FORMA GENERAL DEL CONSENTIMIENTO DE LA ODONTOLOGIA

Dentista: Paciente :

Odontologia no es una ciencia exacta, profesionales de renombre no pueden garantizar
resultados, a pesar de la mas diligente atencion y precaucion, complicaciones imprevistas o no,
los resultados, aunque raros pueden ocurrir. Un plan de tratamiento ,se basa en la mejor
evidencia disponible durante el examen. No hay ninguna garantia de que este plan no pueda a
cambiar. Durante el tratamiento, puede ser necesario cambiar o afiadir procedimientos, debido
a condiciones que no eran evidentes durante el examen, pero se encontraron en el curso del
tratamiento. Por ejemplo, un tratamiento de canal radicular puede ser necesario durante el
procedimiento de rutina restaurativa. Cualquier cambio en el plan de tratamiento puede resultar
en cargos adicionales.

Garantias y seguridades no pueden realizarse por cualquier persona en relacion con el
tratamiento dental que usted ha solicitado y autorizado. Es esencial que usted mantenga sus
citas y coopere en su tratamiento para ayudar a asegurar el mejor resultado posible

Por favor, lea lo siguiente, firme y ponga sus iniciales cuando se le indique.

LOS SERVICIOS QUE SE PROVEEN PUEDEN INCLUIR LO SIGUIENTE:

1. Empastes

Debe ejercerse cuidado en la masticacion de los dientes rellenos, especialmente en grandes
rellenos y durante las primeras 24 horas, para evitar roturas. Un diagnostico restaurativo mas
amplio del procedimiento original puede ser necesario, debido a que hay mas caries de lo
anticipado. La sensibilidad puede ocurrir después de una restauracion nueva y, por lo general
desaparecen con el tiempo.

(Iniciales )

2. Coronas, puentes y laminados

Estas restauraciones permanentes implican la alteracion de la estructura del diente. No siempre
es posible hacer coincidir el color de los dientes naturales exactamente con los dientes
artificiales. Restauraciones temporales pueden quitarse o perderse facilmente. Se debe tener
precaucion de mantener las restauraciones temporales hasta que se le entregue la restauracion
permanente final. La Gltima oportunidad de hacer cambios a las nuevas coronas, puentes o
laminados (en forma, tamafio y color) deberd ser antes de la cementacion. ES necesario
mantener la cita para la cementacion permanente. Demoras excesivas pueden permitir el
movimiento dentario, lo que exigiria rehacer la restauracion y los cargos adicionales que
puedan aplicarse.

(Initials )

3. Dentaduras postizas (total y parcial)

El uso de prétesis puede ser dificil. Dolor en los puntos, alteracién del habla y dificultad para
comer son problemas comunes. Debido a la pérdida de cresta de la mandibula, la retencion de
la protesis dental completa puede ser un problema. Dentaduras inmediatas pueden requerir el



ajuste considerable y revasados dentales. Rebasados dentales permanente sera necesario mas
adelante (esto no esta incluido en el pago de la dentadura). Usted es responsable de presentarse
a la entrega de las protesis dentales. EI no hacerlo puede resultar en prétesis dentales mal
ajustados y rehacerlos requerira gastos adicionales. EI hecho de no usar protesis parciales todos
los dias probablemente conducira a movimientos dentarios, lo que resultara en una parcial que
ya no encajara.

(Initials ).

4. ENFERMEDAD PERIODONTAL

La enfermedad periodontal afecta las encias y los huesos que soportan los dientes. Se trata de
una grave infeccidn progresiva, causando la ruptura de las encias y los huesos y la eventual
pérdida de los dientes. Es mejor tratarla en su etapa temprana. Las opciones de tratamiento
puede incluir cirugia de encias, extracciones Yy reposiciones. Emprender cualquier
procedimiento dental puede tener un futuro efecto negativo sobre la periodontitis.

(Initials )

5. Tratamiento endodontico (Endodoncia)

Aunque halla mas del 90% de efectividad, no hay garantia de que el tratamiento del canal
radicular tendré éxito y pueden ocurrir complicaciones del tratamiento. Limas endodonticas y
escariadores son instrumentos muy finos y pueden separarse o romperse durante el uso.
Procedimientos quirdrgicos adicionales pueden ser necesarios a raiz del tratamiento del canal
radicular. A pesar de todos los esfuerzos por salvarlo, el diente puede ser perdido.

(Initials )

6. ELIMINACION DE DIENTES (EXTRACCIONES)

Los dientes pueden ser extraidos por diversas rezones: tales como, la no posible restauracion,
la perdida de hueso, en un tratamiento de ortodoncia, dientes impactados, etc. Existen
alternativas para evitar eliminar los dientes y estas opciones incluyen el tratamiento del canal
radicular, tratamiento periodontal y coronas. El extraer los dientes no siempre elimina
infeccion, si la infeccion sigue presente, es necesario otro tipo de tratamiento. Hay posibles
riesgos al eliminar los dientes, tales como: (no se limita al dolor), hinchazédn, propagacion de la
infeccion, alveolitis (resequedad del hueso), pérdida de sensibilidad en los dientes, labios,
lengua y los tejidos circundantes (que suele ser temporal, que en casos raros es permanente), la
participacion del seno maxilar y fractura mandibular. Si surgen complicaciones durante o
después del tratamiento, el referido a un especialista puede ser necesario, esto va requerir
continuar el tratamiento y esto tendra un costo adicional.

(Initials )

7. DROGAS, MEDICAMENTOS Y ANESTESICOS

Antibioticos, analgésicos, suplementos naturales y otros medicamentos pueden causar
reacciones alérgicas, tales como enrojecimiento e hinchazon de los tejidos, dolor, prurito,
vomitos y / o reaccion anafilactico. Las inyecciones de anestésicos locales puede causar
parestesia (adormecimiento), de los dientes, labios y los tejidos circundantes. Aunque bastante
raro, este adormecimiento a veces puede ser permanente. Estudios han demostrado que los
bifosfonatos (por ejemplo, Fosomax) para la osteoporosis pueden comprometer los resultados
del tratamiento.



(Initials )

Firma del paciente Fecha

Firma del Dentista Fecha



