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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
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JUSTIFICACION

Los resultados de este estudio permitirdn incrementar el
conocimiento acerca de la obfuracion de reabsorciones
internas con técnicas de obfuracion diferentes, para
construir o ajustar guias y protfocolos de manegjo, en
instituciones y consultorios y finalmente ofrecer opciones
de fratamiento para esta patologia.
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Reabsercion radicular inferng
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Patel S, Pitt Ford TR. Is the resorption external or internal? Dent Update 2007; 34: 218-29.
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TECNICAS DE OBTURACION

Buena
adaptacion
a las
paredes del
conducto

Reduce el
resgo de
fracturas
verticales

Buen selle
apical

Técnica
ermoplastificada

www.google.com

Dummer PMH, Lyle L, Rawle J, Kennedy JK. A laboratory study of root fillings in teeth obturated by lateral condensation of gutta-percha or Thermafil obturator. Int Endod J 1994; 27:32-8.
Valli KS, Rafeek RN, Walker RT. Sealing capacity in vitro of thermoplasticized gutta-percha with a solid core endodontic filling technique. Endod Dent Traumatol 1998; 14:68-71.
Goldberg, f.: «Técnicas de obturacion de conductos radicularesn. En «Materiales y técnicas de obturacion en- dodéntica)),pp. 145-183, Ed. Mundi, Buenos Aires, 1982.

»
'l U n I ' o ‘ Sweatrnan TL, Baumgartner JG, Sakaguchi RL. Radicular temperatures associated with thermoplastic gutta percha. J Endod. 2001; 27:512-515
B — Goldberg F, Artaza L,P, De Silvio A. Effectiveness of Different Obturation Techniques in the Filling of Simulated Lateral Canals. Journal of Endodontics. VOL. 27, NO. 5, MAY 2001




TECNICAS DE OBTURACION

Particulas de
nanoplata

Insolubilida
d

Expansion
post-ajuste

Biocompatibilidad
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Wu MK, Tigos E, Wesselink PR. An 18-month longitudi- nal study on a new silicon-based sealer, RSA RoekoSeal: a leakage study in vitro. Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral Radiol Endod 2002; 94: 499-502.

- El-Ayouti A, Achleitbner C, Lost C, Weiger R. Homoge- neity and adaptation of a new gutta-percha past to root canal walls. ) Endod 2005; 31: 687-90.
U n I c o c Legent F, Billet J, Beauvillain C, Bonnet J, Miegeville M. The role of dental canal fillings in the development of Aspergillus sinusitis. A report of 85 cases. Arch Otorhi- nolaryngol 1989; 246: 318-20.

Alantar A, Tarragano H, Lefevre B. Extrusion of endo- dontic filling material into the insertions of the mylohy- oid muscle. A case report. Oral Surg Oral Med Oral Pathol 1994; 78: 646



OBJETIVO GENERAL

Evaluar la capacidad de selle de la técnica
inyeccion en frio con condensacion lateral y
vertical, frente a la técnica de obturacion
con gutapercha termoplastificada en
reabsorciones intfernas simuladas.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

y

Establecer el selle de la
obturacion de la técnica de
inyeccion en frio con
condensacion lateral y
vertical, frente a técnica de
gutapercha termoplastificada,
en reabsorciones internas

simuladas observadas

radiogrdficamente.
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Establecer el selle de la
obturacion de la técnica de
inyeccion en fio  con
condensacion lateral y vertical
frente a la técnica de
gutapercha termoplastificada,
en reabsorciones internas
simuladas observada
mediante microscopio
electronico de barrido (SEM).




METODOLOGIA
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CRITERIOS DE SELECCION
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PROCEDIMIENTO

Hipoclorito de
. sodio al .
5.25%por 15’
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" u n I CO c Goldberg F, Massone EJ, Esmoris M, Alfie D. Comparison of different techniques for obturating experimental internal resorptive cavities . Endod Dent Traumatol. 2000. 16, 116-121
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GRUPO 2
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RESULTADOS

PROMEDIO 0,076 mm 0,043 mm
DESVIACION 0,036 mm 0,034 mm
ESTANDAR

TERMOPLASTIFICADA TERMOPLASTIFICADA GUTTAFLOW GUTTAFLOW

CORONAL APICAL CORONAL APICAL

PROMEDIO 0,086 mm 0,051 mm 0,066 mm 0,034 mm

DESVIACION 0,039 mm 0,038 mm 0.033 mm 0,028 mm
ESTANDAR
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RESULTADOS

shapro-wik | p

CORONAL
APICAL
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0.014
0,107

Con el test de U Mann Whitney, se concluye
que no existen diferencias significativas
(0>0.05) entre las dos técnicas de obturacion
en la medicion coronal.
p= 0,22
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RESULTADOS

No existen diferencias significativas (p>0,05)
enfre las dos técnicas de obturacion en la
medicidn coronal y apical.




RESULTADOS

X35 500pm UNIANDES

Figura 6. Obturacién con técnica de
inyeccién en frio Guttaflow segmento
apical

Figura 5. Obturacién con técnica de
inyeccién en frio Guttaflow segmento
coronal
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X35 “UNIANDES

Figura 7. Obturacién Con técnica de
inyeccién termoplastica segmento coronal
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RESULTADOS

X35 UNIANDES

Figura 8. Obturacién Con técnica de
inyeccién termoplastica segmento
apical
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Distribucion de la calidad presentadas
muestras por grupos

[l

m?

Calidad

RESULTADOS

1= Obturacion total
2= Obturacidn parcial

B Termoplastificada
B Guttaflow

Hubo diferencias significativas (p<0,05) entre las dos técnicas, para la variable de
calidad, dando como resultado que la técnica de gutapercha termoplastificada
tiene una mayor proporcion de calidad total.
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RESULTADOS

Figura 4. Obturacién parcial con técnica de

Figura 1. Obturacion total con técnica de inyeccién en frio Guttaflow

inyeccion en frio Guttaflow



RESULTADOS

Figura 2. Obturacién total con técnica Figura 3. Obturacion parcial con técnica
de obturacion termoplastificada de obturacion termoplastificada

M unicoc



DISCUSION

______Auvtr | Evaluacion Resultados

Canalda et al (1997) Dos técnicas No encontraron diferencias
termoplastificadas y significativas.
condensacion lateral.

Teles et al (2012) Condensacion lateral en frio,  Técnica hibrida de Tagger obtuvo
Obtura Il y técnica hibrida de  los mejores resultados, basado en
Tagger, en conductos datos obtenidos de radiografias
laterales. digitales.

Goldberg, Artazay De  Técnica hibrida, Ultrafill, No hay diferencias significativas en

Silvio (200T1) Obtura ll, System B + Obtura ll la evaluacion cualitativa de la
y Thermafill en conductos capacidad de selle por medio de
laterales. radiografias.

4+t Goldberg F, Artaza L,P, De Silvio A. Effectiveness of Different Obturation Techniques in the Filling of Simulated Lateral Canals. Journal of Endodontics. 2001.VOL. 27; (5): 362-64
'l - Teles, C., Pardini, R., Kenji, C y Gomes, F. Filling of simulated lateral canals using different obturation techniques: analysis through IDA digital radiograph system. RSBO. 2012. 9, 254-259
U n I c O c Canalda, C., Berastegui y Brau, E.. Apical Sealing using two Termoplasticized gutta — percha techniques compared with lateral condensation. JOE. 1997. 23 ,636-38




______Avtor Evaluacion Resultados

Bakht, Umer y Raza (2012) Obtura ll y técnica de

Brackett et al (2006)

condensacion lateral en frio.

Guttaflow con el uso de
cuatro técnicas de
obturacion.

Anantula, y Kumar (2011) Obtura ll, inyeccion de

M unicoc

guttaflow como material de
obturacioén unicoy
condensacion lateral.

DISCUSION

No hay diferencias significativas,
en la evaluacion radiogrdfica.

Guttaflow con cono Unico crea
un selle apical que es
equivalente a la producida con
gutapercha y AH Plus usando
compactacioén vertical

Menor filiracion con el sistema
Obtura ll, al evaluar espacios de
filtracion o vacios por medio de
estereomicroscopia.

Bakht B, Umer ,F y Raza F. A clinical trial of cold lateral compaction with Obtura Il technique in root canal obturation. Journal of Conservative Dentistry. 2012. 15, 156 - 160
Brackett M, Martin, R, Sword, J, Oxford, C, Rueggeber F, Tay, F y Pashley D. Comparison of seal after obturation technique using polydimethysiloxane based root canal seal. 2006. 32, 1188- 1190
Anantula Ky Kumar A. Evaluation and comparison of sealing ability of three different obturation techniques - Lateral condensation, Obtura Il, and GuttaFlow: An in vitro study. Journal of Conservative Dentistry. 2011. 14, 57-61



DISCUSION

T Ador | Evaluacion Resultados

Kumar, Shivanna,y Capacidad de fluidez de Gutaflow fluyo significativamente mejor

Joshi (2012) Guttaflow y Sistem B. en los surcos y depresiones en los 3mm
apicales.
Vujaskovic y Evaluacion cualitativa de  Guttaflow tiene una capacidad de

Teodorovi¢ (2010) adhesidn de materiales selle fuerte y una excelente adhesion a
Ketac-Endo y GuttaFlow. las paredes de la dentinay a la
gutapercha. Ketac-Endo demostré
excelente union a la dentina con una
capacidad de adhesion ligeramente
mas débil a la gutapercha en
comparacion con Guttaflow.

- Kumar D, Shivanna V y Joshi V. Evaluation of guttaflow and guttapercha in filling of lateral grooves and depressions in a single rooted tooth - An in vitro study. Endodontology. 2012. 24, 33 —39
u n I c 0 c Vujaskovi¢ My Teodorovi¢ N. Analysis of Sealing Ability of Root Canal Sealers Using Scanning Electronic Microscopy Technique. Srp Arh Celok Lek. 2010. 138, 694-698



DISCUSION

Autor Evaluacion Resultados

Upadhyay, Upadhyay, Capacidad de selle a Buena capacidad de selle de Guttaflow, lo

Panday, Chturvediy la dentfina con atribuyen a su estructura homogénea con

Bajpai (2011) condensacion lateraly  particulas de gutapercha y que penetra los
Guttaflow por medio de tubulos dentinales, ademas presenta buena
SEM. adherencia a la gutapercha.

Sierra y Terry (2013) Diferentes técnicas de  Mejor selle: Técnicas de condensacion
obturacion en vertical y de inyeccién en frio (Guttaflow)
reabsorciones internas  con cono maestro, tanto
simuladas. radiograficamente como bajo el SEM.

1 . Upadhyay V, Upadhyay M, Panday R, Chturvedi Ty Bajpai U. A SEM evaluation of dentinal adaptation of root canal obturation with GuttaFlow and conventional obturating material. Indian Journal of Dental Research. 2011. 22, 881
'l U n I c O’ c Terry P, Sierra C. Interfase y calidad de la obturacion con diferentes tecnicas en reabsorciones internas simuladas, observadas radiograficamente y bajo microscopia electronica de barrido. UNICOC 2013




DISCUSION

_____ Auvtor Evaluacion Resultados

Goldberg , Massone E, Técnicas de obturacion: La mejor técnica de
Esmoris , Alfie (2000) condensacion lateral, técnica hibrida, obturacion fue Obtura Il
Obtura Il y Thermafil en RRIS, usando
radiografias.

Monticelli et al, (2007) Contaminacion bacteriana posterior  El material y la técnica de
a la filtracion de material al comparar obturacion que permitia una

la condensacion vertical con menor filiracion era la
gutapercha / AH Plus, la técnica de gutapercha con AH Plus y
cono Unico con Activ GP; y la técnica de condensacion
técnica de cono Unico con vertical en un tiempo de 100
GuttaFlow dias.

-
u nli&@&\l Esmoris M, Alfie D. Comparison of different techniques for obturating experimental internal resorptive cavities . Endod Dent Traumatol. 2000. 16, 116-121
Monticelli F, Sadek F, Schuster G, Volkmann K, Looney S, Ferrari M, Toledano M, Pashley D y Tay F. Efficacy of two contemporary single-cone filling techniques in preventing bacterial leakage. J Endod. 2007. 33, 310-313.




DISCUSION
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CONCLUSION

En el presente estudio, se puede concluir qgue no hay diferencias
significativas entre las obturaciones termoplastificadas con Obtura ll y
las obturaciones con Guttaflow, de manera que dichas obturaciones
realizadas con GuttaFlow mantuvieron una buena capacidad de selle
de los defectos creados con niveles satisfactorios sobre la medicidon
microscopica tanto en los segmentos apicales como coronales
ddndonos una opcion adecuada para el manejo de las RRI a un
menor costo.
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