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Interpretando este grafico, podemos decir que las evaluaciones Nada son los que

mayoritariamente se encuentran con porcentajes superiores al 55%. Las evaluaciones Poco o

Nada tienen similar comportamiento en los diferentes niveles.

Desagregado por Grupo, las evaluaciones son las siguientes:

Tabla 7. Distribucion de las evaluaciones segiin nivel y grupo

Grupo Evaluacién Coronal Medio Apical
Dientes | % | Dientes| % | Dientes| %
A: Control Nada 1| 10.0
Poco 1| 10.0 4| 40.0 4 40.0
Mucho 91 90.0 6| 60.0 5| 50.0
Total 10 | 100.0 10 | 100.0 10 | 100.0
B: Alcohol Nada 19| 95.0 19| 95.0 20 | 100.0
Poco 1 5.0 1 5.0
Total 20 | 100.0 20 | 100.0 20 | 100.0
C: Suero fisiologico Nada 3] 15.0 41 20.0 5| 25.0
Poco 8| 40.0 11| 55.0 14| 70.0
Mucho 9 45.0 5| 25.0 1 5.0
Total 20 | 100.0 20 | 100.0 20 | 100.0
D: Agua destilada caliente Nada 17| 85.0 191 950 18| 90.0
Poco 3| 15.0 1 5.0 2| 10.0
Total 20 | 100.0 20 | 100.0 20 | 100.0




Grifico 10: Evaluaciones segiin grupo, por nivel
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Para tercio coronal: las evaluaciones en C y D se concentran en los niveles Nada; el grupo A se

evaliia como mucho y el grupo C tiende a evaluarse como Mucho o Poco.

Para tercio medio: El grupo A se evalta entre Mucho y Poco, El grupo C predominantemente

como Poco y los grupos B y D son masivamente evaluados como Nada.

Para tercio apical.- El grupo A se evalia entre Mucho y Poco, El grupo C predominantemente

como Poco y los grupos B y D son masivamente evaluados como Nada.

En un contexto general podemos decir que los resultados muestran valores similares entre
el Grupo Control y el Grupo del Suero Fisiologico, mientras que valores similares existe entre el

Grupo de Alcohol Absoluto y el Grupo de Agua Destilada caliente.

En cuanto al anélisis de los tercios, se percibe como al Grupo Control en las evaluaciones
de los tres tercios (coronal, medio y apical) caen en un nivel de Mucho, al Grupo Suero
Fisiologico un nivel Poco y a los grupos Alcohol Absoluto y Agua Destilada Caliente se les

asigna un nivel Nada.

La obtencion de estos resultados se demuestran con tres pruebas no paramétricas, la

primera fue la Prueba de Friedman, para la cual se obtuvo los valores de p siguientes:
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p = 0.115 para A, p= 0.607 para B, p= 0.109 para C y p= 0.549 para D; lo que significa que en

los tres niveles tienen una misma distribucién en el grupo.

Por otro lado con la prueba de Kruskal-Wallis se obtuvo un valor p= 0.000 entre todos los

grupos, lo que demuestra que al menos uno de los grupos es diferente en cada nivel.

Tabla 8. Evaluacién Global comparativa por grupos en las superficies examinadas

Grupos Evaluacion # de Superficies Porcentaje Global %

Control Nada 1 333
Poco 9 30

Mucho 20 66.6

Total 30 100.0

Alcohol Absoluto Nada 58 96.66
Poco 2 3.33

Total 60 100.0
Suero Fisiolégico Nada 12 20
Poco 33 55
Mucho 15 25

Total 60 100.0
Agua Destilada Nada 54 90
Poco 6 10

Total 60 100.0

En la tabla 8 se aprecia de manera global el porcentaje del grado de eliminacion completa del
precipitado en cada grupo, donde notamos que el alcohol absoluto es la sustancia que elimina en

mayor porcentaje el precipitado, seguido del agua destilada caliente y el suero fisiol6gico.

Entre estos el grupo del alcohol absoluto y el grupo del agua destilada caliente no se observa
diferencia estadistica significativa, mientras que en el grupo del suero fisiolégico podemos decir

que el grado de eliminacién completa del precipitado fue significativamente menor.
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Grupo Control
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Grupo Suero Fisiologico
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Grupo Agua Destilada Caliente

Figura 28.

Medio

Figura 30.

Coronal

Figura 29.

Figura 31.

56




57

8. DISCUSION

La endodoncia actual es muy versatil y constantemente en el mercado se presentan nuevas
opciones de técnicas, instrumental, materiales, etc, los cuales como especialistas debemos
conocer y si es posible, probarlos. Sin embargo, durante las tltimas 4 décadas, la literatura
endodontica se centrd principalmente en la obturacidn, en su mayoria, a través de estudios de
microfiltracién, y la conformacién del conducto radicular con instrumentos avanzados, como
sistemas de niquel-titanio, pero no para abordar adecuadamente la etiologia relacionada con la
enfermedad pulpar y perirradicular. El principal reto de la endodoncia es la predictibilidad en la
eliminacion de los microorganismos, sin embargo, no se han dado cambios significativos desde

1965 (Kakehashi, 1965).

Fue demostrado por Bystrom y Sundqvist que la instrumentacién mecéanica del conducto
radicular seguido de irrigacion con agua salina solo deja las bacterias en el sistema de conductos.
Por lo tanto, desinfectantes como el hipoclorito de sodio y clorhexidina se hacen necesarios.

(Bystrom & Sundqvist, 1985)

En este contexto, la eficacia de la irrigacion intraconducto ha sido evaluada y reportada en la
literatura endodontica, y hace algunos afios se 1anzé la propuesta de combinar los dos irrigantes
mas utilizados para propositos de limpieza y desinfeccion del sistema de conductos, como son la

clorhexidina y el hipoclorito de sodio.
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Este protocolo de irrigacién, con el pasar del tiempo se ha dejado en desuso, debido al
precipitado y la coloracién que produce esta combinacién, (Kuruvilla, 1998; Thomas, 2009;
Krishnamurthy, 2010) y debido a que muchos autores afirman que basta con la utilizacion del

hipoclorito de sodio para eliminar bacterias. (Estrella, 2002; Frais, 2001)

Sin embargo, ultimos estudios (Haapasalo, Agosto de 2010) ha recomendado el uso de
hipoclorito de sodio durante la preparacién de conductos, seguido de una irrigacion final con
QMix, que contiene clorhexidina en combinacién con un agente quelante y otros componentes.
Esto con el fin de conseguir la mayor desinfeccion del sistema de conductos al combinar los dos
irrigantes mas potentes conocidos hasta el momento. (Haapasalo M, Congreso Bogota 2010)

(Dai, 2011)

Los resultados de nuestro estudio concuerdan con los obtenidos en el estudio de
Krishnamurthy & Sudhakaran (2010), quienes irrigaron especimenes con las dos sustancias antes
mencionadas y entre ellos, alcohol absoluto, solucién salina y agua destilada; resultando como
mejor eliminador del hipoclorito de sodio el alcohol absoluto. Sin embargo, en nuestro estudio se
afiadi6 la variable de calentar una de las soluciones neutralizantes, la cual fue el agua destilada,
ya que, segin la naturaleza quimica del compuesto, las sustancias que tienen anilinas en su
estructura, son facilmente disueltas en temperaturas superiores a los 40° C, con esto se logrd

obtener resultados muy similares al uso del alcohol absoluto. (Krishnamurthy, 2010)
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De igual manera, en nuestro estudio se obtuvo la mayor concentracion del precipitado en el
tercio coronal, con caracter descendente hacia apical, esto observado principalmente en el grupo

control y suero fisiolégico.

La concentracién mayor en el tercio coronal y menor a medida que avanz6 al tercio apical,
puede atribuirse a la disminucion en la cantidad de irrigantes que llegan al dpice, quiz4 debido a
las limitaciones inherentes anatémicas y a limitaciones de la modalidad de riego. También podria
deberse a que menor cantidad de CHX llega al tercio apical, porque interacciona principalmente

en el tercio coronal con NaOCI. (Krishnamurthy, 2010)

La presencia de paracloroanalina fue confirmado en el estudio de Krishnamurthy &
Sudhakaran (2010) por la prueba de Beilstein para detectar la presencia de cloro y la prueba de
solubilidad en HCI por la presencia de la anilina. La presencia de cloro en la posicion para del
anillo de benceno fue finalmente confirmado mediante una técnica nuclear de resonancia

magnética. (Krishnamurthy, 2010)

Otro estudio que habla de la presencia de paracloroanilina en la mezcla de los dos
compuestos es el de Basrani (2007), donde ademas esta reportado que cuando se coloca la
clorhexidina en una solucion acuosa, ésta se hidroliza lentamente a paracloroanilina. Esto ocurre
a través de una sustitucion del grupo guanidina en la molécula de CHX, sus resultados indicaron

que cuando se mezcla con NaOCl, las moléculas de CHX se hidrolizan en fragmentos mas
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pequefios, cada uno formando un subproducto y esto se debe a la teoria de que las primeras
uniones rotas en esta reaccién son entre el carbono y el nitrogeno debido a la energia de
disociacion de enlace de baja que oscila entre los 2 4tomos. Las moléculas con baja energia de
enlace disociacion son mas propensos a romperse. Esto da lugar a la disociacion en la formacién

de la PCA, entre otros fragmentos. (Basrani, 2007)

Por otro lado, en el estudio realizado por Thomas (2009), se contradicen estos resultados, ya
que se demostr6 mediante un estudio de espectroscopia por Resonancia Magnética Nuclear
(RMN) que no existi6 PCA medible en muestras donde se combiné hipoclorito de sodio y
clorhexidina y concluyen que en el peor de los casos, menos del 0.5% de CHX se descompone en

PCA. (Thomas, 2009)

No se pudo determinar en ningun laboratorio quimico en la ciudad de Quito, la presencia 0 no
de paracloroanilina en el precipitado formado entre la clorhexidina y el hipoclorito de sodio. Se
requiri6 de paracloroanilina en estado puro, la cual no fue posible conseguirla en el pais y su
transporte desde el exterior resulté muy complicado por tratarse de un compuesto quimico
altamente peligroso en estado puro. Ademas en la revision bibliogréfica, se puede apreciar que
los equipos con los que realizan este tipo de analisis son de alta tecnologia, cosa que en nuestro

pais atn no se dispone.
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9. CONCLUSIONES

En las condiciones que este estudio fue ejecutado y luego del anilisis estadistico y con los

datos obtenidos nos es factible concluir que:

Al comparar entre la eliminacion de restos de hipoclorito de sodio para evitar la
formacion del precipitado que se forma al combinar la clorhexidina con el hipoclorito de
sodio en la fase final de la instrumentacién, existe diferencia estadisticamente
significativa entre el grupo del Alcohol Absoluto-Grupo del Agua Destilada Caliente y el

Grupo del Suero Fisiologico-Grupo Control.

Al observar al estéreomicroscopio si el suero fisiologico remueve los restos de hipoclorito
de sodio en el sistema de conductos, se concluye que esto sucede por completo sélo en un

20%

Al observar al estéreomicroscopio si el alcohol absoluto remueve los restos de hipoclorito

de sodio en el sistema de conductos, se concluye que esto sucede por completo en un 96%

Al observar al estéreomicroscopio si el agua destilada caliente remueve los restos de

hipoclorito de sodio en el sistema de conductos, se concluye que esto sucede en un 90%

Al observar al microscopio los tercios coronal, medio y apical de las raices la presencia

del precipitado, se concluye que el tercio en el que mayor cantidad de precipitado se
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encontré fue en el tercio coronal, con tendencia a disminuir hacia apical en todos los

grupos.

10. RECOMENDACIONES

Para estudios posteriores seria recomendable, siempre y cuando la capacidad tecnolégica del
medio lo permita, realizar analisis de alta fidelidad como la resonancia magnética nuclear,
pruebas en laboratorios quimicos y demas para afirmar o descartar la presencia de
paracloroanilina como tal en el precipitado formado entre la clorhexidina y el hipoclorito de

sodio.

De ser posible, los dientes deberian ser cortados con laser luego de la irrigacion con las
sustancias de prueba, para evitar de esta manera, llenar el conducto de barrillo dentinario
producto del corte con los discos de diamante; o cortar los dientes a lo largo de su eje
longitudinal antes de la preparacion mecanica como se ha realizado en varios estudios, sin
embargo esto debe ser analizado para dientes con curvaturas ya que se puede comprometer la
anatomia y modificarla; ademas se debe utilizar alglin tipo de aparato en donde se asegure que el
corte sea calibrado exactamente paralelo en las dos caras a ser cortadas, de lo contrario al

momento de la separacion en dos mitades, se pueden fracturar las muestras.
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Realizar un entrenamiento previo, con el fin de capacitarse de mejor manera en el manejo del
estéreomicroscopio, con la finalidad de realizar las tomas fotograficas con mayor agilidad, ya que

este fue un factor muy importante a tomar en cuenta al momento de la realizacion del estudio.

Podemos decir que, en la practica diaria endodontica, deberiamos utilizar alcohol absoluto o
agua destilada caliente para asegurar por completo la eliminacion de este precipitado, que atin no
podemos descartar o aseverar que sea cancerigeno; sin embargo, cualquier sustancia de este tipo
es recomendable que sea retirada del organismo garantizando de esta manera un tratamiento mas

responsable para nuestros pacientes.
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D4 1 2 1
D5.1 D5.2 D5.3
D5 0 1 0
D6.1 D6.2 D6.3
D6 0 1 0
D7.1 D7.2 D7.3
D7 0 0 1
D8.1 D8.2 D8.3
D8 0 0 0
Da.1 D9.2 D9.3
D9 1 0 0
D10.1 D10.2 D10.3
D10 1 0 0

GRUPOC
C11.1 Cl1.2 Cl1.3
C11 2 2 0
C12.1 C12.2 C12.3
C12 2 2 1
C13.1 C13.2 C13.3
C13 0 1 0
Cl4.1 Cl4.2 C14.3
Ci4 2 2 1
C15.1 C15.2 C15.3
C15 1 1 1
Cl16.1 C16.2 Cl16.3
C16 2 0 0
C17.1 C17.2 C17.3
C17 1 2 1
C18.1 C18.2 C18.3
C18 2 1 0
C13.1 C19.2 C19.3
C19 2 2 2
C20.1 C20.2 C20.3
C20 1 1 0
GRUPOD
D11.1 D11.2 D11.3
D11 1 0 0
D12.1 D12.2 D12.3
D12 0 0 0
Di3.1 D13.2 D13.3
D13 1 0 0
D14.1 D14.2 D14.3
D14 1 0 1
D15.1 D15.2 D15.3
D15 0 0 0
D16.1 D16.2 D16.3
D16 0 0 0
D17.1 D17.2 D17.3
D17 0 0 0
D18.1 D18.2 D18.3
D18 1 0 0
D19.1 D19.2 D15.3
D19 0 0 1
D20.1 D20.2 D20.3
D20 1 0 0
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Observador 3
GRUPOA
Al.l Al.2 Al.3
Al 2 2 0
A2.1 A2.2 A2.3
A2 2 2 2
A3l A3.2 A3.3
A3 2 2 2
Ad.l Ad.2 A4.3
A4 2 1 1
A5.1 AS5.2 AS5.3
AS 1 2 2
A6.1 A6.2 AB.3
Ab 2 1 2
A7.1 A7.2 A7.3
A7 1 2 1
A8.1 A8.2 A8.3
A8 | 1 2
A9.1 A9.2 A9.3
A9 2 1 2
Al10.1 Al10.2 Al10.3
Al0 2 2 1
GRUPOB GRUPOB
Bl.1 B1.2 Bl1.3 Bl1.1 B11.2 B11.3
Bl 0 0 0 Bl1 1 0 0
B2.1 B2.2 B2.3 B12.1 B12.2 B12.3
B2 0 0 0 B12 0 0 0
B3.1 B3.2 B3.3 B13.1 B13.2 B13.3
B3 0 0 0 B13 0 1 0
B4.1 B4.2 B4.3 Bl4.1 Bl14.2 Bl14.3
B4 1 0 0 B14 0 0 0
B5.1 B5.2 B5.3 B15.1 B15.2 B15.3
B85 0 0 0 B15 0 0 0
B6.1 B6.2 B6.3 B16.1 B16.2 B16.3
B6 1 0 0 B16 0 0 1
B7.1 B7.2 B7.3 B17.1 B17.2 B17.3
B7 0 0 0 B17 0 0 0
B8.1 B8.2 BS.3 B18.1 B18.2 B18.3
B8 0 0 1 B18 0 0 0
B9.1 B9.2 B9.3 B19.1 B19.2 B19.3
B9 1 0 0 B19 0 0 0
B10.1 B10.2 B10.3 820.1 B20.2 B820.3
B10 0 0 0 B20 0 0 1
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GRUPO C
€11 c1.2 c1.3

[ 1 2 2
c2.1 2.2 c2.3

Q2 1 0 2
€31 3.2 3.3

& 0 1 1
ca.1 4.2 4.3

c4 1 1 1
cs.1 5.2 5.3

s 1 1 1
6.1 6.2 6.3

c6 1 1 1
€71 1.2 7.3

c7 2 2 1
8.1 cs.2 8.3

Cc8 1 0 1
9.1 9.2 9.3

9 0 1 1
c10.1 C10.2 C10.3

c1o 1 1 1

GRUPO D

D11 D12 D1.3

D1 0 0 1
D2.1 D2.2 D2.3

D2 0 1 0
D3.1 D3.2 D3.3

D3 0 0 1
Da.1 D4.2 D4.3

D4 1 0 1
D5.1 D5.2 D5.3

D5 0 1 0
D6.1 D6.2 D6.3

D6 0 0 1
D7.1 D7.2 D7.3

D7 0 0 0
D8.1 D8.2 D8.3

D8 0 0 0
D9.1 D9.2 9.3

D9 0 0 0
D10.1 D10.2 D10.3

D10 1 0 0

GRUPOC
Cl11 C11.2 C11.3
C11 2 1 0
C121 C12.2 C12.3
C12 1 1 0
C13.1 C13.2 C13.3
C13 2 | 1
C14.1 C14.2 C14.3
Ci4 2 1 1
C15.1 C15.2 C15.3
C15 0 1 1
C16.1 C16.2 C16.3
C16 0 1 0
Ci71 C17.2 C17.3
17 1 2 1
C18.1 C18.2 C138.3
Ci8 1 1 1
C19.1 C19.2 C19.3
C1% 1 2 0
C20.1 C20.2 C20.3
C20 2 1 1
GRUPO D
D11.1 D11.2 D11.3
D11 0 1 0
D12.1 D12.2 D12.3
D12 1 0 1
D13.1 D13.2 D13.3
D13 0 0 0
D14.1 D14.2 D14.3
D14 0 0 0
D15.1 D15.2 D15.3
D15 0 0 1
D16.1 D16.2 D16.3
D16 0 0 0
D17.1 D17.2 D17.3
D17 0 0 1
D18.1 D18.2 D18.3
D18 0 0 1
D15.1 D19.2 D19.3
D19 1 0 1
D20.1 D20.2 D20.3
D20 0 0 X
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