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RESUMEN

La presente investigacion ha demostrado que el tratamiento de conducto es uno de los
procedimientos menos invasivos dentro de la odontologia conservadora, la finalidad de
la endodoncia es mantener las piezas dentales en boca durante méas tiempo evitando la
exodoncia, de este modo, no alterar las principales funciones de la cavidad oral, otorgando
mayor seguridad a las personas en relacion a la estética dental y cumpliendo un equilibrio

del aparato estomatognatico.

Por ello en este trabajo investigativo se establecio la importancia de cada fase, enfocado
en determinar los principales irrigantes en endodoncia, su eficacia en la desinfeccion de
los canales radiculares y la eliminacion del barrillo dentinario al igual que los

microorganismos presentes en las patologias bucales.

El estudio se realizd a través de una revision bibliografica mediante la recopilacion de
articulos de alto impacto y publicaciones en bases de datos cientificas de relevancia con
un limite de 10 afios atras a la fecha, los mismos se analizaron a profundidad obteniendo

un total de 59 articulos.

El analisis muestra que la irrigacidon en endodoncia tiene un alto impacto en el éxito del
tratamiento, por lo cual se identificaron las principales soluciones utilizadas y el efecto
que causan al entrar en contacto con el diente, por otra parte, la irrigacion tiene un efecto
positivo en la eliminacién del smear layer, desechos, microorganismos y la causa de la
infeccion. A partir de la evidencia recolectada se establecen los usos, ventajas,
desventajas de cada irrigante y la importancia de combinar las diferentes soluciones para

alcanzar el éxito endodontico.

Palabras claves: barrillo dentinario, irrigacion, desinfeccion, smear layer, limpieza.



ABSTRACT

This research has shown that root canal treatment i1s one of the least invasive procedures
within conservative dentistry. Endodontics aims to keep the teeth in the mouth for a more
extended period to avoid tooth extraction. The prevention of tooth extraction contributes
to not altering the main functions of the oral cavity, providing greater security to people
concerning dental esthetics, and achieving a balance of the stomatognathic apparatus.

In this view, this study focused on the importance of each phase by determining the main
irigants in endodontics, their effectiveness in the disinfection of root canals, the

elimination of smears, and the microorganisms present in oral pathologies.

To achieve the research objectives, the investigator did a bibliographic review to compile
high-impact articles and publications in relevant scientific databases within the last ten

vears. The articles were analyzed in depth to obtain a total of 59 pieces.

The analysis shows that imigation in endodontics has a high impact on the success of the
treatment. Therefore, the researcher sought relevant solutions and the effects they cause
when in contact with the tooth. On the other hand, imigation positively impacts the
elimination of the smear layer, debns, microorganisms, and the cause of the infection.
The evidence collected establishes each irrigant's uses, advantages, and disadvantages

and the importance of combining the different solutions to achieve endodontic success.

Key words: smear layer, irigation, disinfection, cleaning.
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CAPITULO |
1. INTRODUCCION

Con la evolucién del ser humano los tratamientos en odontologia han ido alcanzando
nuevas terapéuticas como los tratamientos de Endodoncia y antiguamente se la
denominada terapia pulpar o patodoncia®™ que su nombre viene del griego: Endo, dentro
y odontos, diente: proceso de trabajo dentro del diente, este término fue introducido por
el Dr. Harry B. Johnsto y en 1943 se estableci6o la Asociacion Americana de
Endodoncia.®

Hoy en dia se realiza a nivel de Latinoamérica muchos tratamientos con la necesidad de
salvar las piezas dentales, la endodoncia es una especialidad de odontologia que estudia
la morfologia, fisiologia y estructura del diente dividida en camara pulpar y canal
radicular, del mismo modo, trata las enfermedades de los tejidos periapicales y las

afecciones del complejo dentinopulpar ©

Que cuenta con varias fases como diagndstico, apertura cameral, localizacion de los
conductos, instrumentacion, irrigacion y obturacion final. Cada una de estas fases es muy
importante siendo la irrigacion muy indispensable para la eliminacién adecuada de
microorganismos, restos pulpares, exudado purulento que contribuye a disminuir la
recidiva de las patologias periapicales®, obteniendo una desinfeccion y limpieza del

interior del canal radicular.®

Por lo tanto, las soluciones irrigadoras como el hipoclorito de sodio, EDTA, clorhexidina,
suero fisiolégico, no pueden ser olvidadas en los tratamientos endoddnticos que son
usadas para remover el tejido organico e inorganico del canal radicular y de los tabulos
dentinarios, reduciendo la carga bacteriana del interior del conducto, a pesar de esto, la

endodoncia no elimina el 100% de los microorganismos. ©

Los irrigantes disminuye el smear layer que es una masa irregular, granular y amorfo
conformada por restos de tejido organico, inorganico, bacterias, restos de odontoblastos,
dentina, el tamafo de los tubulos dentinarios oscila de 0.5 a Lum mientras que el tamafio
de las particulas de barrillo dentinario oscila de 2 a 5yom las cuales bloquean la entrada

de los tabulos dentinarios y provoca el taponamiento en la obturacion.

15



1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Se conoce que la morfologia radicular es una de las limitantes para alcanzar la eficacia
deseada, lo tanto, la destreza del profesional desempefia un papel importante en el
tratamiento, ya que su formacion académica, conocimiento y practica ayudara a la toma

de decisiones a la hora de realizar una endodoncia. ©®

A nivel de Riobamba no existe un estudio en el que se determine la eficacia de los
irrigantes para eliminar el barrillo dentinario de las piezas dentarias, conociendo que la
morfologia interna y longitud de ellas varia segun la regién en el Ecuador siendo menor
la prevalencia del conducto MV2 en comparacion con estudios poblaciones en asiaticos,

americanos e hispanos, cuya diferencia radica en la diferencia de etnia, edad y género.®

Esta investigacion tiene el objetivo Analizar el efecto de distintos irrigantes en la
eliminacién del barrillo dentinario durante el tratamiento endodontico, para lo cual, se
recopilo articulos cientificos de relevancia con un periodo de 10 afios atras a la fecha,
aplicando criterios de inclusion, exclusion, factor de impacto, conteo de citas, entre otros,

que favorecen a discernir la informacién.

Por otra parte, la falta de investigaciones acerca de las funciones de los irrigantes y su
efecto al entrar en contacto con las piezas dentales, determinando cuales son los mas
utilizados en endodoncia, caracteristicas, usos y alteraciones que pueden desencadenar al
entrar en contacto dos o mas soluciones quimicas que provocan interacciones

perjudiciales para la salud del ser humano.

Es por esto, que se detallan las posibles interacciones y reacciones que provocan los
irrigantes, haciendo énfasis en las principales funciones que cumplen en la eliminacién
del smear layer, microorganismos, limpieza y desinfeccion, ademas las propiedades

quimicas de cada uno.*?
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1.2 JUSTIFICACION

El manejo de irrigantes endoddnticos es un procedimiento estricto por parte de los
odontologos en el tratamiento de conductos, la correcta utilizacion de las soluciones es lo
que determina el éxito o fracaso del mismo, en ello radica la importancia del proyecto de
investigacion. Analizar los efectos de los irrigantes en la eliminacién del barrillo
dentinario es priorizar el pronostico del tratamiento a largo plazo y la exigencia que debe
tener el mismo. El alcance de la investigacion basa en describir las caracteristicas de cada

uno y establecer las posibles combinaciones entre ellos.

La presente investigacion ayudara a los pacientes que por medio de los profesionales y
estudiantes seran los beneficiaros en cuanto al tratamiento de conductos, para lo cual, se
analizaron 59 articulos determinando las principales funciones, usos, indicaciones,
contraindicaciones, ventajas, desventajas y tiempos de utilizacién, facilitando a los

Odontologos en la decision a tomar en la seleccidn de las soluciones.

Del mismo modo, se aportard informacion necesaria sobre los accidentes y
complicaciones que pueden ocurrir en la irrigacion, que resultan peligrosos para el ser
humano, esta investigacion ayuda de manera significativa debido a que la odontologia
avanza cada dia mas y se plantea un tema que ayudara a resolver las dudas de los

profesionales con informacion vigente en cuanto a la irrigacion final. 2

La irrigaciéon en la actualidad ha tomado un gran impacto en Odontologia por los
resultados en el tratamiento endodontico teniendo como objetivo principal el eliminar el
biofilm y de esta forma el profesional pueda trabajar en un medio limpio, antibacteriano
y correcto. Es indispensable saber elegir el irrigante ideal para obtener resultados 6ptimos,
la importancia de la irrigacion radica en la seleccion de la sustancia y analizar como actla
al ser combinado con otras sustancias teniendo en cuenta que no deben alterar los tejidos
de la cavidad bucal ni poner en riesgo la integridad del paciente. En este paso, pueden
ocurrir accidentes por la utilizacion de distintas sustancias por lo cual, se analiza la forma
adecuada de actuar frente a estos accidentes y salvaguardar el bienestar del paciente

actuando de modo répido y eficaz.*®
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1.3 OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL

Analizar el efecto de distintos irrigantes en la eliminacién del barrillo dentinario durante

el tratamiento endodontico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Determinar mediante una revision bibliogréafica el efecto de distintos irrigantes.
e Identificar los principales irrigantes en Endodoncia.

e Determinar la eficiencia de los irrigantes en el tratamiento endodéntico.

18



CAPITULO I
2. MARCO TEORICO
2.1 Endodoncia

La endodoncia forma parte de la Odontologia conservadora, se encarga del estudio de la
morfologia, fisiologia y patologias de la pulpa dental, 4 Moodnik define al tratamiento
de conductos como la triada endododntica que comprende: desinfeccion, conformacion y
obturacion tridimensional, con la finalidad de promover la reparacion y evitar la
reinfeccién. Varios estudios concuerdan que se generan residuos inorganicos y organicos
conocidos como smear layer, ademas, microorganismos, biopeliculas y restos de tejido
que deben ser eliminados para evitar el bloqueo de los tibulos dentinarios que resulta una

barrera fisica en la obturacién final.®
2.2 Fases de la endodoncia

Los procedimientos en endodoncia siguen un orden establecido dependiendo el
diagnostico inicial, generalmente el tratamiento de conductos inicia con: diagnostico,
apertura inicial, localizacion de los conductos, instrumentacion, irrigacion y obturacion

final @9
2.3 Anatomia interna de una pieza dental

La cavidad pulpar esta constituida por la pulpa dental y dentina en toda su extension, de
manera que se divide en camara pulpar y conducto radicular, el nimero de raices varia
segun la pieza dental, sin embargo, existen casos en el que la morfologia interna varia
presentando una raiz extra, ademas, la configuracion de conductos es diferente debido a
existen mas de un conducto en la raiz y mucha veces se presentan dos o tres conductos®,
que tienen diversas ramificaciones que adoptan el nombre seguin su posicidn, en las cuales
encontramos; conducto colateral, lateral o advertido, secundario, accesorio,

interconducto, recurrente y cavo interradicular.*”

2.4 Smear Layer

Conocido tambien como barrillo dentinario, es una masa irregular, granular y amorfo,
constituido Eicket (1970) que reconocié al smear layer con el microscopio electronico de
barrido, en su estudio determind que el tamafio de las particulas oscila de 2 a 5yom

mientras que la de los tubulos oscila entre 0.5 a 1um, es importante aclarar que la capa de

19



barrillo dentinario en los conductos radiculares varia en comparacion al barrillo presente

en una cavidad, debido al nimero y forma de los tdbulos dentinarios 8

Tras varios estudios demostraron que la capa de smear layer formado tras la
instrumentacién contiene materia inorgénica que contiene minerales propios de la dentina
y orgénica que contiene microorganismo, proteinas, restos de odontoblastos, productos
necroticos y sangre, para lo cual, es importante la eliminacion y desinfeccion para

garantizar el éxito.®®
2.5 Irrigantes en endodoncia

Los irrigantes en endodoncia son soluciones quimicas encargadas de eliminar el smear
layer presente en el interior de la pieza dental, es necesario resaltar que la irrigacion tiene
objetivos definidos como: generar un efecto biolégico, mecénico y quimico, de este modo
evitar la absorcion y otorgar permeabilidad hasta el tercio apical del conducto radicular,
impidiendo el taponamiento y obteniendo la limpieza adecuada®®. Estas soluciones se
caracterizan por tener propiedades antimicrobianas, desinfectantes, antibacteriales, entre

otros.(:3)

Tabla 1: Irrigantes en Endodoncia

Compuestos Agentes _
] Quelantes i Otras soluciones
Haldgenos oxidantes
1 Solucién de acido | Gly-Oxide
Hipoclorito de | etilendiaminotetraacético | (Peroxido de
Suero fisioldgico

sodio (EDTA) urea 0

carbamida)

2 | Solucion de gluconato
de clorhexidina al 2% | Acido citrico

Peroxido de | Agua de hidréxido de

bromuro de

dietiltrimetilamonio .
+ ac. Citrico)

hidrogeno calcio
3 Mtad:
Redta (EDTA + o
. . ) tetraciclina
Hidroxido de sodio+ o
(doxiciclina) +

detergente (Tween 80)
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4 EDTAC (EDTA +

bromuro de

dietiltrimetilamonio)

5 QMIX (EDTA 17% vy
CHX 2% y bromuro de

cetiltrimerilamonio)

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval
2.5.1 HIPOCLORITO DE SODIO

Es un compuesto halogenado, el hipoclorito de sodio ha sido utilizado por més de 70 afios,
la Asociacion Americana de Endodoncia determind que es un liquido claro, de aspecto
palido, verde amarillento, alcalino, actia como solvente, hidroliza y oxida las proteinas,
elimina hongos, esporas y virus, sus concentraciones varian de 05% a 5.25%, asi pues, la
solucion de Dakin tiene 0.5% de cloro activo utilizado para desinfectar heridas durante la
primera guerra mundial, a pesar de esto no es muy utilizada siendo el hipoclorito de sodio
al 5.25% la solucion electa en los tratamientos endodonticos.(”

La solucién de Milton al 1% de cloro activo presenta mayor eficacia dentro del canal
radicular, existen las soluciones medianas 2.5% de cloro activo tienen accion elevada
frente a tejidos necroticos y eliminacion de detritus. Barret en 1971 introdujo esta
solucion en endodoncia al irrigar los canales con hipoclorito de sodio otorgando limpieza
y desinfeccion en mayor eficiencia, multiple, Lewis en 1954, reporta el uso de hipoclorito
de sodio al 5.25% determinando que es un excelente desinfectante y tiene accion
antiséptica.®?

Quimicamente es una sal compuesta de hidroxido de sodio y acido hipocloroso, su pH es
alcalino es decir de 10.7 a 12.2, presenta varias propiedades entre ellas se encuentran:
Saponificacion, neutralizacion, cloraminacion, clarificacion, altamente efectivo en la
eliminaciéon de tejido organico y ante gérmenes gram-positivas y gram-negativas,

antimicrobiano, antimicético, antiviral, y desodorizacion.??

En endodoncia se utiliza hipoclorito de sodio al 5.25% por que evita procesos infecciosos
recurrentes o la preservacion de la patologia inicial, Soares y Goldberg mencionan que es
una solucion de amplio espectro caracterizado por ser un lubricante con baja tension

superficial, ademas, provoca deshidratacion de la dentina degradando la parte organica y
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el biofilm, actuando idealmente en los tejidos y posee una accion residual hasta de 72

horas.@®

Debe ser aplicado con extremo cuidado puesto que es una solucién toxica y su exposicion
desencadena irritacion de los tejidos perirradiculares por extravasacion, reaccion
anafiléctica, edema facial, quemaduras, necrosis de los tejidos vivos, duros y blandos,

equimosis, lesiones neuroldgicas e irritacion gastrointestinal, respiratorio y ocular.(24)

Gambarini en su estudio demostrd que la temperatura ideal del hipoclorito de sodio para
tejidos necréticos 35.5 °C.

2.5.2 SOLUCION DE GLUCONATO DE CLORHEXIDINA AL 2%

Es un antiséptico desarrollado en Inglaterra, introducido por Loe y Schiott como enjuague
bucal en tratamientos gingivales, su mecanismo de accion se basa en la absorcién de
clorhexidina que filtra la permeabilidad de la pared celular e inactiva su reproduccion y

vitalidad, es efectiva en la inhibicion de la formacién del biofilm. 6

Es una de las soluciones mas utilizadas en las areas odontoldgicas tales como; operatoria
dental, periodoncia, cirugia, endodoncia, entre otras, su concentracion varia de 0.2% y
2%, sin embargo, en el tratamiento de conductos no presenta capacidad para disolver
tejidos organico e inorganico, es por esto, que no es un irrigante de primera eleccién pese
a tener accidn prolongada efectiva en las 24 horas después de su exposicion y gradual de
48 a 72 horas.®®

Dentro de sus principales propiedades presenta: baja toxicidad y tension superficial,
antimicrobiano de amplio espectro, sustantividad, efectivo frente a bacterias anaerobias
y aerobias, gram-positivas, elimina el C. Albicans, y tiene menor biocompatibilidad en
comparacion con el hipoclorito de sodio.?"

Asi mismo acta como lubricante para la instrumentacion mecanica de los conductos con
persistencia de la patologia inicial o en el retratamiento endodontico, siendo el
medicamento a eleccion entre sesiones con resultados 6ptimos, lo que justifica su uso
clinico, no se puede hacer un uso indiscriminado de las soluciones con clorhexidina
debido a que provocan pigmentacion en los dientes y dorso de la lengua, su forma de

presentacion es liquida, solucion acuosa y en gel.®)
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2.5.3 SOLUCION DE ACIDO ETILENDIAMINOTETRAACETICO (EDTA)

Es un compuesto quelante, Niniforuk describié al EDTA en 1953, es una de las soluciones
irrigadoras de primera eleccion en Endodoncia por su alto efecto antimicotico y
antibacterial, utilizado en Odontologia para reblandecer la dentina e ideal para conducto
estrechos, atrésicos y calcificados. Yamada y Dogan aseveran que se debe utilizar
guelantes en combinacion con los solventes de tejido, llegando asi a la conclusion que el
EDTAy el hipoclorito de sodio son los mas idoneos para obtener la permeabilidad de los

tibulos dentinarios y desinfeccion de los mismos.?®

Golberg y Col establecieron que el tiempo de trabajo del EDTA es 15 minutos sin
embargo el tiempo prologando de este quelante no varia su eficiencia es decir no aumenta

su efectividad.G?

ElI EDTA en contacto directo por largo tiempo ante una bacteria produce muerte celular
por la liberacion de proteinas bacterianas, su pH es de 7.5 lo que favorece a la disolucion
de la dentina, esta solucion era trisddica debido a que alcanzaba un nivel de alta quelacion,
pero al descubrir que irritaba los tejidos periapicales su formula cambio a ser disodica,
actuando directamente con el calcio de la dentina y volviéndolos solubles para una mejor

aspiracion y eliminacion de los mismos.®Y

La principal caracteristica del EDTA es que tiene la capacidad de actuar como quelante
de iones metélicos elimindndolos del complejo molecular consiguiendo un
ensanchamiento quimico de los conductos radiculares, la dureza de la dentina varia de 25
a 80 en la escala de Knoop, al ser expuesto por EDTA la dentina se reblandece y puede
ser eliminada, es importante lavar la solucion ya que puede permanecer activa hasta por
5 dias.®?

La irrigacion con EDTA debe ser medido en minutos ya que la baja exposicion del
irrigante no lograra alcanzar su efecto por completo, al estar expue sto 1min en el
conducto radicular remueve el lodo dentinario y a partir de este tiempo empieza a
desmineralizar la estructura, no es recomendado exceder el tiempo de uso porque si se
expone al conducto por 10min provocara erosion provocando un exceso en la apertura de

los ttbulos dentinarios.©?)

Es aconsejable irrigar con EDTA al 17% de 3 a 5 minutos desmineraliza una capa de 20

a 30um y durante 48 horas tiene accion quelante a profundidad de 50um lo que facilita la
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eliminacién, su forma de presentacion es liquida y en gel y sus concentraciones son del
5%y 17%, tiene multiples usos como soluciones oftalmicas o Oticas, sin embargo, puede

causar alergia a cualquiera de sus componentes provocando dermatitis de contacto.®%
2.5.4 ACIDO CITRICO

Es un quelante de bajo pH, actia en la remocion del calcio de dentina alterando la
solubilidad y permeabilidad de la dentina peritubular creando un aumento de tamafio de
los tubulos, en endodoncia, es utilizado como irrigante en una concentracion de 10, 25y
50% por su habilidad de eliminar barrillo dentinario después de la instrumentacion, de
este modo, disminuye la microflora de los conductos reduciendo la cantidad de bacterias

y disminuyendo el potencial de las mismas para sobrevivir y evitar la lesion periapical.©®

El &cido citrico actla principalmente en la materia inorgéanica de la dentina peritubular,
el tiempo de trabajo del &cido citrico es de 3 a 5 minutos dentro del conducto radicular, a

mayor tiempo de exposicion del quelante produce erosion.?®

Goldman y col., describieron al &cido citrico como un quelato soluble anidnico que tiene
gran capacidad de eliminar el lodillo dentinario, en comparacion con el EDTA es similar,
sin embargo, es menos citotoxico para los tejidos periapicales y produce menor
coagulacion de la sangre, acttan en la solubilidad de la hidroxiapatita, su pH es de 1, en
endodoncia se utiliza &cido citrico al 10% para garantizar la limpieza de la camara y
conducto radicular, ademas, favorece a la estructura periodontal, su desventaja es que no

es eficaz contra el E. faecalis mientras que para los Bacilus subtilis es altamente eficaz.®)
255EDTACY REDTA

Son componentes adicionales al EDTA, al afiadir hidroxido de sodio y bromuro de
dietiltrimetilamonio (cetavlon) se logra disminuir la tension superficial, este combinado
se conoce como REDTA, el cual es muy eficaz para eliminar el barrillo dentinario de la
porcion apical de los conductos y la grasa residual, logrando alcanzar superficies mas

asépticas y ttbulos con mayor longitud.®”

EI EDTAC es una combinacién de EDTA mas bromuro de cetiltrimetialmonio y amonio
cuaternario (cetavlon), este irrigante aumenta la quelacion, produce paredes dentinarias
mas suaves, tabulos de forma circular y abiertos, sin embargo, es uno de los quelantes

que mayor erosion producen, su efecto es notable al 1 minuto de exposicion y al estar mas
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de 3 minutos de exposicion producird cambios en las paredes dentinarias, posteriormente

se debe utilizar otro irrigante que ayude a eliminar el smear layer.®
2.5.6 QMIX

Es una solucion ideal para la irrigacion final, compuesto por EDTA 17% y CHX 2% y
bromuro de cetiltrimerilamonio (detergente), su pH varia entre 7.5 y 8, actia como
quelante con propiedades antimicrobiana es biocompatibilidad y el detergente provoca
disminucion en la tension superficial penetrando la dentina, esta solucion no genera
precipitados como la paracloroanilina que es de color marron y produce cancer en las

personas. %

Es necesario lavar, eliminar y secar completamente el hipoclorito de sodio antes de la
irrigacion con Qmix, Arslan en su estudio demuestra que la utilizacién de QMIX elimina
las bacterias en 5 segundos por su componente de 1% de NaClO, aunque parezca ser uno
de los irrigantes que cumplen con muchos de los objetivos planteados en un endodoncia,
no elimina ni disuelve el tejido necrotico de los conductos, por lo tanto, es indispensable

utilizar en combinacion con el hipoclorito de sodio como irrigante inicial.“?
2.5.7 Gly-Oxide (Perdxido de urea o carbamida)

Es una solucion oxidante, descrita por Mufios en 2011, este irrigantes esta compuesto por
perdxido de urea al 10% y glicerina neutra utilizado en irrigacién de conductos con apices
abiertos debido a que los tejidos periapicales toleran el Gly-Oxide es bactericida y no
provoca irritaciobn en comparacién con otros irrigantes, por su composicion es
recomendado para conductos estrechos y finos ya que la glicerina actiia como lubricante,
abriendo paso para la instrumentacion de los conductos, su desventaja es que no posee
efecto en la dentina radicular ni cameral por lo tanto no elimina detritus de las paredes,

actta solamente como lubricante en ciertos casos.®?
2.5.8 Perdxido de hidrogeno

Es una acido débil de sabor amargo, incoloro, es un antimicrobiano leve, utilizado en
Endodoncia al 3%, posee accion efervescente y desinfectante que ayudan a eliminar la

capa de smear layer de los conductos radiculares.“?

Elimina microorganismos anaerobios por su combinacion de hipoclorito de sodio y agua

oxigenada facilita el drenaje de tejidos purulentos y necroticos, es importante irrigar con
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suero fisiolégico antes de sellar la cavidad para evitar que provoque micro enfisema y

periodontitis agresiva por la continuidad de liberacion de burbujas.®)
2.5.9 Suero fisioldgico

Es una solucidn salina utilizado en todas las aéreas medicas por su pH neutro y no causar
toxicidad, facil acceso y diversas formas de presentacion y concentraciones, es una
solucion isotonica estéril de cloruro de sodio diluida en agua, por lo cual tiene varios usos.
En Endodoncia es utilizado para aclarar el conducto, es decir, disolver los diferentes
irrigantes utilizados en el tratamiento de conductos hasta conseguir un conducto neutro,
minimiza la irritacion, lubricacion, desbridamiento y evitar que exista problemas en la
obturacién o en la interaccion de los irrigantes o medicacién utilizada que son toxicos

para el ser humano, esta solucion tiende a infectarse por un mal manejo clinico.*4
2.5.10 Agua de hidroxido de calcio

Conocida como agua o lechada de cal, dentro de sus principales caracteristicas es ser
biocompatible con los tejidos, antimicrobiana, aumento del pH, desinfeccion,
hemostatico, utilizada en biopulpectomias, necropulpectomia, lesiones apicales y
exudados debido a que no causa efecto rebote en los vasos sanguineos. Reduce la

inflamacion de los tejidos, controla el dolor postoperatorio.“®
2.5.11 Mtad

Es un irrigante cuya composicion es una combinacion de tetraciclina (doxiciclina) +
detergente (Tween 80) + ac. Citrico, es altamente antibacterial, biocompatibilidad,
remueve el barrillo dentinario, sustantividad y no es citotdxico, reduce la permeabilidad
de bacterias dentro del conducto, reduce la tension superficial, efectivo frente a E.
Faecalis, mejora la infiltracion de medicamentos intracanales. Al estar compuesta por
doxiciclina que es un antibidtico de amplio espectro, indicada en infecciones
genitourinario, actla frente a bacterias gram-positivos y gram-negativos en tiempo
reducido.®)

Shabahang y Mahmoud Torabinejad, en un estudio in vitro en los cuales analizaron piezas
dentales irrigadas con hipoclorito de sodio al 5.25% y MTAD, en comparacién con
EDTA, demostraron que el MTAD es tan efectivo como el hipoclorito de sodio y mas
eficaz que el EDTA, debido a que las piezas dentales analizadas mantenian una
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importante carga bacteriana, su uso clinico es 10 minutos de hipoclorito de sodio seguido

por 5 min de Mtad.®®

La desventaja de la utilizacion de MTAD es por su composicion, debido que la doxiciclina
estd contraindicada en el embarazo por lo cual podria desencadenar problemas en el
desarrollo 6seo del feto, ademas, las tetraciclinas alteran la estructura del esmalte y
dentina pigmentando las piezas dentales permanentes de color amarillo o generando
hipoplasia del esmalte, del mismo modo, esta contraindicado en pacientes con problemas

renales.“6)
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Tabla 2. Caracteristicas de los Irrigantes

Irrigante Materia  Materia
organica | inorganica
1 Hipoclorito de
sodio X -
Clorhexidina
EDTA - X
Acido Citrico - X
REDTA - X
X
X

EDTAC -

Qmix -

Gly-Oxide - -
Mtad X X

© 0O ~N o o b o w DN

[EEN
o

Peroxido de
hidrogeno
11  Suero

Fisiologico

Antibacterial

X X X X X X X

Antimicrobiano

X X X X X X X

Antiviral

X X X X '

Accibén

Lubricante

X X X X X X X X X

X

X

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Toxico

Sustantividad

Desinfectante
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2.6 COMBINACION ENTRE LAS SOLUCIONES IRRIGADORAS
2.6.1 Hipoclorito de sodio y perdxido de hidrogeno

Grossman menciona que la mezcla de estas soluciones provoca liberacién de oxigeno
mediante un burbujeo al entrar en contacto, formando espuma en el interior del conducto
eliminando el smear layer, se recomienda su uso endodéntico en piezas dentales que han
sido expuestas al medio bucal durante un tiempo largo con fines de drenaje, eliminacion
de alimentos o el microbiota es muy extensa en los conductos radiculares, su utilizacion
es combinada y secuencial entre los dos irrigantes, sin embargo, Grossman recomienda
no irrigar al final con peréxido de hidrogeno debido a que la liberacion de oxigeno es
prolongada y favorece la inflamacion al aumentar la presion interna, de este modo el
hipoclorito de sodio debe ser el irrigante final, la mezcla de estas dos soluciones no es
superior al efecto del NaOCI de manera individual.“”

2.6.2 Hipoclorito de sodioy EDTA

En la irrigacion endodontica el objetivo es la eliminacion, limpieza y lubricacion de los
conductos radiculares, remover el tejido organico. Inorganico, microorganismos, residuos
pulpares, entre otros, no existe un irrigante que cumpla con el objetivo, por tal motivo es
importante la combinacién de dos soluciones irrigadoras de manera intercalada, Goldman
y col., en su estudio recomiendan que se debe irrigar con 10 ml de cada solucién de
manera intercalada y abundante para no alterar el efecto proteolitico de la sustancia

debido a que mayor cantidad de cloro el efecto seré el ptimo.“+48)

El efecto del EDTA se basa en abrir los tubulos dentinarios para mejorar la adaptacién de
la obturacion, varios estudios recomiendan que la irrigacién final sea con hipoclorito de
sodio para esterilizar el conducto y eliminar el smear layer, la combinacion de soluciones
sin secar previamente el conducto o lavar con suero fisiologico provoca perdida
antimicrobianay funcion de cada una debido a que el EDTA inactiva el cloro ocasionando
perdida de la capacidad proteolitica, por lo tanto se debe secar bien antes de introducir el
siguiente irrigante, las dos soluciones cumplen con los requisitos y objetivos previos a la
obturacion, tiene excelentes ventajas frente a otras soluciones, es por esto, en endodoncia
el hipoclorito de sodio, EDTA vy suero fisiologico encajan en el protocolo de irrigacion

final.(49:50)
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2.6.3EDTAY CLORHEXIDINA

La mezcla o combinacion de estas soluciones forman un precipitado blanco lechoso que
alteran la reacciones acido base, al entrar en contacto los dos irrigantes pueden provocar
un taponamiento u obliteracion de los tabulos dentinarios, las cuales alteraran la eficacia
en la obturacién, el precipitado formado ain no ha sido completamente estudio en cuanto

a la repercusion o dafio en el ser humano.®V
2.6.4 CLORHEXIDINAY ACIDO CITRICO

La combinacidn de las dos soluciones no forma ningln precitado, tanto el &cido citrico
como el acido fosférico no alteran su funcion ni estructura al entrar en contacto con la

clorhexidina.?
2.6.5 HIPOCLORITO DE SODIO Y ACIDO CITRICO

Esta combinacion se requiere en concentraciones de 10% y 25%, el tiempo de trabajo es
muy largo ya que requiere de 3 a 10 minutos para que cumplan con toda su funcién, lo

cual genera una liberacion de gas cloro.®®)
2.6.6 HIPOCLORITO DE SODIO Y CLORHEXIDINA

En la irrigacion de los conductos radiculares las soluciones no son eliminadas
completamente y forman subproductos taponan los tdbulos dentinarios y perjudican
sellado en la obturacion, la clorhexidina tiene un elevado potencial antimicrobial que
acta de manera adecuada frente al enterococus faecalis y candida albicans, la desventaja
de la clorhexidina es que no tiene la capacidad para disolver tejidos, mientras que el
hipoclorito de sodio es un potente disolvente de tejidos ademas de su actividad
antibacterial, la combinacién de estas soluciones provocan un precipitado de color café-
naranja denominado paracloroanilina que resulta perjudicial en la salud del ser
humano(40), varios estudios demuestran que la paracloroanilina tiene componentes
cancerigenos y mutagénicos, Zamany y col,. En un estudio in vivo concluyo que al
adicionar clorhexidina al 2% logran una mejor desinfeccion y reduce significativamente
la microflora del conducto radicular debido a que es capaz de formar sales con acidos
organicos, mientras que el hipoclorito de sodio es capaz de oxidar el glucanato de la
clorhexidina en acido glucurdnico, aumentando la ionizacion, es importante eliminar todo
el NaOCI con suero fisiologico o alguna solucion que lave por completo el conducto y

asegurar que no se forme el precipitado cancerigeno de color café-naranja.*V)
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Do Prado y col., recomiendan lavar el conducto de modo abundante con agua destilada,
acido citrico, suero fisiolégico, EDTA 17%, no garantizan la eliminacion completa de la
clorhexidina en la totalidad del conducto radicular, dando como resultado la formacion
del precipitado cancerigeno, en su estudio recomiendan el uso de acido fosforico para
disolver la accion del hipoclorito de sodio el cual no forma barrillo dentinario quimico y
no daria lugar a la paracloroanilina, sin embargo, si se forma el precipitado es
indispensable disolverlo con &cido acético y utilizar solo si el beneficio supera el

riesgo.“?

2.6.6 INTERACCION DEL HIDROXIDO DE CALCIO CON DIFERENTES
IRRIGANTES ENDODONTICOS

La accion del hidroxido de calcio en los conductos radiculares es elevada, debido a su
capacidad antibacteriana, tiene un pH elevado alrededor de 11 a 12.5, elimina bacterias
adheridas a los tubulos dentinarios y es muy agresivo en la membrana celular y estructura
proteica de las bacterias eliminandolas y evitando su proliferacion. Uno de los principales
fracasos en endodoncia es la persistencia del Enterococus faecalis que es muy pequefio y

sobreviven en los tlbulos dentinarios.®¥

Varias investigaciones han concluido que el Enterococus faecalis es resistente al
hidréxido de calcio durante 10 dias, la clorhexidina es muy eficaz por su accion
bactericida y previene la colonizacidn bacteriana, sin embargo, el Enterococus faecalis y
candida albicans son resistentes al CaOH2, pero son mas susceptibles a la irrigacion con
clorhexidina por si sola, del mismo modo, al mezclar hidréxido de calcio con clorhexidina
se reduce su eficacia por la mezcla del pH de cada solucion y precipita las moléculas de
CHX, ademas, puede causar toxicidad si se extravasa a los tejidos periodontales.®®

El NaOCI junto a hidréxido de calcio potencia la disolucion de los restos de tejidos
pulpares y materia inorganica, esta asociacion mejora los efectos antimicrobianos, se

recomienda utilizar CaOH2 con hipoclorito de sodio al 1%.%%6)
2.7 TECNICA DE IRRIGACION

La irrigacion en endodoncia debe cubrir la mayoria de los conductos radiculares y ser
aspiradas mediante una canula endoddntica, existen la técnica convencional o la asistida

por maquinas. 7
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Existen varias técnicas de irrigacion, que ayuda a activar al irrigante, asi pues, lograra
tener mayor efecto, entre las principales encontramos: técnicas manuales: irrigacion con
agujas con salida lateral o vertical, activacion con conos de gutapercha a 3mm de la
longitud de trabajo y con el cono apical maestro, e irrigacion asistida por maquinas que
es un metodo de activacion mecanica: cepillos rotatorios, irrigacion sénica la cual consiste
en vibraciones longitudinales de la punta con movimientos verticales, irrigacion
ultrasénica la cual puede ser simultanea (1U), pasiva ultrasénica (PUI) y continua por
ultrasonido (CUI).®8)

El calibre de las agujas son medidas en gauge de este modo dependiendo la amplitud del
conducto y la lima apical maestra se determina el calibre de la aguja, es decir si en la
porcion apical del conducto es #25-30 se utilizara una aguja 27G-30G, calibre 0.3mm, si
la aguja tiene salida lateral es importante irrigar a 1 mm de la longitud de trabajo, si la
aguja no tiene salida lateral se debe irrigar a 3mm de la longitud de trabajo, de este modo,
los accidentes por irrigacion o extravasacion a los tejidos periapicales de las soluciones

irrigadoras sera menor.®%
2.8 PROTOCOLO DE IRRIGACION FINAL

Dadas las especificaciones de cada irrigante endodontico, las soluciones recomendadas
cumplen con la mayoria de objetivos como facilitar el arrastre del barrillo dentinario,
lubricacién, disolver y eliminar los microorganismos y toxinas existentes en los

conductos radiculares. €9

Por lo tanto, hipoclorito de sodio y EDTA son las soluciones que establecen el protocolo

de irrigacion final convencional:

- Hipoclorito de sodio 1 minuto
- Suero fisioldgico 1 minuto

- EDTA 3-5 minuto

- Suero fisioldgico 1 minuto

- Hipoclorito de sodio 1 minuto

- Suero fisiologico 1 min(®Y
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En casos de retratamiento endodontico o necrosis es recomendable utilizar clorhexidina
al 2% por su capacidad de sustantividad, es importante lavar completamente el conducto
y secar asegurandose que no queden residuos de hipoclorito de sodio para evitar que se
formen precitados cancerigenos como la paracloroanilina, sin embargo, la utilizacion de

este irrigador debe garantizar que el beneficio debe ser mas elevado que el riesgo. ©?
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CAPITULO 111
3. METODOLOGIA

El presente estudio es de base bibliogréfico, el mismo se realizara mediante una basqueda
estricta, minuciosa y detallada de articulos cientificos sobre los diversos irrigantes
utilizados en Endodoncia, propiedades, alteraciones y reacciones de los mismos al ser
utilizados en la cavidad bucal, para el desarrollo de este estudio se recopilara informacion
relevante de la base de datos cientificos tales como: Google Scholar, PubMed, Scielo,
Science Direct, Elsevier, entre otros, dirigiendo el analisis a las variables tanto
dependiente como independiente sobre Endodoncia para desarrollar una guia sobre el

correcto uso de los irrigantes endodonticos.
3.1 Tipo de Investigacion
Es un estudio:

Tipo documental: esta investigacion de tipo documental debido a que la informacién es
a base de la busqueda de articulos cientificos de alto impacto que beneficien con el tema

de la investigacion y encajen en los criterios de inclusion.

Estudio Descriptivo: de acuerdo al tipo de investigacién se recopilo informacion,
investigo, analizo los diferentes irrigantes en endodoncia y sus beneficios en los canales

radiculares determinando la importancia para el éxito del tratamiento.

Corte transversal: se recopilo informacién sobre la eficacia de los irrigantes en la
eliminacidn del barrillo dentinario mediante la busqueda de articulos comprendidos en el
periodo 2012-2022

3.2 Criterios de inclusién y exclusién
Criterios de inclusion

- Articulos de revision de la literatura de alto impacto, extraidos de diferentes bases

de datos acerca de irrigantes en endodoncia,
- Articulos bibliograficos con un rango de 10 afios atras de publicacion.

- Articulos indexados que fueron desarrollados segun los requerimientos de ACC

(Average Citation Count), SJR (Scimago Journal Ranking).

34



- Publicaciones, casos clinicos, revisiones sistematicas, meta analisis, estudios

clinicos in vitro y aleatorios.
Criterios de exclusion
- Articulos que no sean de relevancia, ni este acorde al tema.
- Articulos que no tengan base cientifica rigurosa.
3.3 Estrategia de busqueda

Se empleard un método de blsqueda exhaustivo sobre temas de relevancia acerca de
irrigantes en endodoncia, extrayendo informacién de articulos, meta analisis y
publicaciones en un rango de 10 afios atras a la fecha, recopilando informacion de varias
bases de datos, como; Scielo, PubMed, Elsevier, Lilacs, Elsevier y Google Scholar,
tomando en cuenta los criterios de inclusion y exclusion, ademas, los articulos

seleccionados cumplen con un nimero alto de citas y un elevado factor de impacto.
3.4 Métodos, procedimientos y poblacion.

Se considerara el Scimago Journal Ranking (SJR) cuya aplicacion permite consultar el
impacto de cada revista cientifica en el que se publica los articulos escogidos, ubicandolos
en cuartiles, siendo Q1 el valor mas alto de las revistas y Q4 el valor mas bajo, la busque
sera conformada por articulos cientificos de alto impacto y de bases de datos de
importancia como ; Scielo, PubMed, Google scholar, lilacs, Science Direct con un rango
de tiempo de 10 afios atrds, se analizd el Scimago Journal Ranking (SJR) el cual
categoriza a los articulos en cuartiles segun su calidad en una escala de Q1 a Q4, siendo
Q1 el mas alto o de mayor impacto y Q4 el de menor impacto, se seleccionaron ademas
articulos que cumplan con el conteo de citas (Average Citation Count “ACC”),

descartando articulos que obtengan un promedio inferior a 1.5.

Utilizando el tema de la investigacion la bdsqueda mostro un total de 9.670 articulos
relacionados al tema principal, de los cuales se aplicaron los filtros de busqueda y los
criterios de inclusion y exclusion planteados, ademas, se aplicaron términos de busqueda
mas especificos inclinados hacia el area de interés como endodontics irrigants, smear
layer in endodontics, irrigants in the root canals, se seleccionaron 80 articulos, los cuales
fueron sometidos al conteo de citas y factor de impacto, se seleccidon 57 articulos de los

cuales se obtuvo la informacidn necesaria para la realizacién de esta investigacion
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3.5 Instrumentos

Matriz de revision bibliografica

Lista de cotejo

3.6 Seleccion de palabras clave o descriptores

Descriptores de busqueda: para la busqueda se mencionaron términos como: irrigantes
en endodoncia, barrillo dentinario, soluciones irrigadoras en endodoncia, efectos de las

soluciones irrigadoras.

Ase utilizo operadores l6gicos para mejorar la busqueda junto a las palabras clave como:
OR, IN, AND.

Tabla 3. Términos para la busqueda

FUENTE BUSQUEDA

Scielo Irrigantes en endodoncia

Lilacs Barrillo dentinario

PubMed Effect of endodontis AND disinfeccion
Elsevier Soluciones irrigadoras

Redalyc Desinfeccion en endodoncia

Elaborado por: Jessica Sol6rzano
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Gréafico 1. Metodologia con escala y algoritmo de busqueda

Metodologia de busqueda

1. Irrigation in endodontics Secuencia de busqueda:
and disinfeccion

1. Scielo: 2160
2. Smear layer _ 2 Lilacs: 420
3 Eﬁggﬁff endodontic L .} 3 pubmed: 2.496
4. lrriganting solucions 4. Google scholar: 5.540
5. Disinfection in 5. Redalyc:1300
endodontics Estrategia de basqueda = n 1098

Secuencia de basqueda Total, de articulos
después de criterios de i i isié
in(?lusién y exclusion incluidos en revision ﬁ\_r;ié:ulos seleccionados con ACC:
L S(_:'eloz 16 1. Scielo: 13 Articulos descartados por Acc
2. Lilacs: 9 2 Lilacs: 7 menor a 1.5: n=9
3. PubMed: 31 ' . > 1 Articulos seleccionados por cumplir
4. Google scholar: 3. PubMed: 25 normas con factor de impacto (SJR)
15 g ' 4. Google scholar: y Cuartil (Q): n=52
_ 10 Articulos  descartados por no

5. Redalyc: 9 5. Redalyc: 2 cumplir normas SJR y Q: N=4

Seleccionados: ()= 80 Seleccionados: (n)=59

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

La muestra tomada en este proyecto investigacion es intencional, no probabilistica,
orientada por el método inductivo y deductivo, en base a la variable dependiente e
independiente, junto con la recopilacion de articulos en un rango comprendido entre
2012-2022.
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CAPITULO IV
4. RESULTADOS Y DISCUSION

Luego de realizar la investigacion sobre 59 articulos de diferentes bases de datos se
tabulé la informacién en el programa SPSS v27 obteniendo los siguientes resultados.

4.1. Numero de publicaciones por afio ACC (Average Citation Count)

Grafico 2. Namero de publicaciones por afio
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Fuente: Revision general de articulos procesados en SPSS v27
Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

En el grafico se observa que en el periodo desde el 2015 al 2018 existe 13 articulos
publicados en diferentes bases de datos y contrastando que, en el afio 2019, 2020 y 2022

se elevo el nimero de publicaciones de los articulos cientificos sobre el tema.
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4.2 Articulos por pais de publicacion

Gréafico 3. Publicaciones de los articulos cientificos segun el pais.
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27
Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

En la mayoria de los articulos revisados, se ubica que el mayor nimero de investigaciones
son de Norteamérica, principalmente en Estados Unidos con 17 articulos, seguido por
paises de Sudamérica como Brasil con 4 articulos, Argentina y Colombia con un indice
menor de publicaciones, en lo que respecta al continente europeo se observa que en Reino
Unido hay un nimero medio de publicaciones con 8 articulos, ademas, se registraron que
en paises como Alemania, Dinamarca, Espafa, Francia el nimero de publicaciones es

inferior.
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4.3 Articulos cientificos por base de datos

Gréfico 4. Base de datos de busqueda.
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

La mayor cantidad de publicaciones de los articulos cientificos fueron en PubMed con un

numero de 26 publicaciones, siendo la base de datos con mas aportaciones cientificas,

seguido por Lilacs con 14, Elsevier con 9, Scielo con 7 y en una minoria Google Scholar

con 2y Korea Med con 1.
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4.4 Conteo de articulos por afio seguin la base de datos utilizada

Gréfico 5. Conteo de articulos por afio segun base de datos utilizada
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

En todos los afios revisados se registraron publicaciones de PubMed siendo que en el afio

2019 publico la mayoria de articulos en comparacion con otros afios equivaliendo al

66.6%, mientas Scielo publicé 33.3% al igual que Google scholar, la segunda revista méas

publicada es Lilacs se registro articulos en los afios 2015, 2018, 2020 y 2022, a Google

Scholar pertenecieron Unicamente dos articulos del afio 2022. Ademas, se registraron

articulos de Scielo entre una y dos publicaciones en los afios 2014, 2019, 2020 y 2022, a

Korea Med pertenecieron un articulo en el afio 2017 y uno en el 2021.
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4.5 Cantidad de articulos segun el cuartil

Grafico 6. Cantidad de articulos segun cuartil.
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Por otra parte, el factor de impacto de los articulos publicados por cuartiles el cual se
exhibe que la mayoria de articulos se ubicaban dentro del cuartil 1 (Q1) con un total de
27 articulos correspondiente al 45.8 %, el 2(Q2) con 23 de ellos correspondiente al 15.2%,
mientras que el 3(Q3) con 11 articulos correspondiente al 18.6% y el 4(Q4) con 12
articulos correspondiente al 20.3%, que da como referencia un elevado nivel de desarrollo

de la investigacion.
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4.6 Cuartil por afio

Grafico 7. Cuartil por afio
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Al evaluar el nivel de investigacion mediante el cuartil de la revista entre el afio 2014 y
2022, se evidenci6 el cuartil 1 en todos los afios a excepcién del afio 2021 lo que significa
que la investigacion tiene un elevado indice de investigacién cientifica y los articulos
pertenecientes al cuartil 2 especificamente son de los afios 2014 y 2019 al 2021, ademas,
tanto el cuartil 3 publicé en todos los afios comprendidos en la investigacion, asi mismo,

el cuartil 4 publicd articulos en los afios 2014 y del 2018 al 2022.
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4.7 Conteo de citas por afo

Gréfico 8. Conteo de citas por afio
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Fuente: Revision general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Determinando el promedio de citas de los articulos en el periodo tiempo de 2014 — 2022,
se demostro que los afios 2016, 2022 y 2018 son los que presentan mayor cantidad citas
en promedio, mientras que en el afio 2019 se registrd 10 citas y en el afio 2015 se registro

3 citas, siendo estos 2 ultimos afios los que menor nimero de citas presentan.

44



4.8 Promedio de conteo de citas y factor de impacto SJR por afio

Gréafico 9. Promedio de conteo de citas y factor de impacto SJR por afio
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Con respecto al promedio de conteo de citas y el factor de impacto SJR se pudo determinar
que en el afio 2018, se han registrado 42 citas de los articulos revisados con un factor de
impacto SJR de 1.14 representando al mas elevado, a pesar de que en el 2016 han existido
92 citas, la mayor cantidad, el factor de impacto fue entre los méas bajos con 0.68, ademas
se determiné que los factores mas elevados correspondieron a los afios 2018, 2019 y 2022,
mientras que los factores de impacto SJR y a su vez con la menor cantidad de citas

correspondieron a los afios del 2014 y 2015.

45



4.9 Tipo de coleccion de datos y afio de publicacion
Gréafico 10. Tipo de coleccion de datos y afio de publicacion
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Por otra parte, se ha identificado que durante el afio 2019 ha existido la mayor cantidad
de publicaciones de tipo cualitativo al igual que en el afio 2020, mientras que no existieron
ese tipo de publicaciones cualitativo en el afio 2021, ademas en el afio 2016 se registrd un
estudio cualitativo y los estudios mixtos correspondieron al afio 2014, 2017, 2019, 2020,
2021y 2022.
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4.10 Tipo de investigacion y afio de publicacién
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Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

En todos los afios a excepcion del 2016 se publicaron estudios de casos, principalmente

en el afio 2022 con un porcentaje del 25.72% de casos clinicos, ademés los estudios

descriptivos se presentaron publicaciones en todos los afios a excepcién del 2021, con

una presencia principal en el 2019 correspondiente al 29.17%.
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4.11 Tipo de investigacion segun base de datos

Gréafico 12. Tipo de investigacion segun base de datos

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%
17,1%

20%
8,3%
0%

Descriptivo Casos

H Elsevier M Google Scholar ® Korea Med Lilacs ®Pubmed M Scielo

Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

El tipo de investigacion segun la base de datos, se especifica que hay 26 estudios
descriptivos, de los cuales 16 pertenecieron a PubMed que corresponden al 70.8%,
mientras que en estudios de casos son 33 publicaciones, de las cuales 11 se encuentra en
PubMed correspondiente al 42.9%, y en proporciones menores Google Scholar con 3

publicaciones y Korea Med con 1 publicacion.
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4.12 Tipo de estudio segun base de datos

Gréfico 13. Tipo de estudio segun base de datos
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Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

En los tipos cualitativos se presentd en las dos terceras partes articulos de PubMed,
ademas que los articulos de Korea Med eran Gnicamente de tipo mixto, ademas en este
tipo mixto no se encontrd en la base de datos Lilacs. Lilacs tuvo la mayor presencia en

estudios cuantitativos.
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4.13 Vida util y factor de impacto segun base de datos

Gréafico 14. Vida util y factor de impacto segun base de datos
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Fuente: Revisidn general de articulos procesados en SPSS v27

Elaborado por: Jessica Yomara Solorzano Sandoval

Finalmente, en lo que se refiere a la vida util y de factor de impacto de la base de datos,
se puede visualizar que la vida Gtil del articulo mas elevado presento a la base de datos
Korea Med, seguido por PubMed, mientras que el factor de impacto SIR més elevado
pertenecia a Lilacs, seguido por Elsevier. Finalmente, Scielo a pesar de tener una elevada

vida til equivalente a 4.2 afios presento un factor de impacto SJR bajo (0.31).
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4.2 DISCUSION

El smear layer es la capa conformada por restos de materia organica, inorganica,
microorganismos, por lo tanto la eliminacion por medio de la irrigacion es importante
para determinar el éxito del tratamiento®, Seguray cols en su estudio identifica que el
EDTA muestra varias ventajas lo que justifican su uso clinico en endodoncia como:
eliminacién del barrillo dentinario, accion antimicrobiana, preparacién de conductos
estrechos y curvos, sin embargo, Goldberg manifiesta que el EDTA expuesto por mucho
tiempo debilita la dentina y causa desmineralizacidn excesiva en el tercio medio y apical

afectando la obturacion. G4

Texiera ¢, 2005 menciona que el hipoclorito de sodio es la sustancia mas utilizada en
tratamientos endodonticos en varias concentraciones, que remueve materia organica y
gue no remueve materia inorgénica. Y a diferencia que Torres LM 2014, menciona que
se presentan cambios estructurales en la dentina al utilizar EDTA 17%, por lo tanto,
concluye que se debe intercaladas las soluciones de hipoclorito con EDTA, siempre

neutralizadas con suero fisioldgico, de esta forma se alcanza mayor desinfeccion. 28

Ahora bien, Holland y cols, con el objetivo de alcanzar mas rapido el efecto quelante
realizaron asociaciones del EDTA con amonio cuaternario (EDTAC), y en contraste
Ostby menciona en su estudio al comparar acido citrico con EDTAC, obteniendo como
resultado un efecto similar y la diferencia radica en la aceleracion del proceso.®

Actualmente, el Mtad es un compuesto de tetraciclina (doxiciclina) + detergente (Tween
80) + ac. Citrico, siendo un irrigante muy eficaz segin Shabahang et. demostrando en su
estudio mayor desinfeccién y menor citotoxicidad, aun asi, la sociedad Europea de
Endodoncia restringe la utilizacion de antibidticos al causar resistencia bacteriana, en
cambio, Cope et, 2014 menciona que los irrigante no llega a la porcion apical, y al no
existir flujo sanguineo el compuesto Mtad no causara resistencia bacteriana, ya que los
antibioticos acttan de manera sistémica siendo ineficiente en un tratamiento endodontico

al no tener un paquete vasculonervioso.®>

Bucharnan®) menciona que todos los piezas dentales presentan variedad en su
morfologia interna como curvaturas, conductos accesorios, laterales, entre otros, es por
esto, las técnicas de irrigacion es fundamental, Vega M. et al., sugiere que la técnica
convencional de irrigacion no debe ser estéatica, debido a que el irrigante produce burbujas

en la longitud del conducto, y la solucion irrigadora no alcanza la longitud del mismo,
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Osea se debe activar a la sustancia irrigadora con movimientos de 2 a 3mm mediante

conos de gutapercha o irrigacion ultrasonica pasiva. ¢7

Por otro lado, Jiang L. menciona que las soluciones irrigadoras reaccionan mejor cuando
son activadas, asi pues, la irrigacion sonica tiene la capacidad de limpieza mas efectiva
en conductos curvos, y Lukac M. et al, evidencia en su estudio que la irrigacion con laser
potencian la accion del irrigante reduciendo a la mitad del tiempo su uso, logrando

resultados optimos.©®

La irrigacion entre limay lima debe ser con hipoclorito de sodio para generar lubricacion,
menor carga torsional del instrumento y aumento de la funcion del irrigante, sin embargo,
no debera ser el EDTA la solucion electa entre lima y lima debido a que puede causar
erosion y debilitar la dentina, Schilder .introdujo un protocolo de irrigacion final ideal
para eliminar materia inorgénica, orgénica, microorganismo, etc., es hipoclorito de sodio
1 minuto, suero fisiolégico 1 minuto, EDTA 3 minutos, suero fisioldégico 1 minuto,
hipoclorito de sodio 1 minuto y finalmente suero fisioldgico 1 minuto, seguido secar con
los conos de papel, de este modo, los tubulos dentinarios no se bloquean y estaran listos
para la fase de obturacion final.%

52



CAPITULO V
5. CONCLUSIONES

En base a la evidencia recopilada en este proyecto de investigacion, la literatura
demuestra que la limpieza de los conductos radiculares es indispensable para el éxito del
tratamiento endodéntico, del mismo modo la desinfeccion tiene como objetivo eliminar
los microorganismos presentes en el diente logrando un medio aséptico tanto en la cAmara
pulpar como en los conductos radiculares disminuyendo el porcentaje de fracaso

endoddntico a corto y largo plazo.

Entre los principales irrigantes endodonticos que muestra la literatura se diferencian por
su composicion y efecto al entrar en contacto con el conducto radicular, en la actualidad
existen varias soluciones que han avanzado a través del tiempo, las mismas que se han
ido combinando para lograr los principales objetivos de la irrigacién como: desinfeccion,
baja tension superficial, apertura de los tabulos dentinarios, ser biocompatible, lubricante,

antimicotica, antiviral, entre otros.

En esta investigacion analizando los diferentes articulos cientificos, cada irrigante cumple
una funcién especifica, en la actualidad no existe un solo irrigante que cumpla con de
manera ideal con la eliminacion de tejido orgéanico, inorganico y microrganismos
presentes en los conductos, ademas, la activacion de las soluciones irrigadoras potencian
su efecto logrando mejores resultados, tanto la activacion manual con conos de
gutapercha como asistida por maquinas como la irrigacion sonica o ultrasonica debe ser

tomada en cuenta en todo tratamiento de conductos.

Es importantes destacar que las dos soluciones mas utilizadas en Endodoncia es el
Hipoclorito de sodio que elimina el tejido organico, necrético y el enterococus faecalis
causante de fracasos en el tratamiento, sin embargo, es importante aclarar que puede
causar dafos en el paciente al entrar en contacto directo con los tejidos, es por esto, que
su utilizacion debe ser extremadamente cuidadosa, seguido por el EDTA encargado de la
eliminacién de materia inorganica, ademas, de estar indicado en conductos estrechos y
curvos, las diferentes soluciones abarcadas tienen caracteristicas similares y su efecto no
varia mucho en comparacion con las mencionadas anteriormente, es importante
neutralizar con suero fisiolégico y secar el conducto después de cada exposicion del

irrigante.
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6. RECOMENDACIONES

Para garantizar el éxito de la endodoncia es importante cumplir con todos los pasos de
manera adecuada desde el aislamiento, acceso, instrumentacion mecanica, irrigacion y
obturacion final, de este modo, el resultado obtenido serd el planteado al inicio del
tratamiento, es importante seguir los protocolos en todas las etapas endodonticas

respetando la morfologia radicular mas el diagndstico inicial adecuado.

Es importante conocer la composicién, usos, ventajas y desventajas de cada uno de los
irrigantes endodonticos, debido a que al interactuar una con otra pueden lograr
precipitados que son dafiinos para la salud del ser humano, del mismo modo, la
extravasacion periapical de la solucion puede causar afecciones graves, es importante

conocer la técnica y el uso adecuado de cada irrigante en endodoncia.

Los efectos de los irrigantes endoddnticos son muy variados y depende de la necesidad
clinica para utilizarlos, la desinfeccidn e irrigacion tiene varios objetivos planteados, entre
los principales destacamos: eliminacion del smear layer, eliminacion de los
microorganismos presentes en la pulpa dental y radicular, disminucion de la tension
superficial, disolucion de resto necroticos o vitales que cubren a los tibulos dentinarios,

lubricacién, remocion de la medicacién intracanal, entre otros.

Los irrigantes han ido avanzando a medida que transcurre el tiempo, varios estudios
demuestran que los irrigantes cumplen una funcién fundamental en la remocién y
eliminacidn de los residuos pulpares y bacterias, varias soluciones han sido creadas con
el objetivo de disminuir el tiempo de trabajo y el intercambio de los efectos entre las
soluciones, sin embargo, ningun irrigante cumple con todos los fines planteados en la
desinfeccion de los conductos radiculares, es necesario la combinacion de las soluciones

utilizdndolas de manera intercalada.

La irrigacion con agentes antimicrobianos y soluciones que eliminen el barrillo dentinario
es una practica obligatoria después de la instrumentacion manual o rotatoria, para
desbloquear la entrada de los tabulos dentinarios, la comparacion de los irrigantes el
hipoclorito de sodio no debe ser utilizado como irrigador Unico debido que no elimina
por completo el barrillo dentinario ni materia inorganica, por lo tanto, se debe combina
con un guelante como el EDTA para eliminar materia inorganica, los dos en conjuntos
logran eliminar la mayor cantidad de smear layer y microorganismos, es la combinacién

mas utilizada en la actualidad.
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