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REPORTE DEL CASO # 9 – CIRUGÍA DIENTE RETENIDO
Realizando exodoncia de 45 retenido por motivos ortodónticos se afectó con la fresa la raíz del 46. Se 

prescribe tomografía después del primer abordaje para evaluar y se cita por segunda vez al paciente. Durante 

la segunda intervención se continuo con la misma vía y se extrajo la raíz mesial del 46 y se fracturó la raíz 

distal. El daño generado es de carácter irreversible; para el caso se contaba con la dotación de Equipos e 

Infraestructura necesarios.  

- Factores contributivos relacionados con Guías o Protocolos: La Tomografía era una opción que estaba 

disponible pero el profesional no la prescribió. 

- Factores contributivos relacionados con FACTOR HUMANO reportados:  Cansancio. 

PRGUNTAS O CONSIDERACIONES PARA REFLEXIÓN FORMULADAS POR EL EDITOR

El exceso de confianza es un enemigo silencioso que curiosamente crece de la mano de  experticia, idoneidad 
y experiencia.  

Es común en odontología que las remisiones del odontólogo general al especialista, o de un especialista a 
otro, se exijan y/o realicen y/o acepten directamente para realizar el procedimiento sin agotar primero la 
cita para valoración que constituye una barrera de seguridad necesaria y efectiva. 

Programar de manera directa los procedimientos sin agotar completamente la etapa diagnóstica, con el 
tiempo necesario para la valoración y uso de ayudas diagnosticas indispensables, pone en riesgo la seguridad 
del paciente.   

 

VER OTROS CASOS: COMPARTE TU CASO AQUÍ: 
https://www.visitaodontologica.com/seguridadpaciente.ht
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https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfv_WCftCqzXEetBWN5106R0B
v2f-1mfPYHmzRDnXalDpsEfg/viewform 
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