FACULTAD DE ESTUDIOS SUPERIORES IZTACALA, U.N.A.M.
HOJA DE COTEJO PARA UN TRATAMIENTO ENDODONTICO
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(/_ A Alumno: Grupo:
u%snlqw Apellido paterno, materno, nombre (s)
cl-09
Paciente Expediente num. Diente Grapa
Condiciones sistémicas relevantes Recibo No.
Motivo de la consulta: Diagnostico dental
Referido por Diagndstico pulpar
Intervencion indicada Técnica de obturacion
Numero de conductos Observaciones anatdmicas importantes

Etiologia: [T caries [] traumatismo [ obturacion "] abrasion [ iatropatogenia [J idiopatico [ otro

PREPARACION MECANICA DE LOS CONDUCTOS RADICULARES EXAMEN CLINICO
Co LONGITUD TRABAJO | AMPLIACION CORONO-RADICULAR DOLOR PRUEBAS CLINICAS (anote positivo)
no|Ref | Lima ) Long fmm | Lima 70 160 |55 |30 Lim [Ininguno [ percusiéon [~ palpacion
du | Anat | Patenci | apar ajuste | G2 a g - . . p p p -
c a ente apical mae [(Clocalizado [Tlirradiado ~ [C] fractura  [Jmasticacion
to Rx s tra [TJagudo [Tlerénico vitalometro: [Jsi siente  [“Ino
[Clespontaneo ["Iprovocado exploracion dolorosa [”]
[Clevolucién corta [“Jlarga [CImovilidad [TJtumefaccion
(Teon frio [Ccalor [Mdulce [ fistula [T recesion gingival
EXAMEN RADIOGRAFICO
Camara pulpa: amplia ] estrecha ] normal [
Conductos radiculares: curvos [J rectos ] obturados[]
- - estrechos 1 amplios [T] calcificados 1  bifurcado []
SUPERVISION ACADEMICA DEL AVANCE Foramen: visible[™] no visible[™] con resorcion ™) incompleto[
DEL TRATAMIENTO. Ligamento periodontal: ensanchado"] discontinuo[_] normal(”]
Otros hallazgos radiolégicos
Firma del Profesor Fecha
Historia Clinica ANOTACIONES DEL ALUMNO SOBRE EL PROCESO CLINICO
General Anestésico y técnica
Medicamentos intracamerales entre citas
Diagnéstico Irrigante (%)
Curacion provisional
Trepanacién Sellador intrarradicular
acceso 4 . 1
Y Numero de: citas Num. de radiografias
Accidentes y complicaciones
Conductometria PTCSCTipCiéH
Restauracion externa recomendada
Prueba de
Punta ANOTACIONES DEL PROFESOR
Prucha de Instrumental:
obturacion . . ,
Calidad radiogréfica:
Obturacion Asepsia:
final .,
Barreras de proteccion:
Comentarios:




