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La terapia endododntica busca la eliminacion de las bacterias y sus productos del
conducto radicular utilizando instrumentos manuales, rotativos y / o de
reciprocidad asociados con agentes quimicos endodonticos. La eliminacion total
de las bacterias durante la endodoncia es un factor fundamental para lograr el
éxito del tratamiento, debido a que se ha demostrado que muchas alteraciones
periapicales son debidas a la presencia de microorganismos dentro del sistema de

conductos radiculares (1).

La instrumentacion de los conductos radiculares mediantes técnicas manuales o
mecanizadas son incapaces de conseguir una completa eliminacion de las
bacterias y residuos de la pulpa de su interior debido a la complejidad en la
anatomia dental donde se pueden encontrar conductos laterales, accesorios,
deltas o ramificaciones apicales; se precisa entonces de la irrigacion con
soluciones capaces de mejorar la limpieza de las paredes del conducto y de
destruir las bacterias presentes en ellos y evitar de esta manera la aparicion de
enfermedades periapicales. Diferentes estudios han sugerido NaOCI| vy
clorhexidina como soluciones de irrigacidn (2). La irrigacion de la superficie de la
dentina podria alterar su estructura quimica. Los cambios incluyen una
disminucién en la resistencia de la dentina al estrés, predisponiendo la superficie a
la adhesion bacteriana e influyendo en la union de los materiales de obturacion a

las paredes del canal (24).



Por lo anterior, la presente revision tiene como objetivo describir el efecto de los
agentes irrigantes sobre la adhesion de los cementos selladores usados en

endodoncia.

Metodologia

Se realizé una busqueda sistematica de literatura en la base de datos Pubmed,
con una ventana de busqueda entre los afos 2014 a 2019, teniendo en cuenta las
palabras claves: Irrigants Agents, Root Canal irrigations, Endodontic, Endodontic
Sealers. Realizando combinaciones de estas por medio del conector boléanos
"AND". Los resultados obtenidos se filtraron a partir de los siguientes criterios de
inclusion: Tipo de estudio se seleccionaron estudios in vivo e in vitro, articulos
originales. Se excluyeron casos clinicos, reportes de literatura, comunicaciones
cortas. Se seleccionaron aquellos que estuviesen disponibles en texto completo,
en idioma inglés y espafnol. Se encontraron 40 articulos de los cuales 30 fueron
validos al aplicar los filtros y fueron utilizados para el desarrollo de la presente

revision literaria.

Importancia de la irrigacion durante el tratamiento de conducto

La irrigacion o limpieza del conducto radicular con sustancias quimicas durante y
después de la instrumentacion tiene un papel central en el tratamiento
endodontico (3). La irrigacion va ayudar a la eliminacion de microorganismos,

restos de tejido, y los residuos de dentina que se encuentren dentro del conducto



radicular, prevenir el empaquetamiento de los tejidos duros y blandos en el
conducto radicular apical y la extrusibn de material infectado en las zonas
periapicales ya sea disolviendo tejido organico o inorganico en el conducto

radicular (4,5)

Otras soluciones de irrigacion tienen actividad antimicrobiana y activamente matan
las bacterias y levaduras cuando entran en contacto directo con los
microorganismos. Cabe resaltar que ademas existen soluciones de irrigacién que
contienen un potencial citotoxico que pueden ocasionar molestias al paciente si
este logra llegar hasta los tejidos periapicales durante la terapia endodontica (4,

6).

Propiedades para un irrigante ideal en endodoncia

Para que un irrigante sea ideal debe cumplir con las siguientes caracteristicas:
Tener accion de lavado, reducir la friccion durante la preparacion del instrumento,
facilitar la eliminacién de la dentina, disolver el tejido inorganico y organico,
penetrar a la periferia del canal, ser bactericida, bacteriostatico, actuar contra
hongos y esporas, no irritar o dafar los tejidos periapicales, no debe debilitar la
estructura del diente, tiene que poseer baja tensidn superficial, escasa toxicidad
para los tejidos perirradiculares vitales, debe lubricar las paredes del conducto

(4,18, 21).

Irrigantes en endodoncia



El hipoclorito de sodio (NaOCI)

El hipoclorito de sodio se usa comunmente como un irrigante endodoéntico debido
a su capacidad para disolver la materia organica y sus propiedades
antimicrobianas (6). Las soluciéon de hipoclorito de sodio, ha sido usada
ampliamente para este propoésito y su concentracion puede variar entre 0.5 a
5.25%.2-5. Estas concentraciones pueden ser empleadas directamente de la
botella o derivadas de una dilucidn (7). Las propiedades que posee este agente
irrigante  son: Buena capacidad de limpieza (arrastre mecanico), poder
antibacteriano efectivo (Bactericida), neutralizante de productos toxicos, disolvente
de tejido organico, accion rapida, desodorante y blanqueante, posee baja tensién
superficial (Penetracion a todas las concavidades del conducto radicular),
humectacion (humedece las paredes del conducto radicular favoreciendo la accion
de los instrumentos), permite una lubricacién de las paredes, tiene un pH alcalino
(neutraliza la acidez del medio y, crea un ambiente inadecuado para el desarrollo
bacteriano), es de accién rapida, tiene una doble accién detergente (emulsion,
saponificacion) (8). La accién bactericida y de disolucion de tejidos del hipoclorito
de sodio puede ser modificada por tres factores: concentracion, temperatura y pH

de la solucion (5).

Diferentes estudios han demostrado que el riego con NaOCI combinado con
ultrasonido o un sistema de vibracion de onda tiene el mayor efecto

antibacteriano. Este método combinado mejora el intercambio de sustancias en el



canal, permite un calentamiento de la sustancia de irrigacién y elimina los residuos
de la dentina y la capa de residuos, logrando asi un mayor efecto en la limpieza.
En general, la literatura recomienda 30 segundos a 3 min, aunque no hay un

consenso definido en la duracién exacta de tiempo (19, 20).

Digluconato de clorhexidina (CHX)

Es un agente quimico auxiliar en el tratamiento del conducto radicular, debido a
sus propiedades antibacterianas de amplio espectro, y su capacidad para ser
adsorbido por tejidos dentales duros. La actividad antibacteriana de esta solucion
comprende un amplio espectro de microorganismos, incluyendo E. Faecalis y el C.
Albicans, sin embargo para lograr el efecto letal contra estos microorganismos la

concentracion debe ser cuando menos al 1%, preferentemente al 2% (9).

Dentro de sus propiedades se evidencia la liberacion gradual y prolongada a
niveles terapéuticos, lo que se conoce como efecto residual o sustantividad
proceso en el que digluconato de clorhexidina es adsorbido por la hidroxiapatita de
la superficie dental y las proteinas salivales y es subsecuentemente liberada
durante mas de 24 horas, por eso se cree que reduce la colonizacion bacteriana

en la superficie de los dientes (1), Weber y Cols.

El digluconato de clorhexidina es una solucion relativamente no toxica, posee
amplio espectro antibacteriano y efecto antibacteriano residual, no afecta el

comportamiento de los cementos selladores a corto ni a largo plazo; sin embargo,



a diferencia del hipoclorito de sodio, no tiene la capacidad de disolver tejidos

necroéticos que se encuentran en el conducto radicular (1).
Acido etilendiaminotetraacético (EDTA)

El (EDTA) es un acido organico tetracarboxilico derivado del etano por aminacion
de sus dos grupos metilo y posterior diacetilacién de cada uno de los grupos
amino. La principal propiedad quimica del EDTA y la que justifica su uso en
odontologia, es su capacidad de actuar como agente quelante de iones metalicos
(1), este forma complejos estables con los iones calcio, desmineraliza las paredes
superficiales del canal radicular simplificando la preparacion en conductos

estrechos (11).

El EDTA se utiliza normalmente, en endodoncia, a concentracién de 10%-17%; La
accion sobre la dentina es proporcional al tiempo de aplicacion; al aplicarlo

durante 5 minutos desmineraliza una capa de 20-30 micrémetros (13).

Las ventajas del uso de EDTA en la preparacion biomecanica de los conductos
radiculares han sido ratificadas por estudios realizados por diferentes autores,
estas ventajas del uso de EDTA en la preparacion de los conductos radiculares
son: Localizacién de la entrada de los conductos, produce un ensanchamiento
quimico sencillo e «inocuo», elimina el barrillo dentinario, mejora limpieza
mecanica de la pared dentinaria, desinfecta la pared dentinaria (accion

antibacteriana), aumenta la permeabilidad dentinaria a medicamentos, mejora



adhesion del cemento a la pared dentinaria, facilita la extraccion de instrumentos

rotos, facilita la reparacion de conductos estrechos y/o calcificados (14).

Si bien todas las ventajas anteriores son reconocidas por la mayoria de los
autores de los mas importantes tratados de endodoncia, no estaria indicado como
solucién irrigadora de eleccion mas que en casos de conductos estrechos,

atrésicos y/o calcificados (15).

Los tratamientos de la superficie de la dentina con diferentes protocolos de
irrigacion causan predominantemente alteraciones en las fibrillas de colageno de
la dentina, lo que puede comprometer la adherencia de los selladores
endodonticos a las superficies de la dentina. Muchos estudios han demostrado
que NaOCI reduce la resistencia de la union entre los materiales adhesivos y la
dentina (16). Ademas de eso, la obturacion hermética y el sellado coronal y apical
completo es uno de los procesos mas importantes del tratamiento endodontico

(17).

Interacciones entre soluciones irrigantes

Hipoclorito y EDTA son las soluciones de irrigacion de uso mas comun. Debido a
que tienen caracteristicas y funciones diferentes, se ha tentador usar como una
mezcla. Sin embargo, EDTA reduce instantaneamente la cantidad de cloro cuando
se mezcla con el hipoclorito de sodio, lo que hace que el NaOCI pierda su

actividad (4, 22).



La Clorhexidina no tiene la capacidad de disolver el tejido y se han hecho intentos
para combinarla con hipoclorito de sodio, para asi obtener los beneficios de estas
dos soluciones. Sin embargo, la Clorhexidina y el NaOCI no son solubles uno en el
otro; en el resultado de su mezcla se obtiene un precipitado de color
marron-naranja. Se observo que este precipitado contiene hierro, esta seria la
razon del color naranja. Ademas se ha demostrado la presencia de cloroanilina

que puede tener potencial mutagénico (4,22, 23).

La mezcla de Clorhexidina y EDTA inmediatamente produce un precipitado blanco.
Aunque no se ha realiz6 un estudio a fondo de las propiedades de este

precipitado, se cree que el EDTA pierde capacidad para eliminar la capa de frotis
(4).

La mezcla de NaOCI con peroxido de hidrogeno para la irrigacion del conducto
radicular muestra un burbujeo vigoroso. Aun no se ha demostrado que la eficacia

de esta mezcla sea mejor que el uso del hipoclorito solo.

Sin embargo, la combinacién de peréxido de hidrogeno con Clorhexidina demostro
tener un aumento considerable de la actividad antibacteriana en comparacion con
los componentes solos. Pero aun no existen datos relativos a la utilizacion o la

eficacia de la mezcla de uso clinico (4).



Cementos selladores en endodoncia

Los cementos selladores de conductos radiculares se utilizan para superar las
limitaciones de los conos de gutapercha (GP) y las técnicas de obturacion al llenar
el espacio entre el GP y la pared dentinal. Por lo tanto, los cementos selladores de
conductos radiculares que poseen una capacidad de sellado superior y actividad
antibacteriana serian clinicamente beneficiosos al evitar que las bacterias vuelvan
a entrar en el canal y al inactivar las bacterias que permanecen en el canal
después de la obturaciéon del canal radicular. Los cementos selladores de
conductos radiculares tradicionales se clasifican como eugenol de 6xido de zinc
(ZOE), resina epoxi (ER) o hidréxido de calcio (CH) en funcién de su composicion

(24).

Efecto de soluciones irrigadoras sobre los cementos selladores.

Unos de los objetivos primordiales durante la terapia endodontica es sin duda la
eliminacién o reduccién del contenido bacteriano del sistema de conductos
radiculares , funcién donde es fundamental la utilizacion de sustancias quimicas
como adyuvantes en la preparacion biomecanica eliminando ademas residuos de
material dentinario que aislaria la superficie del conducto radicular , lo cual es
predisponente para la aparicion de espacios , indicios de desadaptacién del
material , lo que seria un factor importante en la reaparicion de la infeccién , a

partir de micro filtracion y por ende fracaso endoddntico (25,26). En la actualidad ,



cementos selladores a base de resina epdxica, que contienen como principio
activo el metacrilato se han convertido en cementos de eleccion preparando el
conducto para recibir futuros tratamientos de rehabilitacion en donde sea
necesario la retencion intraradicular y por ende la utilizacion de adhesivos que

garantizan la estabilidad del tratamiento restaurador.

Adhesion es una de las propiedades fisicoquimicas mas importantes de un
sellador de endodoncia, se define como su capacidad de adherirse a las paredes
del canal de la raiz y promover la unién de los conos de gutapercha entre siy a la

dentina (27)

Los avances en la tecnologia de cementos selladores adhesivos en endodoncia
se han centrado en reducir al minimo las fugas marginal apical y coronal mediante
el aumento de la resistencia de la union entre el material de relleno y las paredes
del canal radicular de la raiz (28). Se cree que una union perfecta entre el material
de relleno del canal radicular las paredes del canal de la raiz, formando una
estructura monobloque, puede aumentar la resistencia de las raices de los dientes

tratados endodonticamente a la fractura (29)

Diversos factores que inciden en el proceso de adhesion y por ende en la
propiedad de sellado de los cementos resinosos han sido descritos en la literatura,
en los que se destacan la desecacion de las paredes del canal radicular, y la

presencia de una capa de residuos dentinarios (smear lawyer) la cual aisla la



superficie dentinaria del material de obturacion, que originaria espacios de

microfiltracion y por ende fracaso endodontico. (30)

Soluciones irrigadores tienen gran influencia en el desbridamiento de conductos
radiculares durante la conformacién y procedimientos de limpieza. Diferentes
protocolos de irrigacion deben exponer a la red de colageno, sin causar colapso
de su integridad estructural normal y durante la fase de llenado, el contacto intimo
de los materiales a base de resina con la dentina radicular previamente tratada

idealmente deberia resultar en una excelente unidn mecanica y quimica. (31)

El hipoclorito de sodio es la sustancia mas comunmente utilizada en la irrigacion
del conducto radicular por sus propiedades quimicas de disolucidn de tejido
organico y bactericidas, sin embargo, al estar en contacto con cementos
resinosos, su reaccion quimica natural al liberar su disociacion en cloruro de sodio
y el oxigeno, inhiben la polimerizacion de materiales adhesivos, siendo este un
punto negativo al elegir cementos a base de resina epoxica como el top seal, ah

24 plus entre otros, predisponiendo al fracaso endodontico por microfiltracion  (32)

Al realizar irrigacion con el EDTA al 17%, su efecto de quelacion elimina el barrillo
dentinario, lo cual genera una exposicion y permeabilizacién de los tubulos de la
dentina radicular, y por esta razon la exposicion de la matriz colagena.
Actualmente no se encuentra determinada un efecto quimico del EDTA y la

quimica de los selladores endodontico, pero si se ha determinado que la malla



colagena disponible post quelacion favorece el proceso de adhesién, ya que los
cementos en ausencia del barrillo dentinario penetran mas al tubulo y logra unirse
a la matriz organica conectiva de la dentina y a partir de una capa hibrida se
potencializa la adhesion y asi evita la presencia de espacios y garantiza el éxito

endodontico. (33)

El gluconato de clorhexidina, en gel o liquida, es un coadyuvante potente en la
irrigacion por sus propiedades antimicrobianas y principalmente por su efecto de
sustantividad. Hoy el contacto de los cementos selladores con la clorhexidina no
reportan cambio estructural y quimico que afecten la adhesion, por el contrario la
presencia de una potente metaloproteinasa antimatrix y un efecto cisteina
catepsina, lo que resulta en la conservacién del adhesivo con el tiempo (34)
Ademas no existen reports de cambios estructurales de la dentina y/o modificacion

de la estructura colagena a partir de un contacto quimico con la clorhexidina (35)

Posterior a la aplicaciéon de un protocolo de irrigacion, sin importar la sustancia
irrigadora utilizada al final, es recomendado que previo a la obturacion del canal
con cementos resinosos, se disponga de una superficie seca, ya que la humedad
si esta reportada como un factor predisponente para afectar la adhesién completa
de los selladores con la pared dentinaria. El uso del alcohol isopropilico al 70%, u
otro alcohol incluyendo el absoluto, por sus propiedades deshidratadoras, es

recomendable ya que prepara la superficie radicular, liberandola de humedad



residual y esto es una garantia para la adhesién total y completa del sellador

endodontico. (36)
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al 2% (n = 25). Se

tomaron muestras del

canal al inicio (S1) y

escombros y capas de
frotis, pero en algunos
casos, como la segunda
cita del tratamiento de
regeneracion, no podemos
usar NaOCI| debido a su
efectos destructivos sobre
las células madre; por lo
tanto, podemos
beneficiarnos de los
efectos sinérgicos de XPF
y EDTA para una mejor
eliminacién de la capa de

frotis.

Las diferencias tanto en la
presencia / ausencia como
en los datos cuantitativos
no fueron estadisticamente
significativas (P> .05).
Ambos  protocolos de
irrigacion fueron altamente
efectivos para reducir los
niveles de especies de

Streptococcus (P <.001).




Cecchin, D.,
A P,
Souza, M. A,
Albarello, L. L.,
Schneider, A.
P., Vidal, C. M.,
&
Bedran-Russo,
A. K.

Farina,

Estados

Unidos

2015

después

preparacion
quimomecanica (S2) vy
se realizd la evaluacion
microbiana a través de
prueba PCR.

Los canales radiculares
se dividieron en cinco
grupos (n = 10) segun
las sustancias
utilizadas: NaOC| al
2,5%, CHX al 2%, GSE
al 6,5%, Qmix y grupo
de control (agua
destilada) (DW). El riego
final se realiz6 con un
17% de EDTA en todos
los grupos, excepto
cuando se us6 DW. El
numero de unidades
formadoras de colonias
se utilizé para evaluar la
actividad

antimicrobiana.

La menor contaminacion
bacteriana se observo para
CHX y GSE, mientras que
NaOCl y QMix mostraron
una actividad
antimicrobiana intermedia
(p> 0.05). NaOCI y QMix

redujeron

significativamente las

propiedades mecanicas de
la dentina (resistencia a la
flexion y UTS) (p <0.05) y
no se encontraron
diferencias estadisticas
entre CHX, GSE y DW (p>

0.05).




RN,
AP,

Fuzinatto
Farina

Souza MA,

DC,

Ferraz

Miyagaki
Randi
CC,
Cecchin D

and

Silva-Sousa YT,
Raucci Neto W,
Teixeira CS,
Sousa-Neto

MD, Alfredo E.

Rio Grande
do Sul, Brasil

2017

Ribeirao
Preto, Sao

Paulo, Brazil

2014

Evaluar la influencia de
protocolos y sustancias
irrigadoras en las
propiedades de
adhesion de cementos a
base de metacrilato (:

EndoREZ y RealSeal)

SE. , sobre la superficie
dentinaria. Se evalu6
accion del Hipoclorito de
sodio 5,25%,
clorhexidina 2% y EDTA
17%. La evaluacion de

adhesion se

determiné{o

por
Electrénica de barrido
SEM determinando
espacios entre el

material y la dentina

Evaluar la influencia de
protocolos y sustancias
irrigadoras en las
propiedades de
adhesion de cementos a
base de metacrilato e
Epiphany  SE/Resilon

system. , Sobre la

La adhesion es reducida al

tener contacto con
hipoclorito en comparacién
con la clorhexidina. P <
.05). Sin embargo al
utilizar EDTA 17 % la
calidad de obturacion a
través de analisis por
Electronica de barrido
SEM es mayor,

favoreciendo la adhesion.

Todas las  sustancias
mostraron afeccion en la
adhesion de los cementos,
sin embargo, los
conductos

EDTA 17%

irrigados con
presentaron
significativamente = mejor

adhesion que los




Dias, K. C,
C. J,
Steier, L.,
Versiani, M. A,
Rached-J_unior,
F.J,
J. D., de
Sousa-Neto, M.
D

Soares,

P_ecora,

Ribeirao

Preto, Brazil.

2014

superficie dentinaria. Se
del

Hipoclorito de sodio 2,5

evaluo accion
%, clorhexidina 2% vy
EDTA 17%. La
evaluacion de adhesion
se determiné por
Microscopia Electronica
de barrido SEM
determinando espacios
entre el material y la

dentina

Se evaluo

penetracion de
cementos selladores a
los tubulos dentinarios
fuerza de adhesion de
selladores
resinosos AH
Hybrid Root SEAL, |,
SE, en

cementos

Plus,

Epiphany

dientes irrigados con

diferentes sustancias, y

secado final con puntas
de papel o alcohol

isopropilico 70%

preparados con Hipoclorito
2,5% y
clorhexidina 2%. (p <.05)

de sodio

Los dientes que fueron
alcohol

70%
presentaron mejor fuerza
de adhesiéon (p < .05). El

Cemento AH Plus, mejoro

secados con

isopropilico

la adhesion
estadisticamente
otros

comparativa con

cementos.

Al utilizar EDTA 17% mas
Alcohol isopropilico 70%
aumenta significativamente
la fuerza de adhesion de

los cementos (p <.05)




Conclusion

Escoger un correcto protocolo de irrigacién es determinante al momento de decidir
el manejo microbiano durante la terapia endodontica, y su incidencia en el
tratamiento obturador definitivo , que garantice adhesion total de los materiales de
obturacion y asi el éxito endddontico. Sustancias como el hipoclorito de sodio que
son potentes antimicrobianos impiden la polimerizacion de los cementos
selladores a base de metacrilato, lo que no permite el efecto quimico ideal del
material. Sin embargo otras sustancias como la clorhexidina se describen como
incapaz de variar la quimica de los selladores pero no son Optimas de realizar el
correcto desbridamiento de contenido intracanal. Los dientes preparados con
EDTA 17% mejoran la fuerza de adhesion, al eliminar barrillo dentinario y permitir
unién intima entre el sustrato dentinario y el cemento sellador. Es claro que una
sustancia no abarca todas las propiedades ideales para que se dé una limpieza
con miras a un sellado hermético absoluto. Por esta razén se considera la
utilizacién de protocolos de irrigacidon que contienen diversas sustancias que se

potencializan entre si y garantizan un éxito en la terapéutica endodontica.
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