros e instituciones educativas y/o de servicio en la
difusién de sus trabajos.
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