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ORIENTACIONES GENERALES:
Estimado estudiante:
En la presente guía les realizaremos la orientación y organización de los temas comprendidos en el curso optativo “Caries dental y sus complicaciones” donde se abordan los contenidos relacionados con la caries dental, enfermedad muy recurrente en la población tanto infantil, juvenil como adulta y las complicaciones que de la misma se pueden desarrollar. Se organizan en orientaciones para el estudio de los temas que les facilitará el estudio independiente del mismo y tareas docentes que profundizan e integran los contenidos del tema y que les permite autoevaluarse sobre la asimilación de dichos contenidos. 

TAREAS DOCENTES
La tarea evaluativa es individual y cada estudiante debe responder los casos clínicos presentados y enviar a la doctora Leticia con la identificación de cada estudiante.
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I- Paciente de 18 años que acude a consulta por presentar sensibilidad cuando ingiere alimentos fríos o calientes que se le elimina rápidamente. Al examen bucal observamos lesión cariosa de color blanquecino grisácea en zona ocluso-distal del 36 con una entrada por distal por donde se observa retirada de tejido reblandecido. A los RX se observa que la lesión se encuentra en la proximidad del cuerno pulpar distal. Del caso clínico diga:
a-Diagnóstico de la lesión que presenta. 
b- Clasificación del tipo de caries que presenta y clasificación según avance, evolución y profundidad. 
c- Tratamiento que realizaría ____________________________________________
d- Tipo de cavidad que prepararía. Justifique su respuesta
e- Material de restauración.

II-A la consulta de EGI acude un paciente masculino de 64 años de edad refiriendo que desde hace más o menos 3 días siente un dolor intenso a nivel del 16 pulsátil, irradiado, constante, que aumenta cuando se acuesta y al ingerir comidas calientes. Al examen bucal observamos restauración ocluso-distal con recidiva de caries. Rx negativo.
    Ante esta situación responda las siguientes interrogantes:
       1- Diagnóstico clínico.
2-. ¿Que tratamiento usted realizaría?


III-Acude a la consulta de estomatología paciente masculino de 38 años de edad con antecedentes de diabético, refiere que presenta un aumento de volumen asintomático en la encía correspondiente al diente 45 en el que le realizaron TPR hace aproximadamente 3 años y fractura de la restauración. Al examen clínico se observa restauración mesiolingual y vestibular amplia y fístula asociada a la raíz del 45. El examen radiográfico revela obturación de conducto en el 45 que rebasa 3mm el foramen apical y un área radiolúcida difusa en zona del periápice del diente en cuestión y restauración defectuosa.
Teniendo en cuenta el caso anterior, responda:
1) Diagnóstico clínico. 
2) Conducta a seguir en este caso.
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