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SUMARIO

En el presente estudio se evalud la capacidaa gelladora de cuatro diferentes
materiales empleados en obturaciones convenclonales en combinacion con gutapercha
empleados en endodoncia. Para lo cual se gelecciond a un perro joven macho de un aflo y
medio de edad, de color blanco y raza pastor belga: al que se le realizaron tratamientos
de conductos radiculares convencionalmente, en piezas anterlores superioree ¢ inferiores
(ocho piezas, en total), los materiales que e estudiaron son: AH-26 (Dentsply) en
piezas 2.1 y 3.1, Grossman (Roth) en piezas 1.2 y 4.2, Digket-A(Espe) en piezas 11y 4.1y
Apexit (Vivadent) en plezas 2.2y 3.2.

Bajo anestesia general, al animal e le realizaron los tratamlentos de conductos
radiculares en la misma sesidn, utilizando la técrica de condensacién lateral.
Posteriormente fué dejado en observacién durante cuatro meses, con los culdados
adecuados. Tranecurrido este tiempo ee sacrificd al animal y ee le reslizé la diseccién
de los maxilares euperior e inferior, respectivamente; estos fueron almacenados en un
reciplente de vidrio que contenia formel al 10%.

Quince dias despuée los maxilares fueron lavados con agua corriente durante 15
minutose; ee extrajeron las piezas dentales, lae que fueron procesadas, para finalmente
analizar y estudiar |a filtracion de lee materiales menclonados, por medio de la técnica
de azul de metileno al 2 % agregando un sistema de vacio.

La evaluacién de \a filtracién se realizdé macro y microscopicamente y los datos
que se obtuvieron de esta evaluacion fueron analizados estadisticamente por medio de
ia pueba de U - Mann - Whitney con p<0.05; observando que coh los cuatro cementos

utilizadose se obtiene un sellado apical aceptable (O a Zmm)(2), no existiendo diferencia
significativa entre cada uno de los materiales.




INTRODUCCION

El Presente trabajo es un aporte a la ciencia Odontoléglca Nacional, ya que no

exlste en la actualidad, estudios y bibliografia pertinente a este campo, que pueda servir
de comparacion a la presente Investigacion.

Para llevar a cabo este estudio s2 tomé como punto de partida la capacidad
gelladora de cuatro diferentes materiales empleados en obturaciones convencionales en
endodonicla: AH 26 [Denteply], Grossman [Roth], Diaket-A [Eepe] y Apexit [Vivadent]);
utfiizando puntas de gutapercha como material de obturacidn: asi, como la Introducclén
de la téchica de tincidn de azul de metileno al 2%, al vaclo para evaluar el grado de
filtracion det material de obturacién, en piezas anteriores superlores e inferiores de un
perro joven macho.  Determinando asi, que material 6 materlales de los enunciados
anteriormente proporciona un eficaz seliado del conducto radicular.




PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Existen diferentes materiales que son empleados para reslizar la obturacién
convencional da los conductos radiculares en Endodoncie. Los cementos o eelladores
para conductos radicularee son de divereos tipoe de naturaleza quimica y fisica: lo que
lleva 2 pensar que cada uno de ellos cuentan con diferentes propiedades selladorae; por
lo tanto, surgié la inguietud de Investigar y hacer comparacion del eellado que producen
estos cementos de conductos radiculares en combinacién con puntas de gutapercha;
los cementos que ee investigaron son: AH 26 [Denteply), Grossman [Roth], Diaket-A

[Espel, Apexit [Vivadent] ante la presencia de fluidos histicos en un conducto radicular
tratado endoddnticamente.

Lo anterlor formé un punto importante de comparacién para demoetrar el
funclonamiento in vivo de estos cuatro diferentes materiales cuando se utllizan en
combinacién con gutapercha para el sellado del conducto radicular en obturaciones
endoddnticas convencionales™ Con el fin de determinar cual de estos cementos
produce mejor eellado de loe conductos radiculares, se realizé un estudio i vivo en
organoce dentales en un animal de experimentacién , asl miemo se empled para la

evaluacidn del estudlo una téenica de tincldn utllizando el azul de metilenc al 2 % por
medio del vacio. :

-B-

* pe entiende come obturacidn convencional squella gue oe hace dcepués de haber iInetrumentado con ol instrumento
minimo de trabajo que llega a Ia longltud de trabajo a nivel del CD.C, (cemento-dentina-conducto).




JUSTIFICACION

Existen en la actualidad diversos materiales dentales que en teoria han venido a
superar a otros que e han utilizado por largo tiempo en la profesién odontoldgica, sin
embargo, eeta informacion proviene del extranjero, sin existir a nivel nhacional la
tecnologia necesaria para realizar estudios comparativos entre dichos materiales.

Aparentemente al hablar de Tecno1og[a ee plensa en costos muy oherosoe y elevados:
&ln embargo no slempre e6 asi.

Esta investigacidon presentd aspectos relevantes que brindaron datos
importantes de beneficlo a la clencia odontoldgica nacional. Frimere: Coniparar la
capacidad selladora de cuatro diferentes materiales en el conducto radicular { AH 26
[Denteply], Groseman [Roth], Diaket-A [Espe], Apexit [Vivadent]}: y sagunde. al misme
tiempo la introducclén del método de tinclon azul de metilenc al 2% en un sistema de
vacio. Se hace necesario determinar lo anterior ya que el porcentaje de tratamiento de
conductes radiculares (T.CR.) ee alto, debido a que en muchas de las patologiae que
presentan las piezas dentales |a pulpa ha eido ya afectada; por lo que con el objeto de
preservar la pleza funcionando dentro del arco detitario, el TCR® 6e hace imperativo.
Eeto trac conslgo la necesidad de determinar aque materlal o materiales de los
enunciados logra(n) un mejor sellado del conducto radicular al comblnaree con
gutapercha. El presente estudlo piloto ee realizd In vivo en piezas anteriores de un perro
joven macho al que ee le hicieron loe procedimientos y estudio respectivo.

En resumen se puede inferir que el presente estudio pratendid determinar im
capacldad de sellado del conducto radicular de cuatro diferentes materiales utllizados
en obturaclones convencionales; determinando el grado de filtracién pot medio de la
téchica de tincién con azul de metileno al 2% al vacio in vivo, que es un sistema de

fabricaciéon eencilla, de un costo ne elevado, innovador en Guatemala y que puede servir
para experimentos posteriores.

* Tratamlento de conductan radiculares




REVISION BIBLIOGRAFICA

Es evidente que el objetivo principal de la endodoncia operativa es la creacién de un sello
& prueba de liquidos a hivel del agujero apical, asi como la obliteracion total del espacio
del conducto radicular. Sin embargo, muchoe estudios sobre la preparacin vy
obturacién de los conductos radiculares sefialan que la mayoria de las obturaciones no
llenan completamente el sistema de conductos radiculares. Los Wimites anatémicos del
espacio pulpar 6on la unidn de la dentina con el cermento en sentido apical y \la cAmara
pulpar en sentido coronario; el conducto radicular ee encuentra listo para obturaree

cuando el conducto ha sido ensanchado hasta un tamabio dptime y la pleza dental esta
seca y asintomatica. (7)

Entre el material de obturacién y el sellador, se considera que este titimo es el
méas Importante; es el que en realidad logra el objetivo. El material de obturacion edlido
ee el vehiculo para el sellador.

La gutapercha es el material sélido utilizado para obturacién del conducto
radicular; el cual se clasificado como un plastico; este material ha eldo conocldo en la
odohtologla durante més de 100 aPfos. (7) La gutapercha quimicamente pura se
presenta en dos formas cristalinas completamente diferentes: aifa y beta; la
gutapercha endodéntica contiene sblo una fraccion de gutapecha pura.(7)

La gutapercha dista mucho a ser el material de obturacion ideal para los
conductos radiculares, ya que carece de dos caracteristicas fisicas muy necesarias:
fiexibilidad y Haldez para seguir los conductes finos y curves, asi como esuficiente
flexibilidad o flujo para ser bien compacta.(7)

Los estudios sobre microfiltracidn muestran con clarldad que ¢ necesario que
ge use un sellador en combinacidn con el material de obturacion, Esto es clerto para
cualquier téchica & material que ee uee. En coneesushicla, son Importantes las
propledades flsicas de los selladores y es imprescindible colocarlos con culdado.(15)

Loe cementos selladores de conductos deben cumplir ciertae caracteristicas
para cotisiderarée como un sellador Ideal, éetas fueron enumeradas por Groseman.
Actualmente ninguno de los eelladores que existen presenta todas las propledades
deseables, pero algunos tienen mée que otros. Estas caracter{sticas deben eer(6).

- Tolerancia por el Tejldo: Sus elementos no deben causar destruccién histica

6 muerte celular. Todos los selladores de ueo mas comin muestran clerto grado de
toxicidad.(7)




2-  Ninguna Contraccién: El sellador debe permanecer con una establlidad
dimensional 4 incluso expanderse un poco al fraguar. (15)

3- Es importante un tiempo de trabajo conveniente para la colocacién del
eellador y la manipulacidn del material de obturacién. (8)

4- Adhesividad: Es la propledad mas deseable: un material muy adhesivo
formaria una unién absoluta entre el material-denitina cerrando cualquler espacio. (15)

5- Radiopacidad: Imprescindible para poder observarse en |a radlografia(7)

& HNo Manchar la Estructura Dentaria: Los residuos del sellador ne deben

causar pigmentacion de la corona. Los selladores a base de OZn-E & los que tienen
metales pesados manchan la dentina.(14)

7-  Ser soluble en Solventes Comunes: Puede necesitarse un retratamiento del
cohducto ya obturado é preparacién para la recepcion de un poste. Un eellador soluble
facilita ser retirade del conducto radicular.(5,7)

&- Insoluble en los Liguidos Histicos: Los selladores son alge solubles
especialmente en contacto con los liquidos bucales.(8)

- Bacteriostatico: Seria deseable que el sellador fuera bactericida en todas
las situaciones, sin embargo puede ser que también sea toxico para los tefidos del
huesped, por lo menos que el sellador no favorezca ¢l crecimiento bacteriano.(7)

10- Sellado Hermético: Es importante, el material debe crear un sellado apical,
lateral y coronal [7,15)

- Mezcla Fécil: Las particulas de polvo deberén ser muy finas para poder
triturarlas adecuadamente.(7)

Los selladores de conductoe investigados en el presente estudlo difieren en
forma bésica en que su haturaleza quimica es completamente distinta, sin embargo, el
objetivo de cualquler sellador es que unido a puntas de gutapercha se logre un mejor
gellado tridimenslonal de! conducto(10), aungque algunos fabricantes loé sugleren para
utllizarse solos sin necesidad de puntas.




Sellador AH-26

La capacidad seliadora de) AH 26 es buena., Se caracteriza por no ser sensible
a la humedad y de fraguar alin en presencia de ésta.

Edrmula; La A representa un base de etoxilina (del Aleman: Aethoxyfin harz); la H al
compuesto hexametilentetramina y el 26 el nimero de prucba, La adicién de la
hexametilentetramina hace de este un material quimica y bioldgicamente inerte.(2)

Contiene el polvo, hexametilentetramina (25%), oxido de bismuto (60%) como
agente contrastants radiogréfico; un agente corrector del color, el dibxido de titanio

(5%) y ¢l polvo de plata en un 10%. La resita con que se combina es un eter bisfenol
di-glicidilo (100%).(11,15)

En la reaccién entre |a resina epoxica y la hexametilentetramina existe una
divisién de este (ltimo, ademds de la liberacidn de formaldehido. La
hexametilentetramina cataliza la filacidn de los epdwicos en unoe pocos minutos a
temperaturas muy elevadas y de 24-36 horas a temperatura corporal: esto da como
resultado una substancia con cierta dureza que cumple todos los requerimienteos de un
material para obturacidn 4e conductos.(Schroeder, cltado por Safa 1992)

Adhepividad: Al colocar el eellador en una loseta de vidrio himeda ademés de fraguar
presenta una marcada adhesividad. A la temperatura corporal el AH 26 presenta una

viscocidad muy alta asi como una fluidez tal que permite introduciree en conductillos
iaterales.(Schroeder, citado por Safa 1982)

Compatibilidad Bioldgica: Schroeder menciona que el AH 26 ocasionalmente produce
irritacién y que esta ee de un bajo grado por un pericdo corto de tiempo, pero
desaparece al secar el material(Schroeder, citado por Safa 1992). Sin embargo
Tagger{1985) y Pascon(1931) encontraron una reaccion inflamatoria moderada.{9)

Weinnberq & col. realizaron una evaluacién de diferentes selladores donde fué
medida su citotoxicidad y la irrltacién inicial. Concluyeron que el AH 26 reclén mezclado
producia un efecto muy leve en las células, encontraron asi miento, que este eellador fué

el que menos irritacién tisular presentd comparado con la Kloroperka N-O y la pasta de
Rieblers.(2)




Se observaron varios casos de parestesia asociado a sobreobturaciones
relacionados con el AH 26, ellos se atribuyen a la liberaclén de formaldehido, que
praduce neurotoxicidad quimica la cual inhibe los potenciales de accién, esta inhibicion
es parcial y reversible(9,13). Estudios recientes han confirmado que el AH 26 no
produce formacidn de anticuerpos b reacciones de hiperseneibilidad a nivel periapical.(4)

Efecto  Antibacterisno: Una continua liberacion de las substancias activas
antibacterisnas requieren una dleolucion lenta del material, procego inconsistente con la
obliteracién correcta del conducto, ya que un sellador que exhibe un tiempo muy
prolongado de efecto antiséptico no ee un sistema estable: por el contrario un material
que eeca Inmediatamente y presenta una estructura ectable debe tener un efecto
antibacteriano no importante que termina media vez el sellador ha secado. For lo que el
AH 26 presenta un efecto antlbactericida corto después que su fraguado se completa y
esto ¢s debldo a la liberacién de formaldehldo, Estudios sobre efectos antimicrobiancs
del AH 26 demostraron que este Inhibib los diferentes tipos de células, excepto la
pseudomona acuroginosa. El cemento decrece su actividad antimicrobiana después de
%715 y 30 dias: a los 60 dias el efecto Inhibitorio desaparece completamente.(9)

Preparacién_del Sellador  Ei polvo y el liquido se mezclan en una loseta estéril
empleando para ello una esptula metélica. La proporcion polvolliquido ee de 3.
Después de hacer la mezcla ee puede calentar la loseta con el objeto de que la mezcla
gea menos viscosa y que su introduccién dentro del conducto sea facll, ¢l fabricante
recomienda usar una esplral de éntulo para llevar inicialmente una cantidad. (2) Es
importante recordar que e ha usado peréxido de hidrégeno como solucién imgam:c el
cual debe ser totalmente removido ya quc reacciona con el AH 26 dejando asf gnotas
Con el hipoclarito de sodic ho existe hingtin problema. Al ingrementar la proporcion ds
polvo tamblén se Incrementa la radiopacidad. A temperatura corporal el AH 26
endurece de Z6-48 horas, a temperatura ambiente toma ©-7 dias para su
endurecimiento (AH 26 De Trey Freres, 1284),

Sellador Groseman

Sobre |la base de éxido de zinc y eugenol ee¢ han slaborado distintoe eeliadores
endodénticos, adiciondndoles substancias para modificar su  velocidad de
endurecimiento, crecimiento, radiopacidad y biocompatlbllidad.(3)

Edrmula: Los componentes del sellador Grossman son los siguiertes:

B




FOLVO: Oxido de Zine USP
Resina Natural
Sulfato de Bario
Acido Bérico

LIQUICO: Eugenol USP

El éxido de zinc representa el componente fundamental del polvo y su
combinacién con el eugenol asegura el endurecimiento del sellador. La resina aumenta
la plasticidad y la adhesividad del cemento, mientras que el Acido bérico le confiere
propiedades antibacterianae; asl también retarda el tiempo de endurecimiento del
sellador. El eugenol, es antiséptico y anodino, con capacidad quelante en pregencia de
éxido de zinc, Incolore & amarilio claro, el oscurecimiento por accidn de la luz y alre

representa 6u transformacian en acido carlofilico, debe descartarse en ese momento su
uso.(3,7,12)

La combinacién del dxido de zinc con el eugencl asegura ¢l endurecimiento de
stos por un proceso de quelacion cuyo producto final s el eugenolato de zine:

(C10 HN 02)2 Zn

Generalmente queda eugeno! libre una vez que encurecen los cementos de éxido
de zinc y eugenol, incluyendo a los selladores de conductos y la dureza comparativa de |a
dentina fresca aumenta en proporcién directa a la cantidad ds eugenol libre
disponible.(5)

Adhesividad:  Coviello y col. en 1977, observaron que el cemento de Groseman en su
relaclén con las paredes del conducto radicular ee presentaba como una pelicula frégil,

presentando aspecto de tiza. Sin embargo Groseman y Wollard observaron Moderada
adhesidn del cemento a las paredes dentinarias, (2) ‘

Compatibilidad Biolbglce: Respecto a su biocompatibilidad, presenta texicidad
acentuada durante las primeras horae, tornéndose luego moderada, ssta Irvitaclén

persiste durante un tiempo prolongado probablemente debido al lento endurecimiento del
sellador. Block y col. demostraron en perros que tanto el eugenol como el cemetito de
Grossman alteran el tejido pulpar, otorgandole actividad antigénica, con produccién de
una respuesta humoral especffica, por el contrarlo Torabinajead y col. destacan en
cambio la ausencia de reaccién inmunoldgica; Brodin y col. encontraron que este
cemento tenfa un efecto de inhibicidn reversible sobre el tejldo nervicso(7,9)




Efecto Antibacteriano: El poder antibacteriano de los cementos de dxido de zinc y

eugenol es considerable y puede ser atribuido a la capacidad irritante que posee el
eugenol.

Preparacién del Sellador:  Esta se debe hacer depositando en uha loscta de vidrio
(estéril), una gota del liquido y una porcién del polvo, se espatula enérgicamente
combinande movimiehtos circulares y horizontales hasta la total integracién del polvo en
el liquido en cantidad suficiente para que con la espatula se levante una hebra de 2 cm.
Para comprobar el correcto espatulado, extender con la espatula 1a mezcla sobre la
loseta y observar que no existan grumos en el sellador.

Diaket -A

Posee un efecto bactericida considerablemente superior al diaket. Este sellador
resulta Indicado en aquellos casos en que no pueda garantizarse plenamente que el
canal se mantendré esterilizade antes de la obturacién del conducto. (2)

La técnica de slaboracidn y las propledades del Diaket-A son las mismas que ia
del Diaket.

El Diaket-A endurece quedando constante e invariable en su forma: este sellador
- disuelve, previo a su endurecimiento, grasas y substancias organicas, admitiendo, al
fraguarse, los restos de humedad de los conductos y sus paredes. Fosee una elevada
fuerza adhesiva a la dentina formando un compacto garantizado con las paredes de los
conductos, hermétice contra bacterias: el Diaket-A es visible por rayos-X.(2)

POLYO:
Oxido de Zinc 074
LIQUIDO:
Hexaclorofeno 0.05g.
Diclorofeno 0.0054.
Trietanclamina 0.0024.
Acetofenona de propionilo 0.729.

=10-




Dosificacidn y empleo: Mezdlar intensamente liquide y polvo (2 gotas de liquido a
1 varilla de polvo) en la lozeta de vidrio. El material permanece en la lozeta unoe €

minutos en un estado elaborable, fraguéndose sin embargo més réapido en el conducto
radicular, (2)

Aplicando poco polvo, el material no se endurece suficientemente, el contraste de
rayos-X resulta demasiado débil y la inercia a reaccion de las partes de tejidos irvitados
ne esta garantizada. (2)

Es un cemento a base de hidroxido de calcio, insoluble, radiopace, que no sufre
contraccidn, con excelentes caracteristicas fislcas y biolégicas, para la obturacion

definitiva de conductos radiculares. Apexit es unh material bicomponente (pasta base y
activador) presentado en jeringas. (1)

A pesar de ser un cemetto de hidréxido de calcio, eu solubilidad en agua ee
minima y comparable con la de los mejores cementos para obturaclén de conductos. (1)

Edrmula:

1,0 gr. de pasta contiene

BASE

Hidréxido de calcio 0.319 ar.
Colofonia hidrogenada 0.315 gr.
Dibxido de siliclo altamente disperso 0.081 gr.
(sltanizado)

Parafinol 0.072 gr.
Oxido de calcio 0.056 gr.
Oxido de cine 0.085 gr.
Fosfato tricllcico 0.04 gr.
Polimetiisiloxano 0.025 gr.
Estearato de cinc 0.023 gr.
Alkilester de Acido fosférico 0.002 gr.

Colorantes 0.004 gr.




ACTIVADOR

Sallcilato de Trimetllhexanodiol 0.250 gr,
Carbonato de bismuto basico 0182 gr.
Oxldo de biemuto 0182 gr.
Didxido de silicio attamente dieperso 0150 gr.
(silanizado)

Salicilato de 1,3 butanodiol 0114 gr.
Colofonia hidrogenada 0.054 gr.
Fosfato tricalcico 0.050 gr.
Eetearato de cing 0.014 gr.
Alkilegter de Acido fosférico 0.004 gr.
Indicaciones:

+  Obturacién definitiva del conducto radicular después de la desvitalizacién.

s Obturacidn definitiva del conducte radicular después de tratar una pulpa
gangrenosa y de retirar las obturaciones provisionales. )

»  Obturacién del conducto radicular en conductos con reabsorcidn interna y externa
de ia dentina radicular,

Mo indicade para; Obturacién radicular retrégrada. (1)

Contraindicaciones: No utilizar Apexit en caso de alergla conoclda a alguno de los
compohetites indicados en la coerosicién. Efectos secundarios: evitar of contacto con
plel, mucoesa y ojos. Apexit en estado no fraguado puede causar irritacion. (1)

interaccionse: El endurecimlento de Apexit en el conducto radicular depends de la
humedad. Sl los condustos no estén suficientemente secos, el endurecimiento es
relativamente répido. (1)

La humedad neceearia para el proceeo de fraguado llegs al conducto radicular a
través de los tibulos dentinales. El material 6e endurece partiendo del Apice puesto que
es aquf donde el grosor de la dentina es menor y el foramen aplcal cuida de que siga
llegando hurtiedad. Fuera de la boca, sobre el block de mezcla, es posible que Apexit ee
mantenga varlos diaes blando, dependiendo de la humedad del alre. Apexit no es eensible
a las variaciones de temperatura y puede ser almacenado a temperatura ambiente. (1)




Posologia v modo de aplicacién. Mezclar Apexit pasta base y activador en proporcién 1
cobre un block de mezcla. la consistencla blanda y cremosa de las pastas permite
mezclarias en 10-20 eegundos. A contihuacién, se rellena el conducto radicular del
modo usual con pernos radiculares (gutapercha, plata, etc.), aplicando para ello Apexit
sobre los pernos, o bien introduciéndolo con una espiral de léntulo. (1)

Continuande las reglas de la condensacion lateral, ademéas del perno cetitral se
introducen también otros pernos. Esto es imprescindible, dado que i no se adopta ceta
téchica estandar endodéntica, resultan capas de Apexit muy espesag, que a partir de 1
mm de grosor pueden polimerizar de forma Incompleta por falta de humedad. A
tetmperatura ambiente y con humedad del aire media, Apexlt mezclado ee mantiene
blando en el block de mezcla durante variag horas, por lo que ho hay que mezclar mée
que una vez; también si se trata de dientes multiradiculares. (1)

El tiempo de polimerizacién de Apexit es de uhas dos a cince horas. En
conductos muy eecos puede Incluso durar mae de 10 horas. el tiempo de fraguade
medldo seqin 150 6876 (1966) es de unas 4 horas. El ulterior tratamiento del diente
puede hacerse con cualquler material convencional. Mo debe llevarse a cabo ninguna
manipulacién ulterlor en el sistema de conductos, tales como poner uh tornilio
endodéntico o una reseccion del cone endodéntico, antes de transcurrir 24 horag tras
la obturaciéh el conducto radicular, (1)

Apexit no contiene agentes farmacéuticos como corticoides, antibibticos o
preparados con formaldehido. Gracias al efecto alcalino det hidréxido de calcio, Apexit
puede favorecer la curacién de los focos de infeccion apicales. Sin embargo, antes de
aplicar Apexit en conductos con infeccléon deben llevarse a cabo aportes
antibacteriolégicos intermedios a fin de evitar una sensibilidad post-operatoria. Si a
pesar de todo ee dlera tal sensibilidad, desapareceria a las 48 horas, (1)

13-




OBJETIVOS

Generales:

" Evaluar la capacidad selladora in vivo, de cuatro diferentes materiales que se
emplean en obturacién convencional (gutspercha més sellador) de conductos

radiculares en Endodoncia, utilizando para su evaluacidn la técnica con azul de metilens
al 2% al vaclo.

Especfficos:

* ldentificar con cual o cuales de los materiales para obturacién convencionai de
conductos radiculares (AH 26 [Denteply], Grossman [Roth], Diaket-A [Espe], Apexit
[Vivadent]) ee obtiene un sellade mas eficlente en comblnaclén con gutapercha.,

¥ Comparar el exiete diferencla entre las propledades descritas por los
fabricantes de los materiales y su verdadera capacidad ecelladora al ser empleados in
vivo.

L]

Evaluar por medio de la téchica coh azul de metileno al 2 % agregeando un
eistema de vacio, la filtracién que existe en conductos radiculares de las plezas
tratadas endodédnticamente




HIFOTESIS

Ho Al emplear el cemento Grossman NO existe diferencia eignificativa entre
el valor promedio de filtracidn a nivel del conducto radicular y el valor promedio de
fiitracion al emplear AH-26, Diaket-A y Apexit.

Ha Al emplear el cemento Groseman exiete diferencia significativa entre el
valor promedio de filbracidn a nivel del conducto radicular y el valor promedio de
filtracién al smplear el AH-28, Diaket-A y Apexit.

~15-




VARIABLES

Obturacién Convencional.

Sellador.

Téchica de tincién azul de
metileno al 2%.

DEFINICION

Obturacion completa del conducto
radlcular, para crear un sello (sella-
dor mas gutapercha) a prueba de
liquidos a nivel del agujero apical asi,
coimo la obliteracion total del espa -
cio del conducto radicular, (7)

Material de obturacién que debe te -
her varios requisitos, para que en
combinacion con el material séfido
(gutapercha), proporcione un sella-
do hermético. (7)

Método de panstracién de tinclén
utiizado por su simplicidad y efica-
cla: ya que seglin Matloff, 1982.
puede penetrar mas profundamente
que los [sétopos radioactivos. (9)




1 Alta velocidad

METODOLOGIA

Fara el presente estudio ee selecciond un perro jéven macho de un aflo y medio
de edad, de color blanco y raza pastor belga; al cual se le realizd tratamiento de
conductos radiculares convencionalmente en & plezas anteriores superiores e inferiores:
en las que se utllizd material eellador convencional para combinar con gutapercha en dos

plezas por material a evaluar. Los materiales que 6¢ estudiaron eon: AH-26 (Dentsply)
Grogeman (Roth), Diaket-A (Eepe) y Apexit (Vivadent).,

Coh |la asegoria de un Veterinario, s puso al animal bajo anestesia aeneral;
utilizando pentobarbital sédico, aplicando ml. de anestésico por cada 5 Ib. de peso
Posteriormente al animal se le trabajaron todas las piezas en la miema sesidn

La preparacidn de las piezas dentales fué de la siguiente manera:

| ENDODONCIA

Se tomé una radiografia inicial: por medio de la cual, se estableclé el diagnéstico
pulpar tante corenal como apicalmente. Seguidamente, a cada pleza se le hizo el
acceso, utillzando inlcialmente una fresa (AY. )1 redonda # & con el cbjeto de entrar a la
cdmara pulpar; eequide por medio de una fresa # 701 (AV] se hicleron desgastes

compensatorios en las paredes del acceso, de tal forma que la lima con que se realizé la
conductometria entrd ein ninguna dificultad, en cada pieza.

A Conductometria:

Fara realizar la conductometria se utilizaron: el aditamento electrénico Root Zx
(J-Morita) con &l cual se determind la longitud de trabaj02 a la cual se instrumentaron

los conductos; y el odontograma de F.D.L & también llamado de dos digitos, para poder
ldentificar cada una de las piczas.

Al tener la longitud de cada pieza, se colocaron limas tipo “K” # 15 dentro de
cada conducto para determinar la longitud de trabajo; posteriormente e tomd una

radiografia para verificar la longitud a la cual se instrumentaron los conductos
radiculares. (cuadro No. 1)
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B.- Instrumentacion:

La instrumentacion se hizo siguiendo loe lineamientos de la técnica de
condensacion lateral modificada, propuesta por Silva-Herzog, en 1972: en la cual se
coloca una punta de gqutapercha primaria con material eellador, a unha distanclade 20 3
mm apicales, posteriormente utilizamos un espaciador para desplazar hacia las paredes
del conducto el cone primario, y asf poder colocar punitas accesorias con sellador. Esto
va seguido por mayor accién espaciadora y més putitas hasta que ee haya obturado
completamente |a cavidad radicular (7). Para la Intrumentacidn se empled inicialmentas
limas tipo "K” de la # 15 a 1a # 40 sequidas una de otra a conductometria; hasta legar
a la lima # 40 que fué el instrumento minimo de traba_]o1 que se¢ empled para el
sheanchamiento a nivel apical de todas las piezas.

Postetriormente se llevd a cabo la téenica telescdpica, (Back-step): en la que se
utilizaron litnas # 45 50 y 55 (tipe K) disminuyendo de |a odontometria 1 mm. para la
ima # 45, 2 mm. para la lima # 50 y 2 mm. para la # 55 Fara finalizar la
Instrumentacién se utilizé una lima tipo Hedstrom # 35 (Mainleffer, Suiza); que fué un
tamaflo menor a la ditima lima tipo “K” que se empleé a conductometria, que de igual
forma se utilizd a la longitud de trabajo establecida en cada una de las plezas.

En la etapa de Inetrumentacién , 6¢ lubricé e Irrigd entre cada lima con una o dos
gotas de Amosan Liguido (Oral-B) y con Hipoclorito de Sodio al 1 % {Solucidn de Dakin).

C.- Secado:

Se utilizaron puntas de papel finas, las cualee se midieron a la longitud de
trabajo de cada conducto radicular y por medio de una pinza se Introdujeron en cada
cohducto hasta que se logrd un correcto secado.

D.- Obturacién:

Para realizar la obturacién se empled la técnica de condensacién lateral
modificada (Silva-Herzog, 1972); en la cual se utilizaron conos de gutapercha
estandarizadas (Hygienic USA), a las que e le hicieron las pruebas de retencién,
resletencla y ajuste; a la longitud de trabalo de cada pieza (2).

lLos cementoé de obturacidn de conductos radiculares que se estudiaron

(Groseman, AHZ6, Apexit y Diaket) se prepararon et forma individual, ecbre una lozeta
y mezclados por medio de una esphtula; en proporciones de acuerdo a lag
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especificaciones de! fabricante. For medio de una lima # 15 (tipo K} se llevd a los
conductes una cantidad necesaria y adecuada de cemento obturador, posteriormente
ge llevd por medio de una pinza el cono maestro (priter cono de gutapercha) con
gellador y luego se hizo |a primera condensacién (7-D1f Hue-Friedy). La condensacion de
puntas de gutapercha en el conducto ee hizo hasta que se logrd un adecuado eellado
de éste y hasta que ya no pudieran ser colocados més conos de gutapercha en él; el
exceso de gutapercha en la entrada de los conductos radiculares fué retirade por medio
de un instrumento caliente (cucharilla 331 Hue-Friedy) hasta llegar a la parte cervical y
posterior condensacién vertical en frio con el instrumento Glick No. 1. La parte coronat
de todos los conductos radiculares se eelld con cemento IRM (Dentsply). Al estar
todos los conductos radiculares obturados, se tomé una radiografia final.

Il CIRUGIA

Eealizados los tratamientos cotvenclonales en los conductos radiculares de las
piezas, el animal fué dejado en observacién durante cuatro meses en una granja; con los
cuidados adecuados, es decir, de higiene y alimentacion.

Durante |las primerae veinticuatro horae post-operatorias se le administré por
via parenteral: Diclofenaco sbdico (analgésico y anti-inflamatorio), as{ también
Bencetacyl 1.2 U. (antibidtico de accidn prolongada; por cualquier complicacién.

Este tiempo, es declr, los cuatro meses en la granja estuvo encadenado y
alimentado con concentrado: tratando de que no ingiriera alimentoe sdlidos, para no
tener problemas con las piezas que se trabajaron,

Transcurrido este tiempo ee sacrificd al animal; inyectandole Sulfato de
Magnesio (eal inglesa) 15 ml. por via endovencsa, el cual le ocasioné paro cardiaco.
Comprobada su muerte, se realizd diseccién entre el labio superior y el maxilar,
descubriéndoee ura buena porcidn de dste, se tomé come referencia los colmillos,
cortando a éste nivel el maxilar superior con una sierra métalica y, de igual manera se
procedid con el maxilar inferior, tomandoee como referencia el corte del maxilar superior.

Reallzado el procedimiento anterior se pr'occdié a colocar las porciones de los
maxilares (superior e inferior) en un frasco de vidrio, conteniendo formol al 10%.
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Il PREFARACION DE LAS MUESTRAS

Quince dias después de la extraccion quirirgica de los maxilares del animal, fos
maxilares fueron lavadoe durante 15 minutos con agua corriente para eliminar loe
excesos de la sustancia fijadora (formol al 10%) y colocadoe sobre uha toalla para
secarlos.

Las dientes fueron extraldes de los maxilares utllizande una pleza de mano con
una fresa # 700 de vdstago largo, disco de carburo y un elevador de periosteo;
tratando de no lastimar las piezas dentales.

Teniendo las piszas dentales fuera de eus maxilares y libres de restos oseos; se
cubrieron con dos capae de barniz (Revion) y tres capas de esmalte para uMas (Revion),
sellando todo, excepto la parte coronal; donde ee les hizo el acceso para la endodoncia.
Se les aplicd diferentes colores de esmalte para poder identificar los diferentes
cementos empleados en las obturaclones de los conductos radiculares.(cuadro No. 2)

Poeteriormente las partes barizadas, fueron cublertas con cera de utilidad con
el objeto de que ¢l colorante penetrara esclusivamente por el acceso coronal.

IV EVALUACION DE LA FILTRACION

Para la evaluacién de |a filtracién se empleé la técnica propuesta por Holland en
1990 (11); se utilizé azul de metileno al 2% como material colorante en condicicnes de
vacio, se modificd el tiempo de colocacién de lae muestras en el vacio treinta minutos y
a una presidn de 60 torr (B0 mmHg)(11). Se agregd al experimento, contrel de
temperatura del azul de metileno, a 37°C (temperatura normal del cuerpo). El reciplente
para lograr el vaclo se diseMd y modifico para el presente estudio, esto con el objeto que
la presién de vacio fuera constante durante el tiempo para [a prueba, por medio de una
bomba de vacio.

Esta técnica se modificé en el laboratorio de Bioquimica de la Facultad ds
Ciencias Quimicas y Farmacia de la Universidad de San Carlos de Gutemaia; el
reciplente donde 6e colocaron las muestras consietia en un frasco de vidrio, con un
tapéh de hule; el cual tenia tres aguleros, en uno de los cuales se colocd el mandémetro
para medir la presién de €0 mm. de Hg. (60 torr), en otro agujero fué colocada la
manguera que comunicaba el frasco a la bomba de vacio y en el otro agujero se coloch la
varilla de la canastita donde e pusieron las muestras. El frasco fué colocado en baflo
maria a temperatura ambiente (37°C).
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Al lograr |la temperatura ambiente del baflo maria, eée colocd dentro del
recipieite de vidrlo 700 ml. de azul de metileno al 2 %, el cual fué medido por medio de
uha probeta; se tapé el frasco y se esperd 10 minutos para que la temperatura del baPlo
llegara a la solucién, Fosteriormente se procedld a crear el vacio, hasta llegar a 60
torr. (B0 mmHg), asi mismo ee logrd la temperatura normal del cuerpo (37°C.), en este
momento fueron sumergldas las muestras al colorante durante 30 minutos, bajo ia
misma presion y temperatura. Transcurrido este tiempo, el frasco fué retirado del vacio
y del baflo maria; dejando las muestras dentro del azul de metileno al 2% durante
veinticuatro horas a temperatura ambiente, para lograr penetracién pasiva del
colorante.

Al dia sigulente las piezas fueron enjuagadas con agua corriente durante 10
minutos, se les quitd la cera de utilidad y con una navaja se les quitd las capas de
gemalte y el barniz de ufias que tenian; hasta dejarlas completamente limpias.

Fosteriormente ¢l total de las piezas (ocho piezas tratadae endoddnticamente),
fueron sumergidae en recipientes Individuales, en una solucion de 4cido nitrico al % para
descalcificarlas.

Doce diae despuées fueron extraidae lae piezae del 4cido y a cada una de las
plezag se lee hizo un corte longitudinal por medio de un bistur. Una parte del diente fue
lavada y fijada en formalina; secada y posteriormente colacadas en bloques de parafina
para su estudio. De (itimo se hicieron cortes de cuatro micras en un micrétomo, las
que fueron fijadas en laminas y otrae agregandoles colorante hematoxilina y ecsina, El
estudlo macroscdplco y microscdplco se realizd por medio de un microscopio
estereoscopo y uh microécopio de luz utilizando un objetivo de 40X, respectivamente.

Posterormente los datos obtenidos se analizaron estadisticamente por medio
del método de prueba U- Mann - Whitney con p<0.05.
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PRESENTACION DE RESULTADOS

Se evalud la capacidad selladora de cuatro cementos (Groseman, Diaket-A,

AH-26 y Apexit), empleados en obturaciones convencionales, utilizando la técnica de
cohdensacion lateral; donde ee pudo obeervar:

Macmacéplcamcntc eh lag piezas empleadas como muestra la filtracién para
log cuatro diferentes cementos en estudio, fué negativa,

A la evaluaclén microscopica de los cuatro selladores se pudo observar una
filtraclén coneiderada como leve. El cemento Diaket-A tuvo una mayor filtraclén (1.3mm
en pieza No. 4.1 y 1.1Imm en pleza No. 1.1), eequido del cemento de Grossman (1.2mm en
pieza No. 1.2 y 1.imm en pleza 4.2), AH-26 (1.0mm en pieza 21 y 0.9mm en pieza No. 3.1)
y por dltimo; el cemento que sufrid menor filtracién fué el Apexit (0.9mm en pieza 22 y
O.2mm en pleza No. 3.2), considerando esta filtraclon dentro de un rango aceptable que
es de Omm a 3mm.(3) (ver cuadro No. 3, gréfica No. 1)
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Cuadro No. 1
Conductometria de ocho piezas anteriores superiores
e inferiores, en perro joven macho. Abril 1998.

_.{23-

Conductometria
No. de pieza | Tentativa Final
1.2 - 19.3 mm 19 mm
11 186.4 mm 1& mm
21 190 mm 19mm
2.2 18.2 mm 1& mm
3.2 17.2 mm 17 mm
3.1 16.7 mm 16.5 mm
4.1 16.2 mm 16 mm
4.2 171 mm 17 mm

Fuente: Boleta de recoleccion de datos.
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Cuadro No. 2
Cementos utilizados para realizar obturaciones convencionales
en endodoncias, en & piezas anteriores superiores ¢ inferiores
en perro joven macho. Abril - Agosto 1998.

No. de pieza Cemento Color esmatte
12/4.2 Grossman Azul
L1/45 Diaket-A Naranja
21/341 AH- 26 Verde
2252 Apexit Rosado

Fuente: Boleta de recoleccién de datos




Cuadro No. 2
Resultados de filtracidén macroscdpica y microscopica de
cementos utilizados en obturaciones convencionales en
endodoncias, en & piezas anteriores superiores &
inferiores, en un perro joven macho. Agosto 1996.

Filtracién
- No. de pieza Macroscopica Microecapica
& 1.2 Negativo 1.2 mm
11 Negativo 1.1 mm
2.1 Negativo 1.0 mm
2.2 Negativo 0.9 mm
3.2 Negativo 0.6 mm
3.1 Negativo 0.9 mm
4.1 Negativo 1.5 mm
4.2 Negativo 1.1 mm

Fuente: Boleta de recoleccion de datos



Grafica No. 1
Resultados de filtracién Microscépica de cementos utilizados en obturaciones convencionales
en endodoncias , en & piezas anteriores superiores ¢ inferiores, en perro joven macho. Agosto 19986,

o2
Milimelyow de filkracién

|
: 12 42 11 41 21 31 2.2 32
' : Gropenian Groseman Dkt A Diskat. A AH-28 AH-26 Apexdt Apedit

Mo. da pisza y cemento utilizado

Fuante: Boleta de vecoleccion da datos.



DISCUSION DE RESULTADOS

Los estudios sobre filtracion in vitro han sido criticados (Brown 1224) debido a
que los valores que Be obtienen, varian en sus resultades y las conclusiones no son
constantes entre los diferentes trabajos; por tal razdn este estudio se decidid reallzarlo
in vive, con el afan de acercaree méas a ia realidad clinica.

Dentro de la practica de la endedoncla se han empleado diferentes tipos de
seliadoree con formulaciones que varfan principalmente en su naturaleza quimica. En
éste estudlo se evalud la capacidad de sellado de materiales de uso bastante frecuente
en endodocia; dos selladores a base de dxido de zinc y éxido de zinc mas eugenol
(Diaket-A y Groseman respectivamente), otro cemento a base de una resina epoxica
(AH-26) y ¢l (itimo cemento es a base de hidroxido de calcio (Apexit).

Para realizar las obturaciones de los conductos, ee utilizé la técnica mas
conocida: Técnica de Condensacién lLateral, debido a la ventaja que esta técnica
proporclona: como son predictibilidad, fAcil manipulacion y control en la colocacién de los
materiales. En esta técnica cada uno de los conos o puntas de gutapercha se lleva al
conducto con su respectivo eellador, asi Walton y Torabinajead (1991) opinan que e
obletivo de un sellado en la interfase material de obturacién (gutapercha) - sellador; es
logrado por éste Ultimo. Esta técnica de obturacidn y el cemento de Grossmian son
utilizados como control para evaluar la capacidad de eellado de diferentes materiales en
relaciéh a otras téchicas y cementos. Todos los tratamientos de conductos
radiculares fueron realizados por un mismo operador para evitar variaciones en la
técnica utilizada y habilidad de la realizaclén de los tratamientos.

For otra parte el empleo de azul de metilenc al 2% como marcador se hizo debido
& 506 ventajas con respecto a otroé marcadores, ya que de acuerdo con Matloff
(1982)(9) en su articulo en el que compard el azul de metileno con ciertos radicisétopos,
demostrd que este colorante penetraba mejor y més profundamente en los espacios de
los cotductos que los radiolsétopos, ademés tiene la ventaja de ser un materal de f4cil
manejo y que ho requiere ningiin costo elevado.Aunado alo mencionado anteriormente,
en [a presente investigacién ee incluyd un factor que no ha sido menclonade como lo es
el control de temperatura, ya que con el fin de simular lo mas exactamente poeible
las condiciotes periapicales, el azul de metlleno se mantuvo a una temperatura de 37°C,
factor que se cree influyd para que el coloratite penetrara ain mejor.

Un aspecto importante y que fué poeible obssrvar en este estudic ee relaciona
con el seccionamlento longitudinal de las plezas. Muralles F. (1994)(Q)realizé los cortes
de la2 muestras con discos de dlamantes finos y con un enfriamiento correcto, lo cual
diflcuttd el control del corte y la separacidn de las mitades de las piezas. Por lo
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tanto es que en este estudio ee sometieron las piszas a una desmineralizacion por
medio de acido nitrico al 5 % durante 12 dias, para luego ser cortadas longitudinalmente
por medio de un bisturi; # una seccidn de la pieza se le realizd cortes de cuatro micras

por Medio de un micrétomo, las que fueron filadas en lAminas para su interpretacién
microscépica.

La elaboracién y andlisis de los resultados macroscépicos y microscdpicos
fueron realizados por una persona calificada, ajena al estudio. Esto permitld realizar el
andlisie a doble ciego, para obtener una opinidn objetiva,

El cemento que presentd una menor filtracién fué el cemento a base de hidréxido
de calcio (Apexit) con una filtracion de 0.8mm. y &l cemento que sufrié una mayor
filtracién fué el cemento a base de éxido de zinc (Diaket-A) con una filtracidn de 1.3mm,
Estos resultados fueron analizadoe por el método estadistico: U - Mann - Whithey con
p<0.05, encontrandose una diferencia estadistica poco significativa; aunque estas
pequePas diferencias se pueden deber a factores de manipulacion de loe materiales en el
momento de realizar el procedimiento clinico; otro factor importante e el tiempo que los
materiales estuvieron en ol ambiente biolégico, ya que segin estudios reclentes los
materiales actuan diferente conforme ¢l tlempo transcurride, por lo que se puede inferir

que para el preeents estudio 1as muestras que ee emplearon estuvieron en boca cuatro
meses y e marntuvigron adecuadamente.

Segun ¢l estudio in vitro, reportado por Brown (1994)(2)en el que los selladores
a base de éxido de zinc y sugetiol presentaron la penetracién media mée baja, los cuales
o colnciden con los datos obtenldos In vivo en el presente estudio; donde &l cemento a
base de éxido de zinc y eugenol (Grossman) presents una filteaclén media alta (1.2mm).

Todos los valores de filtracién obtenidos en el presente estudio se encuentran
dentro de un rango aceptable (leve) de O a 2mm.(9) de filtracién.

Finalmante, en el presente setudio o sa rechaza la hiptasis nula y la hipbtesis
slterna se descarta por no existir diferencla significativa entre el valor promedio de
fittracién del cemento de Groseman y ¢l valor promedio de filtracion al emplear AH-26,
Diaket-A y Apexit,




CONCLUSIONES

1. Los cementos utilizados para obturaciones convencionales de conductos
radiculares en combinaciéh con gutapercha, empleando |a técnica de condensacién
lateral funcionaron adecuadamente, sin existir diferencia significativa de sellado entre
cada uno (Grossman, Diaket-A, AH-26 y Apexit).

2. Enrelacion a las propiedades descritas por los fabricantes de los cementos
utilizados en el estudio en preparaciones -in vivo, no hay diferencla en su capacidad
gelladora y lo descrito por los fabricantes.

3. Las plezas tratadas endodonticamente utilizande tos cuatro cementos, al
ser evaluada su filtracién por medio de la téchica al vacio con azul de metileno al 2%,
dieron como resultade una fittracion leve, ya que loe resuttadoe obtenldos estan dentro

de lo que ee considera aceptable (O & 3mm.)(9) microscopicamente y una fittracién
macroscépicamente negativa.

4. El método de azul de metileno al 2% en vacio demostrd ser un método mas
confiable que el de fitbracion pasiva.

5. Se demuestra que los estudios in vivo son mas trascendentales e
importantes que log estudios ih vitro.




RECOMENDACIONES

1. Los cuatre selladores que se utllizaron para realizar obturaciones
cotveticlohales en conductos radiculares, eon considerados conflables, siempre y cuando
ge slgan las Indicaclones del fabricante y la realizacion de una adecuads técnica.

2. Se sugiers sequir empleando el métedo de tincidn de azul de metileno at 2% al
vacio, ya dque demostrd nuevametite ser un método confiable y econdmico.

3. Reallzar més estudlos de este tipo para brindar mée informacién cientifica
nacional, ya que loe estudlos in vivo se acercan més a la realidad clinica, siendo mas
confiables gue loe estudios in vitro.

4. Se recomienda el empleo de la técnica de descalcificacién con écldo nitrice al
5% para el eecclonamlento de las piezae dentariae, ya que se pressrva la estructura
dentaria y loe materiales empleadoe que no contengan sstructura organica.
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LIMITANTES

1. Obtencién de poca informacidn bibliografica actualizada.
2. Seleccion del animal de estudio.
3. Reunir el recureo humano necesarlo para las distintas fases de la evaluacién.

4, Adquisicién de materiales y equipo necesario para la realizactén del trabaje de
campo.

5. Adecuscidn del amblente y una buena técrica en la manipulacion de equipo y
materiales utllizados.

8. La maniputacién de loe tejidos dentarios, ya que la anatomia de los dientes
del atlimal presentaba curvaturas muy pronuncladas,

7. El delicado procesamiento de las plezas para obtensr los resultados
microechplcos y macroscopicos.
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