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RESUMEN 

OBJETIVO: Evaluar el efecto erosivo de los quelantes endodónticos sobre la 

dentina del conducto radicular Huánuco, 2021. 

MATERIALES Y MÉTODOS: Se instrumentaron sesenta conductos 

radiculares de incisivos mandibulares y se dividieron aleatoriamente en cuatro 

grupos (n = 10) según el irrigante utilizado: EDTA al 17%, ácido cítrico (AC) al 

20%, ácido cítrico al 10% y agua destilada (control negativo). Las soluciones 

quelantes se utilizaron para irrigar el canal seguido de NaOCl al 2,5% como 

enjuague final. Después de los protocolos de irrigación, todas las muestras se 

enjuagaron con 10 mL de agua destilada para eliminar cualquier residuo de 

las soluciones químicas. Antes y después de los protocolos de irrigación 

finales, se midió la microdureza de la dentina con un indentador de Vickers. Se 

hicieron tres hendiduras a 100 µm y 400 µm del lumen del conducto 

radicular. Se utilizaron las pruebas de ANOVA, post hoc de Bonferroni para 

analizar los resultados con un nivel de significancia establecido en 5%. 

RESULTADOS: El ácido cítrico al 20% fue el irrigante que causó una erosión 

mayor en la dentina radicular, seguida del ácido cítrico al 10% y EDTA al 

17%. Todos los irrigantes redujeron significativamente la micridureza 

superficial de la dentina radicular. La diferencia de la microdureza de la 

dentina radicular después sumergir al  EDTA al 17% fue de 9.04±2.75, para el 

ácido cítrico al 10%, la media fue 22.2±3.61, y ácido cítrico al 10% fue 11.91 

±5.35  se encontró una diferencia significativa en la microdureza de la dentina 

antes y después de la exposición (P = 0,000).  

 

CONCLUSIONES: Existe efecto erosivo significativo de los quelantes 

endodónticos sobre la dentina del conducto radicular. 

 

PALABRAS CLAVE: efecto erosivo, quelante endodóntico, dentina conducto 

radicular, microdureza superficial. 
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SUMMARY 

OBJECTIVE: To evaluate the erosive effect of endodontic chelators on the 

dentin of the root canal Huánuco, 2021. 

MATERIALS AND METHODS: Sixty mandibular incisor root canals were 

instrumented and randomly divided into four groups (n = 10) according to the 

irrigant used: EDTA 17%, citric acid (AC) 20%, citric acid 10% and water 

distilled (negative control). Before and after the final irrigation protocols, the 

microhardness of the dentin was measured with a Vickers indenter. Three slits 

were made at 100 µm and 400 µm of the root canal lumen. Bonferroni post 

hoc ANOVA tests were used to analyze the results with a significance level set 

at 5%. 

RESULTS: 20% citric acid was the irrigant that caused the greatest erosion in 

root dentin, followed by 10% citric acid and 17% EDTA. All irrigants 

significantly reduced the surface micro-hardness of the root dentin. The 

difference in microhardness of the root dentin after immersing 17% EDTA was 

9.04 ± 2.75, for 10% citric acid, the mean was 22.2 ± 3.61, and 10% citric acid 

was 11.91 ± 5.35. significant difference in dentin microhardness before and 

after exposure (P = 0.000). 

 

CONCLUSIONS: There is a significant erosive effect of endodontic chelators 

on the dentin of the root canal. 

 

KEY WORDS: erosive effect, endodontic chelator, root canal dentin, 

superficial microhardn 
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INTRODUCCIÓN 

El objetivo de la terapia de endodoncia es eliminar los microorganismos 

del canal y evitar su reentrada (1). 

La propiedad del irrigante ideal del conducto radicular es desinfectar el 

conducto y eliminar la capa de frotis de los túbulos dentinarios (2). La solución 

irrigante del conducto radicular no puede permitir ambos efectos por sí sola, 

por lo que se ha recomendado el uso de ácidos o agentes quelantes con 

disolventes de tejidos. El hipoclorito de sodio (NaOCl) en concentraciones de 

0,5 a 5,25% es una solución de irrigación del conducto radicular de uso común 

en endodoncia. El agente quelante utilizado es el ácido 

etilendiaminotetraacético (EDTA) al 17% que proporciona una excelente 

irrigación para canales calcificados y estrechos con poco efecto sobre los 

tejidos periapicales. Varios estudios informaron la eficacia del EDTA y el 

hipoclorito de sodio para eliminar la capa de frotis (3). 

También se pueden utilizar ácidos orgánicos como el ácido cítrico para 

eliminar la capa de frotis. Se han investigado concentraciones que oscilan 

entre el 1 y el 50% (4). 

La cantidad de capa de frotis eliminada por un material está relacionada 

con su pH y el tiempo de exposición. Se han investigado varios productos 

químicos como irrigantes para eliminar la capa de frotis. Una solución de 

trabajo es la que se usa para limpiar el canal, y una solución de irrigación es 

una que es esencial para eliminar los escombros y la capa de mancha creada 

por el proceso de instrumentación (5).  

La microdureza de la dentina depende de la cantidad de matriz 

calcificada evidencia indirecta de pérdida o ganancia de mineral en los tejidos 

duros dentales. La evaluación de los cambios superficiales de los tejidos 

duros dentales para la alteración de la relación calcio-fósforo se ha llevado a 

cabo mediante métodos como la medición de microdureza, evaluaciones 

microradiográficas, métodos de microscopía electrónica de barrido, análisis 

espectrométrico de dispersión de energía y pruebas de rugosidad superficial 

(6).  
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La medición de la microdureza fue uno de los métodos de 

caracterización mecánica no destructiva más simples. En este estudio se 

adopta la idoneidad y practicidad de la prueba de dureza Vickers para evaluar 

cambios en la superficie (6). La ejecución del estudio se justifica debido a la 

necesidad de conocer el efecto de los quelantes endodonticos en la 

microdureza superficial de la dentina radicular, a partir de ello los 

profesionales odontólogos  considerar en la elección del quelante con menor 

efecto nocivo del tejido mineralizado.  

Por lo expuesto anteriormente el presente estudio tiene como propósito 

Evaluar la  microdureza de la dentina del conducto radicular antes de aplicar 

el quelante endodóntico Ácido etilendiaminotetraacético EDTA al 17%. 

La metodología realizada para la ejecución del estudio consistió en la 

primera fase recolección de los dientes premolares, para luego llevar a cabo 

la preparación de los especímenes de acuerdo a los criterios de inclusión y 

exclusión, Finalmente se realizó la medición de la microdureza superficial de 

la dentina radicular antes de sumergir a los quelantes endodónticos, y 

después de 10 minutos de sumergido. 

Dentro de las limitaciones que se encontró para la ejecución del estudio 

fue no poder realizar la microdureza en los tres tercios de la longitud de la raíz. 

Se concluye que existe efecto erosivo significativo de los quelantes 

endodónticos sobre la dentina del conducto radicular. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://es.wikipedia.org/wiki/%C3%81cido_etilendiaminotetraac%C3%A9tico
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CAPÍTULO I  

EL PROBLEMA DE LA INVESTIGACIÓN 

1.1. DESCRIPCIÓN DEL PROBLEMA  

Direccionado a las mejoras en la calidad de la salud bucal, hay un gran 

número de adultos completamente dentados que necesitan tratamientos 

dentales de rutina (7). 

La dentina es un tejido hidratado que se compone de una extensa 

colección de túbulos con extensiones de odontoblastos que se extienden al 

tejido pulpar. Los túbulos dentinarios están delimitados por una dentina 

peritubular hipermineralizada y una dentina intertubular menos mineralizada 

(8). 

Las modificaciones químicas y físicas de la dentina relacionadas con la 

edad se caracterizan por la deposición continua de dentina peritubular, lo que 

resulta en una disminución del número de túbulos dentinarios (9). 

Durante la instrumentación del conducto radicular, se forma una capa de 

frotis que es una estructura amorfa compuesta de materiales inorgánicos y 

orgánicos y tiene un espesor de 1-2 µm en promedio, aunque puede llenar los 

túbulos dentinarios en espesores de hasta 40 µm. Se ha informado que la 

capa de frotis contiene bacterias o productos bacterianos y puede actuar como 

un depósito de irritantes, lo que indicaría su eliminación (10). 

En el tratamiento endodóntico se emplean diversas sustancias químicas 

que son capaces de eliminar la capa de frotis y modificar la composición 

química y estructural de la dentina radicular, provocando cambios en su 

permeabilidad y solubilidad. 

Entre estos irrigantes se encuentran el ácido cítrico y el ácido 

etilendiaminotetraacético (EDTA) (11). El ácido cítrico es una solución 

descalcificante y limpiadora (12). El EDTA, en combinación con hipoclorito de 

sodio, también puede mejorar la eliminación de la capa de frotis (13), 
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promoviendo una disolución progresiva a costa de la erosión en la dentina 

peritubular e intertubular (14). 

La desmineralización que produce el EDTA en la dentina depende del 

tiempo de permanencia de la solución dentro del conducto, lográndose el 

mayor efecto en los primeros 5 minutos, luego su acción disminuye (15). 

El ácido etilendiaminotetraacético (EDTA) este aminoácido se usa 

ampliamente para secuestrar iones metálicos di y trivalentes (16). Esto produce 

la sal tetrasódica, que se puede convertir en formas ácidas por acidificación. 

Razera, et al. (17), encontraron que el EDTA al 17% redujeron la 

microdureza de la dentina, Cruz, et al concluyeron que las soluciones 

quelantes EDTA y ácido cítrico disminuyeron la microdureza de la capa de 

dentina más superficial del conducto radicular (18).   

La erosión de la dentina causada por los quelantes endodónticsos puede 

contribuir a la fractura vertical de la raíz. 

El resultado del estudio permitirá a los odontólogos optar por el quelante 

endodontico que causen una menor acción desmineralizante en la dentina del 

conducto radicular. 

El estudio tuvo como objetivo Evaluar el efecto erosivo de los quelantes 

endodónticos sobre la dentina del conducto radicular Huánuco, 2021. 

1.2. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA  

1.2.1. PROBLEMA GENERAL 

¿Cuál es el efecto erosivo de los quelantes endodónticos sobre la 

dentina del conducto radicular Huánuco, 2021? 

1.2.2. PROBLEMAS ESPECÍFICOS 

Pe 01 

¿Cuál será la  microdureza superficial de la dentina del conducto 

radicular antes de aplicar los quelante endodónticos? 
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Pe 02 

¿Cuál será la  microdureza superficial de la dentina del conducto 

radicular después  de aplicar los quelante endodónticos? 

Pe 03 

¿Cuál será la diferencia de la microdureza superficial (VHN) de la 

dentina del conducto radicular antes y después del uso del quelante 

endodóntico? 

1.3. OBJETIVO GENERAL  

Evaluar el efecto erosivo de los quelantes endodónticos sobre la dentina del 

conducto radicular Huánuco, 2021. 

1.4. OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

Oe 01 

Evaluar la  microdureza superficial de la dentina del conducto radicular antes 

de aplicar los quelante endodónticos. 

 

Oe 02 

Evaluar la  microdureza superficial de la dentina del conducto radicular 

después  de aplicar los quelante endodónticos. 

 

Oe 03 

Determinar  la diferencia de la microdureza superficial (VHN) de la dentina del 

conducto radicular antes y después del uso del quelante endodóntico. 

 

1.5. JUSTIFICACIÓN  

La presente investigación se justifica por las siguientes razones. 
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1.5.1. TEÓRICA 

La investigación a realizar incrementará los conocimientos sobre el 

efecto erosivo  de los quelantes endodónticos EDTA al 17%, ácido cítrico 

al 25%, ácido cítrico al 10%. 

1.5.2. PRÁCTICA 

Al obtener los resultados del efecto erosivo de los quelantes 

endodónticos EDTA al 17% y ácido cítrico al 10% y 25%, se dará a 

conocer a la comunidad odontológica el quelante endodóntico más 

inocuo a la dentina radicular y por ende con menor riesgo de fracturas. 

1.5.3. METODOLÓGICA 

Se elaborará un plan de procedimientos para la obtención de datos, 

tanto para la preparación de los especímenes y medición de la 

microdureza superficial en laboratorio, metodología que podría servir 

para futuras investigaciones de efecto erosivo de los quelantes 

endodónticos.  

1.6. LIMITACIONES 

Para la ejecución del presente proyecto es necesario contar con un 

microdurómetro para medir la microdureza de la dentina antes y después de 

sumergir a los quelantes endodónticos, dicho instrumento no se encuentra 

disponible en la ciudad de Huánuco, por lo que se realizará el estudio en un 

laboratorio privado de la ciudad de Lima. 

1.7. VIABILIDAD 

1.7.1. TÉCNICO  

Para la ejecución del estudio será necesario contar con un 

microdurómetro para medir el efecto erosivo de los quelantes 

endodónticos, el cual será obtenido en un laboratorio en el laboratorio 

High Techonology Laboratory Certificate S.A.C. de la ciudad de Lima.   
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1.7.2. OPERATIVO 

El investigador realizará todo el proceso del plan de obtención de 

datos y el ingeniero mecánico para la determinación de la microdureza 

del conducto radicular, en tanto se cuenta con los recursos humanos 

necesarios. 

1.7.3. ECONÓMICO 

Recursos económicos y financieros para llevar a cabo las 

actividades programadas en el estudio, considerando costo del tiempo, 

costo de la realización y el costo de adquirir nuevos materiales. Será 

financiado en su totalidad por el investigador. 
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CAPÍTULO II  

MARCO TEÓRICO 

2.1. ANTECEDENTES  

2.1.1. A NIVEL INTERNACIONAL 

Unnikrishnan M, et al. India, 2019. La evaluación de la 

microdureza de la dentina después del uso de EDTA al 17%, EGTA 

al 17%, ácido cítrico al 10%, MTAD utilizados como agentes 

quelantes combinados con hipoclorito de sodio al 2,5% después de 

la instrumentación rotatoria: un estudio SEM in vitro. Objetivo: 

Comparar el efecto de la eliminación de la capa de frotis por 17% de 

ácido etilendiaminotetraacético (EDTA), 17% de ácido etilenglicol 

tetraacético (EGTA), ácido cítrico al 10% y (solución de MTAD) una 

mezcla de isómero de tetraciclina, un ácido y un detergente aplicados 

como aclarado final, cuando se utiliza junto con hipoclorito de sodio al 

2,5% (NaOCl) y su efecto sobre la microdureza de la dentina. Materiales 

y métodos: Se instrumentaron sesenta premolares mandibulares 

humanos unirradiculares con curvatura mínima (<5°) utilizando 

instrumentación rotatoria hasta una lima de agrandamiento apical 

tamaño 35 RaCe con conicidad 0.04. Durante la instrumentación, los 

canales se irrigaron con 2 ml de NaOCl al 2,5%. Después de la 

instrumentación, los dientes se enjuagaron con agua destilada y se 

dividieron en 5 grupos (n= 12) según el enjuague final durante 1 min con 

5 ml de EDTA al 17% seguido de 5 ml de NaOCl al 2,5% (grupo 1, grupo 

de control), EGTA al 17% (grupo 2), solución de MTAD (grupo 3), 10% 

ácido cítrico (grupo 4) y EDTA al 17% (grupo 5). Los dientes se dividieron 

a través de la ranura preparada y la mitad de la muestra se evaluó para 

la eliminación de la capa de frotis usando microscopía electrónica de 

barrido. Se siguió un sistema de puntuación para evaluar las imágenes 

y se realizaron comparaciones entre grupos mediante el análisis 

unidireccional de Kruskal-Wallis. Se realizaron múltiples comparaciones 

utilizando la prueba U de Mann-Whitney. La otra mitad se evaluó para 
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determinar la microdureza de la dentina utilizando una máquina de 

ensayo de microdureza Vickers. Los valores de microdureza se 

analizaron estadísticamente utilizando un análisis de varianza 

paramétrico de una vía. Resultados: Las comparaciones múltiples de 

dos grupos tomadas a la vez. La eliminación de la capa de frotis fue 

mayor para el ácido cítrico al 10% de las porciones cervical, media y 

apical del conducto radicular en comparación con EDTA al 17%, EGTA 

al 17% y solución de MTAD. En las porciones apicales del conducto 

radicular, el EDTA al 17% mostró una mejor eliminación de la capa de 

frotis (valor de P 0,039) en comparación con la solución de EGTA y 

MTAD al 17%. El grupo de control (grupo 1) cuando se utilizó NaOCl 

como enjuague final mostró un valor estadísticamente significativo de 

0,0008 en comparación con el ácido cítrico al 10% en las porciones 

apicales del conducto radicular, lo que indica una mayor eliminación de 

dentina peritubular e intertubular de las porciones apicales del conducto 

radicular. La solución de MTAD y el 17% de EGTA no mostraron 

significación estadística (valor de P 0,090), lo que indica una menor 

eficacia en la eliminación de la capa de frotis de las porciones apicales 

del conducto radicular en comparación con el 17% de EDTA.  

Conclusión: El régimen de irrigación después del uso de NaOCl al 2.5% 

durante la instrumentación seguido de la aplicación de 5 ml de solución 

de EDTA al 17% durante 1 minuto resultó en una eliminación eficiente 

de la capa de frotis y una menor disminución de la microdureza de la 

dentina en comparación con EGTA al 17%, ácido cítrico al 10%, y 

solución MTAD (19). 

Baldasso F, et al. Brasil, 2017. Efecto de los protocolos de 

irrigación finales sobre la reducción de la microdureza y la erosión 

de la dentina del conducto radicular. Objetivo: evaluar el efecto de 

los protocolos de irrigación finales sobre la reducción de la microdureza 

y la erosión de la dentina del conducto radicular. Material y método: Se 

instrumentaron sesenta conductos radiculares de incisivos mandibulares 

y se dividieron aleatoriamente en seis grupos (n = 10). Las soluciones 

quelantes se utilizaron para irrigar el canal seguido de NaOCl al 2,5% 
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como enjuague final. Después de los protocolos de riego, todas las 

muestras se enjuagaron con 10 mL de agua destilada para eliminar 

cualquier residuo de las soluciones químicas. Antes y después de los 

protocolos de irrigación finales, se midió la microdureza de la dentina con 

un indentador de Knoop. Se hicieron tres hendiduras a 100 µm y 500 µm 

del lumen del conducto radicular. Después, las muestras se prepararon 

para análisis microscópico electrónico de barrido y se examinó la 

cantidad de erosión de dentina. Se utilizaron las pruebas de Wilcoxon y 

Kruskal-Wallis para analizar los resultados con un nivel de significancia 

establecido en 5%. Resultados: A 100 µm, todos los protocolos 

redujeron significativamente la microdureza de la dentina (p <.05), 

mientras que a 500 µm, este efecto se detectó solo en los grupos EDTA 

y QMiX (p <.05). Conclusiones: Los resultados sugieren que QMiX y 

EDTA al 17% redujeron la microdureza de la dentina a una mayor 

profundidad. Además, QMiX no provocó erosión de la dentina. El CA fue 

el irrigante que causó una erosión. Los resultados sugieren que QMiX y 

EDTA al 17% redujeron la microdureza de la dentina a una mayor 

profundidad. Además, QMiX no provocó erosión de la dentina (17). 

Kumar Y, et al. India, 2016. Evaluación comparativa de la 

desmineralización de la dentina radicular con ácido 

etilendiaminotetraacético al 17%, ácido cítrico al 10% y MTAD en 

diferentes intervalos de tiempo: un estudio in vitro. Objetivos: Este 

estudio compara la cantidad de fósforo liberado y la desmineralización 

de la dentina radicular con ácido etilendiaminotetraacético al 17%, ácido 

cítrico al 10% y una mezcla de doxiciclina, ácido cítrico y un detergente 

en diferentes intervalos de tiempo. Materiales y métodos: Los dientes 

maxilares extraídos de una sola raíz se prepararon utilizando una 

combinación de limas de níquel-titanio pasivas de paso atrás y giratorias 

de 0,04 cónico. Se utilizó hipoclorito de sodio al 5,25% y agua destilada 

estéril como irrigante intracanal. A continuación, los canales se trataron 

con 5 ml de una de las siguientes soluciones, como agua destilada estéril 

de enjuague final, hipoclorito de sodio al 5,25%, ácido 

etilendiaminotetraacético (EDTA) al 17% o una mezcla de doxiciclina, 
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ácido cítrico y un detergente. La presencia o ausencia de una capa de 

frotis y la cantidad de erosión en la superficie de las paredes del 

conducto radicular en las porciones coronal, media y apical de cada 

conducto se examinaron con un microscopio electrónico de barrido. 

Análisis estadístico: los datos se analizaron mediante análisis de 

varianza unidireccional (ANOVA) para determinar si había diferencias 

significativas entre los grupos. Resultados: Los resultados muestran 

que la mezcla de doxiciclina, ácido cítrico y un detergente es una 

solución eficaz para la eliminación de la capa de frotis y no cambia 

significativamente la estructura de los túbulos dentinarios. 

Conclusiones: En este estudio, el ácido cítrico al 10% muestra la 

cantidad máxima de dimeneralización de la dentina radicular seguida de 

la mezcla de doxiciclina, ácido cítrico y un detergente, y ácido 

etilendiaminotetraacético al 17%. Cuando se compararon todos los 

subgrupos, se observó que la cantidad máxima de liberación de fósforo 

se realizó con ácido cítrico al 10%> mezcla de doxiciclina, ácido cítrico y 

un detergente> EDTA al 17% en un intervalo de tiempo diferente (20). 

Aksel H, et al. Turquía, 2016. Efectos de QMix y ácido 

etilendiaminotetraacético sobre la descalcificación y erosión de la 

dentina del conducto radicular. Objetivo de este estudio fue evaluar 

el efecto del NaOCl inicial sobre la capacidad de descalcificación y 

erosión de EDTA y QMix. Se cortaron longitudinalmente sesenta 

incisivos maxilares y se utilizaron las mitades de los dientes. Materiales 

y métodos: El experimento se llevó a cabo en dos conjuntos. En la serie 

I, se trataron mitades de 80 dientes en presencia o ausencia de NaOCl 

y EDTA iniciales. En el set-II, se sumergieron mitades de 40 dientes en 

NaOCl y QMix. Después de cada tratamiento, se determinó la liberación 

de iones de calcio con fotometría de llama. Resultados: Se obtuvieron 

imágenes de la erosión usando SEM. El NaOCl inicial condujo a un 

aumento dependiente de la concentración y del tiempo en el efecto de 

eliminación de calcio del 17% de EDTA (p <.05). La tasa de eliminación 

de calcio y erosión de la pared del conducto radicular fue 

considerablemente más severa con el uso de NaOCl al 5% durante 3 
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min (p <.05). QMix como solución final mostró menos descalcificación y 

erosión que el EDTA al 17% cuando se usó NaOCl al 5% como irrigante 

inicial (p <.05). Conclusiones: La optimización de la concentración y el 

tiempo de aplicación de NaOCl puede disminuir el efecto de 

descalcificación de los agentes quelantes (21). 

Scelza M, et al. Brasil, 2016. Efecto del ácido cítrico y del ácido 

etilendiaminotetraacético en la morfología de la superficie de 

dentina de raíz joven y vieja. Objetivo de este estudio in vitro fue 

evaluar el efecto de soluciones de irrigación de ácido cítrico al 10% y 

ácido etilendiaminotetraacético (EDTA) al 17% sobre la morfología de la 

superficie de dentina radicular joven y vieja mediante la determinación 

del número y diámetro de los túbulos dentinarios mediante escaneo. 

microscopía electrónica (SEM). Métodos y materiales: Cincuenta 

dientes humanos sanos recogidos de individuos jóvenes (≤30 años) y 

ancianos (≥60 años) (n = 25) se prepararon primero con una fresa Largo 

# 2. Posteriormente, las coronas y los tercios radicular medio y apical 

fueron seccionados y removidos, y los tercios cervicales fueron 

seccionados verticalmente en dirección bucal-lingual en dos mitades 

iguales. A continuación, las muestras obtenidas se sumergieron en 

hipoclorito de sodio al 2,5% durante 30 min y se separaron 

aleatoriamente en dos grupos de tratamiento para cada grupo de 

edad. En cada grupo de edad se seleccionaron diez muestras como 

controles y no recibieron ningún tipo de tratamiento. A continuación, las 

muestras se evaluaron con SEM con respecto al número y diámetro de 

los túbulos dentinarios. Todos los datos se evaluaron mediante la prueba 

t de Student. El nivel de significancia se fijó en 0,05. 

Resultados: Independientemente del tipo de tratamiento, no se 

observaron diferencias significativas en el número de túbulos abiertos 

entre la dentina radicular joven y vieja (P> 0.05). Tanto la dentina de raíz 

joven como la vieja no difirieron con el tratamiento con ácido cítrico al 

10% (P> 0.05). Conclusión: Los resultados mostraron que el tratamiento 

con EDTA al 17% indujo una desmineralización significativa en la dentina 

radicular vieja (22). 
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Turk T, et al.  Turquía, 2015. Evaluación de la eliminación de la 

capa de frotis y la capacidad erosiva de EDTA, ácido bórico, ácido 

cítrico y soluciones limpias: un estudio in vitro. Objetivo: investigar 

la eliminación de la capa de frotis y la capacidad erosiva de varias 

soluciones de riego con el uso secuencial de NaOCl en las paredes 

instrumentadas del conducto radicular. Materiales y métodos: Los 

conductos radiculares de los dientes unirradiculares se instrumentaron 

con el instrumento rotatorio ProTaper. Luego, los dientes se dividieron 

aleatoriamente en cinco grupos experimentales. Los conductos 

radiculares se irrigaron con una de las siguientes soluciones (5 mL / 1 

min): EDTA al 5%, ácido bórico (BA) al 5%, una mezcla de BA y CA, 

ácido cítrico (CA) al 2,5% y Desy Clean al 5%. Después de regar con 

NaOCl al 2,5% y agua destilada, las raíces se dividieron en dos mitades 

y cada mitad se preparó para el examen SEM. Se tomaron fotografías 

representativas de cada tercio con aumentos de x500 y x1000. La 

puntuación doble ciega fue realizada por dos observadores calibrados 

para la capa de frotis y la erosión. Las puntuaciones se analizaron 

estadísticamente mediante las pruebas de correlación de Kruskal-Wallis, 

post hoc de Dunn y de Spearman (p = 0,05). Resultados: Hubo 

diferencias estadísticamente significativas entre las soluciones por 

medio de la capa de frotis y la erosión (p <0.05). Si bien la solución de 

CA al 2,5% fue la solución más eficaz para eliminar la capa de frotis, 

también fue la solución más erosiva (p <0,05). 5% Desy Clean eliminó la 

capa de mancha de manera efectiva y causó menos erosión. Hubo una 

correlación negativa, pero estadísticamente significativa, entre la 

presencia de la capa de frotis y la erosión (r = -0,684; p <0,0001). 

Conclusión: Desy Clean puede ser un agente prometedor como 

solución de riego con una capacidad óptima de eliminación de la capa 

de frotis y menos efectos erosivos (23). 

Cruz A, et al.  Brasil, 2011. Efecto de las soluciones quelantes 

sobre la microdureza de la dentina de la luz del conducto radicular. 

Objetivo: Este estudio evaluó el efecto de diferentes soluciones 

quelantes sobre la microdureza de la capa de dentina más superficial del 
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lumen del conducto radicular. Métodos: Se instrumentaron 35 incisivos 

centrales maxilares de raíz única extraídos recientemente y las raíces se 

seccionaron longitudinalmente en dirección mesiodistal para exponer 

toda la extensión del canal. Las muestras se distribuyeron en siete 

grupos según el riego final: EDTA al 15%, ácido cítrico al 10%, ácido 

málico al 5%, ácido acético al 5%, vinagre de manzana, citrato de sodio 

al 10% y control (sin riego). Se utilizó un volumen estandarizado de 50 

μL de cada solución quelante durante 5 minutos. La microdureza de la 

dentina se midió con un indentador Knoop bajo una carga de 10 gy un 

tiempo de permanencia de 15 segundos. Los datos se analizaron 

estadísticamente mediante un análisis de varianza de una vía y la prueba 

de comparación múltiple de Tukey-Kramer a un nivel de significancia del 

5%. Resultados: El EDTA y el ácido cítrico tuvieron el mayor efecto 

general, causando una fuerte disminución en la microdureza de la 

dentina sin una diferencia significativa (p> .05) entre sí. Sin embargo, 

ambos quelantes se diferenciaron significativamente de las otras 

soluciones (p <.001). El citrato de sodio y el agua desionizada fueron 

similares entre sí (p> .05) y no afectaron la microdureza de la dentina. El 

vinagre de manzana, el ácido acético y el ácido málico fueron similares 

entre sí (p> .05) y presentaron resultados intermedios. Conclusión: 

a excepción del citrato de sodio, todas las soluciones quelantes 

probadas redujeron la microdureza de la capa de dentina más superficial 

del conducto radicular. EDTA y ácido cítrico fueron los más eficientes (18). 

2.1.2. A NIVEL NACIONAL 

Quispe R. Lima Perú, 2011. Erosión y barrillo dentinario en 

relación al uso de dos quelantes. Objetivo: Determinar si el tiempo de 

aplicación del EGTA como irrigante final está asociado a la prevención 

de la erosión dentinaria excesiva y a la disminución del barrillo dentinario 

en comparación al EDTA. Material y Métodos: Cincuenta y seis piezas 

anteriores fueron instrumentadas e irrigadas con NaOCl al 3% luego, 

distribuidas aleatoriamente en 4 grupos. Cada tercio medio fue 

observado en el microscopio electrónico de barrido (2500x; 5000x). Se 

empleó el método de observación de participante, la prueba de Chi 
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cuadrada y el coeficiente de contingencia. Resultados: La erosión 

dentinaria y el barrillo dentinario son dependientes del irrigante final 

utilizado (p<0.05). La asociación registrada entre la ausencia de erosión 

dentinaria y el grupo A no fue tan alta sin embargo, significativa. La 

asociación registrada entre la ausencia del barrillo dentinario y el grupo 

C no fue tan alta pero, sí resulto significativa. Conclusiones: La 

irrigación final con EGTA al 17% no logró prevenir la erosión dentinaria 

(24). 

2.1.3. A NIVEL REGIONAL 

No hay  estudios similares a la investigación 

2.2. BASES TEÓRICAS 

2.2.1. AGENTES QUELANTES 

2.2.1.1. Definición 

Los quelatos son complejos particularmente estables de iones 

metálicos con sustancias orgánicas como resultado de los enlaces 

en forma de anillo (25). La capacidad de los quelantes para unirse e 

inactivar iones metálicos se explota ampliamente en medicina. Los 

quelantes se pueden utilizar para provocar la excreción de iones 

peligrosos en el caso de intoxicación por metales o en el 

tratamiento de alteraciones del metabolismo del cobre (26). 

2.2.1.2. EDTA 

El EDTA es un agente quelante utilizado para eliminar la capa 

de frotis en la terapia de conducto radicular convencional (27)  y 

para provocar la liberación de factores de crecimiento de la matriz 

de dentina en el RET (28),  lo que da como resultado la 

desmineralización de la dentina y su exposición a los factores de 

crecimiento liberados (29). El uso de EDTA al 17% dio como 

resultado un aumento de la tasa de supervivencia de SCAP, así 

como una reversión parcial de los efectos deletéreos del NaOCl (30). 
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a) Eliminación de la capa de manchas 

    La capacidad de eliminación de la capa de frotis del 

17% de EDTA era significativamente mejor que el 20% de 

ácido cítrico y MTAD (mezcla Biopure™ de isómero de 

tetraciclina, ácido y detergente) (31).  

El ácido ortofosfórico fue más eficaz que el EDTA para 

eliminar la capa de frotis quirúrgico incluso con menos tiempo 

de acción (32).  

Los hallazgos revelaron que el ácido fosfórico era 

comparable con el EDTA en la eliminación de la capa de frotis 

(33).  reveló que Q-Mix fue tan eficaz como EDTA al 17% en 

la eliminación de las capas de frotis de la pared del canal 

después del uso de NaOCl al 5,25% como enjuague inicial (34) 

confirmaron la eficacia del EDTA para eliminar la capa de 

frotis.     

b) Efectos sobre la microdureza dentina 

Al evaluar el efecto de diferentes soluciones quelantes 

sobre la microdureza de la capa de dentina más superficial de 

la luz del conducto radicular. Los hallazgos revelaron que el 

EDTA y el ácido cítrico tuvieron el mayor efecto general, 

causando una fuerte disminución en la microdureza de la 

dentina sin una diferencia significativa entre sí (35). Eldeniz et 

al (36,37) los resultados revelaron que había una diferencia 

significativa en la microdureza entre los grupos de prueba, 

siendo el grupo de ácido cítrico el menos duro.  

 

2.2.1.3. Acido Citrico 

El ácido cítrico es un ácido orgánico débil que pertenece a los 

agentes quelantes. Se utiliza en terapia periodontal para 
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acondicionamiento de dentina y odontología restauradora. La 

capacidad descalcificada del ácido cítrico se debió a la quelación 

de los iones Ca 2+ y la acidez de la solución. Las soluciones de 

ácido cítrico están respaldadas para uso endodóntico en 

concentraciones mayores (25% y 50%), mientras que las últimas 

investigaciones aportan más datos sobre el rendimiento eficiente 

de las soluciones más débiles de ácido cítrico (6-19%) y esa es la 

razón de cosiderar Solución de ácido cítrico al 6% en este estudio 

(38). 

Estructura y características 

El ácido cítrico es un ácido orgánico débil con apariencia 

de polvo cristalino blanco a temperatura ambiente. Puede existir 

ya sea en forma libre de agua (anhidra) o monohidrato 

formulario. La forma sin agua cristaliza del agua caliente, 

mientras que el monohidrato se forma a partir del agua fría. Este 

último puede convertirse en forma anhidra calentando más de 

78 ° C (39). 

Eliminación de la capa frotis 

Este ácido tiene la capacidad de irrigar el conducto 

radicular y también eliminación de la capa de frotis (40). 

Diferentes concentraciones (1-50%) se han propuesto. Gutmann 

et al concluyeron que el ácido cítrico al 10% es mejor que el 

ultrasonido para la capa de frotis eliminación de las cavidades 

del extremo de la raíz (41). Evaluaron la propiedad quelante del 

ácido cítrico y EDTA y demostró que la combinación de resina y 

dentina en polvo es más soluble en ácido cítrico 0,5 a 2 M que 

en EDTA 0,5 M (42).  
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2.2.1.4. Dentina 

a) Definición 

La dentina es un material compuesto hidratado vital con 

componentes y propiedades estructurales que varían según 

la ubicación. Estas variaciones se revisan junto con las 

alteraciones por cambios fisiológicos y patológicos que 

permiten la clasificación en diversas formas de dentina (43). 

b) Composición global de la dentina 

Sobre la base del peso, la dentina está menos 

mineralizada que el esmalte (96% en peso), pero más que el 

hueso o el cemento (alrededor del 65% en peso) del 65% en 

peso) (44). 

c) Dentina: estructura y ultraestructura 

Fisiológica y anatómicamente, la dentina es una 

estructura compleja. Dentro de lo que se denomina “dentina 

completa”, se han identificado diferentes tipos de dentinas, 

incluso dentro de una sola especie. 

Los estudios filogenéticos han revelado que durante la 

evolución, originalmente los análogos de dentina eran muy 

similares al hueso con células de tipo osteoblasto / 

odontoblastos ubicadas dentro de los alvéolos, como es el 

caso de los osteocitos rodeados de hueso dentro de lagunas 

(45).  

Esta organización llamada osteodentina , todavía se 

observa durante el desarrollo de los dientes en algunas 

especies de mamíferos como los roedores (44), y como dentina 

reparadora en humanos. Los odontoblastos se polarizan, se 

alargan y comienzan a mostrar dos partes distintas: un cuerpo 

celular y un proceso. Durante el siguiente paso de la 

evolución, los cuerpos celulares se ubican fuera del tejido 
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mineralizado, a lo largo del borde del frente de mineralización, 

y los procesos largos ocupan el lumen de los túbulos 

dentinarios. A diferencia del hueso, la dentina no está 

vascularizada, excepto en algunos dientes de pescado donde 

la existencia de vasodentina está bien documentada (46). 

Cuando los odontoblastos de mamíferos se polarizan 

terminalmente, producen una ortodentina, con cuerpos 

celulares ubicados fuera de la capa de dentina / predentina en 

la periferia de la pulpa y procesos celulares que cruzan la 

predentina y se extienden dentro de los túbulos dentinarios 

hasta la unión dentina-esmalte. Los túbulos son 

característicos de la ortodentina. El diámetro de los túbulos 

varía entre 2 y 4 micrómetros. El número de túbulos de 

dentina es de aproximadamente 18 000 y 21 000 túbulos por 

mm2 (47).  

Son más numerosos en la tercera capa interna que en 

la tercera capa externa de la dentina. 

Con alguna variación, la mayoría de las especies de 

mamíferos tienen una capa de dentina en el manto externo, 

de 15 a 30 mm de espesor, en la periferia del diente en la 

región coronal. Esta es principalmente una capa atubular, con 

pocos túbulos delgados y curvados. . En la raíz capas 

similares se identifican de la siguiente manera:  

1) Una capa granular de Tomes, formada por 

estructuras calcosferíticas que no se han fusionado 

completamente y, en consecuencia, por espacios 

interglobulares, y / o  

2) La capa hialina Hopewell-Smith, cada 15-

30 micrómetros de espesor. La red de porosidades, 

probablemente formada por restos orgánicos, está 
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orientada verticalmente y no está relacionada con los 

túbulos (48). 

Las funciones de estas capas periféricas no se han 

establecido claramente. Sin embargo, se pueden extraer 

algunas hipótesis de sus propiedades físicas y químico-

químicas. 

En la corona, la denominada dentina del manto, las 

mediciones de indentación con microdureza Vickers muestran 

un aumento gradual de la dureza a lo largo de los 200 mm 

exteriores (49). 

Esta capa exterior está menos mineralizada y, en 

consecuencia, la dentina del manto elástico puede adaptarse 

para disipar presiones o fuerzas que de otro modo inducirían 

fisuras en el esmalte y desprendimiento del esmalte 

fragmentado de la unión dentina-esmalte exterior.  

Tipos de dentina 

La dentina circumpulpal forma la mayor parte de la 

capa de dentina. Delgado en las etapas iniciales de la 

dentinogénesis, su grosor aumenta continuamente (alrededor 

de 4 mm / día) a expensas del espacio inicialmente ocupado 

por la pulpa. Nuevamente, no es una capa de dentina 

homogénea. La parte más prominente de la dentina 

circumpulpar está formada por dentina intertubular, 

mientras que la dentina peritubular se encuentra alrededor 

de la luz de los túbulos. La proporción entre dentina inter-

tubular y peri-tubular depende en gran medida de la 

especie. Falta dentina peritubular en los incisivos de roedores 

en continuo crecimiento. Por el contrario, en los caballos, la 

proporción es aproximadamente del 50% y disminuye en los 

humanos (alrededor del 10-20%), con grandes variaciones 

según el área donde se realizan los cálculos. 
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Las diferencias en la estructura y composición de las dos 

dentinas están bien documentadas. El colágeno tipo I es la 

principal proteína de la dentina intertubular (90%), mientras 

que no se observan fibrillas de colágeno en la dentina 

peritubular. También se han informado diferencias en la 

composición de las proteínas no colágenas de las dos 

dentinas (50).  

En esta línea, se han establecido algunas 

especificidades cristaloquímicas de las dentinas inter y peri-

tubulares. 

En la dentina intertubular, los s forman los cristalitos en 

forma de placa, de 2 a 5 nm de espesor y 60 nm de longitud. A 

menor aumento, los cristalitos inter-tubulares tienen una 

apariencia de aguja. Están  ubicadas en la superficie de las 

fibrillas de colágeno y paralelas al eje de las fibrillas de 

colágeno; los cristalitos llenan aleatoriamente los espacios 

interfibrilares (51). 

Cambios en la dureza de la dentina 

El valor de dureza de la dentina radicular no afectada 

está entre 40 y 75 kg mm −2 (dureza Vickers) La dureza de la 

dentina aumenta característicamente desde la luz del 

conducto radicular hacia la unión cemento-dentinal, mientras 

que los valores en el tercio apical son más bajos que en las 

secciones media y cervical de la raíz. Por el contrario, la 

dureza de la pared del conducto radicular es casi constante 

con una dureza Vickers de 88,78 kg mm −2 en la entrada del 

conducto radicular y 94,68 kg mm −2 en el ápice (52). 
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2.2.1.5. Métodos Empleados para Medir la Dureza  

Microdurómetro 

El equipo de indentación con sensor de profundidad se usa 

ampliamente para evaluar la dureza y el módulo de Young de los 

materiales. La resolución de profundidad de esta técnica permite el 

uso de cargas ultrabajas. Sin embargo, los aspectos relacionados 

con la determinación del área de contacto debajo de la hendidura 

deben considerarse con cautela al utilizar este equipo. Estos están 

relacionados con las imperfecciones geométricas de la punta, el 

punzón piramidal de diamante y la formación de presencia de 

hundimiento, que alteran la forma y tamaño de la sangría (53).  

La indentación con detección de profundidad es una poderosa 

técnica experimental para determinar las propiedades mecánicas 

de los materiales. 

Las pruebas de indentación han sido durante mucho tiempo 

un método estándar para la caracterización de materiales, ya que 

proporcionan un método fácil, económico, no destructivo y objetivo 

para evaluar las propiedades básicas de pequeños volúmenes de 

materiales. Además de la dureza, recientemente también se han 

investigado ventajosamente por indentación aspectos de, por 

ejemplo, tenacidad y tensiones residuales. Sin embargo, las 

pruebas de sangría aguda como las de Vickers, Berkovich y Knoop 

carecen de una base mecánica sólida (54).  
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2.3. DEFINICIÓN DE TÉRMINOS 

Efecto erosivo 

Es cuando se pierde dentina ocasionados por exposición a sustancias  

químicas (55).  

Microdureza 

Consiste en las huellas atrapadas por el indentador sobre las superficies de 

la dentina radicular y es visualizada por el microscopio (56). 

Ácido cítrico 

El ácido cítrico se utiliza como irrigante del conducto radicular para eliminar la 

capa de frotis porque es un ácido orgánico débil (57). 

EDTA   

Ácido etilendiaminotetraacético es el más utilizado,  agente quelante, 

desmineraliza los componentes inorgánicos de la capa de frotis mediante la 

quelación del calcio (58). 

2.4. HIPÓTESIS 

Hi 

Existe efecto erosivo de los quelantes endodónticos sobre la dentina del 

conducto radicular. 

Ho 

No existe efecto erosivo de los quelantes endodónticos sobre la dentina del 

conducto radicular. 

2.5. VARIABLES 

2.5.1. VARIABLE INDEPENDIENTE 

Quelantes endodónticos EDTA (Ácido etilendiaminotetraacético), Ácido 

cítrico al 10%, ácido cítrico al 25%. 

2.5.2. VARIABLE DEPENDIENTE 

Efecto erosivo en la dentina del conducto radicular 



36 

 

2.6. OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

 
VARIABLES DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE 

VARIABLE 

ESCALA DE 

MEDICIÓN 

TÉCNICA E 

INSTRUMENTO 

VARIABLE 

DEPENDIENTE 

      

 
 
 
Efecto Erosivo 
 

Perdida de 
tejidos 

mineralizados 
dentarios a 
causa de la 

exposición de 
quelantes 

endodónticos. 

 
Valores 

numéricos del 
microdurometro 

(microdureza 
superficial) 

 
VHN 

(Kgf / mm2) 

 
 
Cuantitativa 

continua 

 
 

Razón 

 
 

Observación 
Ficha de 

observación 

VARIABLE 

INDEPENDIENTE 

      

 

 

Quelantes 

endodónticos 

Sustancia 
química utilizado  

para la 
eliminación del 
barro dentinario 
antes de realizar 
la obturación final 

Exposición al 
quelante 

endodontico 

 

EDTA al 17% 

Ácido cítrico al 

10% 

Ácido cítrico al 

25% 

 
 

 
 

Cualitativo 
 
 
 

 
Nominal 

Politómico 
 
 

 
Observación 

Ficha de 
observación 

 
Observación 

Ficha de 
observación 
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CAPÍTULO III  

MARCO METODOLÓGICO 

3.1. TIPO DE INVESTIGACIÓN 

Según: 

Finalidad: Aplicada 

Número de mediciones: Longitudinal  

Intervención: Experimental 

Número de variables: Analítico 

 

3.1.1. ENFOQUE  

Cuantitativo  

 

3.1.2. ALCANCE O NIVEL 

Aplicativo 

 

3.1.3. DISEÑO METODOLÓGICO 

Experimental in vitro 

 

Dónde:  

O1: Observación (Microdureza de la dentina radicular antes) 

X1: EDTA al 17% 

O2: Observación (efecto erosivo de la dentina radicular después) 

O3: Observación (Microdureza de la dentina radicular antes) 

X2: Ácido cítrico al 10% 
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O4: Observación (efecto erosivo de la dentina  radicular 

después) 

O5: Observación (Microdureza de la dentina radicular antes) 

X3: Ácido cítrico al 25% 

O6: Observación (efecto erosivo de la dentina radicular después) 

 

3.2. POBLACIÓN Y MUESTRA 

3.2.1. POBLACIÓN 

Estuvo conformada por todos los dientes premolares extraídos que 

se recolectaron en los meses de marzo y abril del 2021 de las Clínica 

dentales de la ciudad de Huánuco. 

3.2.2. MUESTRA 

Se utilizó el muestreo no probabilístico, por conveniencia, fueron 80 

especímenes de premolares permanentes que conformaron la muestra 

según los criterios de elegibilidad. 

Criterios de inclusión 

 Dientes premolares unirradiculares 

 Piezas dentarias ápice formados 

 Piezas dentarias con raíces rectas 

 

Criterios de exclusión 

 Dientes con tratamiento endodóntico previo 

 Dientes con raíces con fisuradas o grietas. 

 Dientes con curvaturas pronunciadas 

 Dientes con calcificaciones a nivel del conducto radicular 
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3.3. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

La técnica que se utilizó para recolectar los datos será la observación y 

el instrumento documental fue la ficha de observación y el instrumento 

mecánico un microdurómetro. La recolección de datos de la determinación del 

efecto erosivo de los quelantes endodónticos EDTA al 17%, ácido cítrico al 

10% y ácido cítrico al 20% sobre la microdureza de la dentina del conducto de 

la raíz humana, se realizó de la siguiente manera: 

3.3.1. PARA LA RECOLECCIÓN DE DATOS 

Se realizó de la siguiente manera:  

Procedimientos.  

 Fase se recolección de las piezas dentarias 

Se recolectaron las piezas dentarias (premolares) según 

criterios establecidos. Luego de obtenido se limpiaron y 

lavaron con solución salina al 0,9%, a partir de entonces, los 

dientes se almacenaron en agua destilada hasta su uso en los 

experimentos. 

 

 Fase de preparación de los especímenes 

Las coronas y ápices dentales se seccionarán con una 

fresa de diamante de alta velocidad bajo enfriamiento con 

agua. En el experimento se utilizó solo un segmento de 6 mm 

de largo de las partes media y apical de la raíz. Cada 

segmento se montó en un dispositivo de compuesto de baja 

fusión individual con resina acrílica y la superficie de la dentina 

se pulió con papeles de lija de carburo de silicio  con dos 

tamaños de grano progresivamente crecientes (400 y 600) 

para obtener una superficie lisa sin degradados. El pulido final 

se realizó mediante discos de fieltro. Y las muestras se 

lavaron con agua corriente. A continuación, se prepararon los 
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conductos radiculares con limas, de acuerdo con las 

instrucciones del fabricante, y se regarán con agua destilada. 

Se realizó la preparación de los 40 especímenes 10 para 

el grupo 1 (EDTA al 17%), 10 para el grupo 2 (ácido cítrico al 

10%), 10 para el grupo 3 (ácido cítrico al 20%), y 10 para el 

grupo control (agua destilada), luego las muestras se 

dividieron aleatoriamente en los cuatro grupos de estudio, la 

muestra se sumergieron en la solución quelante durante 5 

minutos. 

 

 Fase Medición de la microdureza superficial 

 Se realizó la determinación de la microdureza superficial 

de la dentina antes de aplicar los quelantes endodónticos 

(EDTA al 17%, ácido cítrico al 10%, ácido cítrico al 20%), con 

un microdurómetro marca LG, a una carga de 50 gr. 

 

3.3.2. PARA LA PRESENTACIÓN DE DATOS 

El procesamiento de los datos se realizó mediante la tabulación de 

los datos se realizó en el programa Excel (Microsoft Excel 2010).  Se 

utilizó el STATA versión 17.0  los resultados fueron reportados en 

cuadros estadísticos y gráficos de normalidad, y grafico de caja y bigotes.  

3.3.3. PARA EL ANÁLISIS E INTERPRETACIÓN DE LOS DATOS 

Para el proceso inferencial se aplicó las medidas de resumen de 

tendencia central (media, mediana, desviación estándar, valor mínimo 

valor máximo) la prueba paramétrica ANOVA y t de student previa 

prueba de normalidad Shapiro Wilks, se construyeron a intervalos de 

confianza al 95%. 
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CAPÍTULO IV  

RESULTADOS 

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS  

Tabla 1. Shapiro Wilks: Prueba de normalidad de microdureza (VHN) 

 

Variable Obs W V z Prob>z 

Antes 30 0.97122 0.915 -0.184 0.57301 

Después 30 0.92411 2.412 1.821 0.03433 

Ambos 60    0.30367 

 

 

 

 
 

Figura 1. Prueba normalidad de datos 

 
Interpretación: 
 

En la presente tabla y figura muestra la prueba de normalidad de la variable 

microdureza, se encontró un valor de p = 0.00367 p < 0.05 por lo tanto, se 

determina que los datos tienen una distribución normal. 
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Tabla 2. Microdureza superficial (VHN) de la dentina del conducto 
radicular antes del uso de los quelantes endodónticos 

 

Grupo de estudio N mean sd Min max 

EDTA al 17% 10 41.77 3.20 36.9 45.5 

Ácido cítrico al 20% 10 41.48 2.74 35.2 45 

Ácido cítrico al 10% 10 45.19 2.22 40.9 48.4 

Total 30 42.81 3.16 35.2 48.4 

 

 

 

Figura 2. Microdureza superficial (VHN) de la dentina del conducto 
radicular antes del uso de los quelantes endodónticos 

 

 

Interpretación: 
 

En la tabla 2 y figura 2 muestra los valores de media, desviación estándar, 

mínima, y máxima para la microdureza de la dentina radicular en los grupos 

de estudio antes de la exposición a los quelantes endodónticos. Para el EDTA 

al 17%, la media (desviación estándar) fue 41.77±3.20, al ácido cítrico al 20% 

fue 41.48±2.74 y la media fue 45.19±2.22 para el ácido cítrico al 10%. 
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Tabla 3. Microdureza superficial (VHN) de la dentina del conducto 
radicular después del uso de los quelantes endodónticos 

Grupo de estudio N mean sd min Max 

EDTA al 17% 10 32.73 2.85 29.3 37.7 

Ácido cítrico a 10 19.28 2.89 15.6 23.9 

Ácido cítrico al 10 33.28 4.33 25.2 38.3 

Total 30 28.43 7.37 15.6 38.3 

      

 
Figura 3. Microdureza superficial (VHN) de la dentina del conducto 
radicular después del uso de los quelantes endodónticos 

 

 
Interpretación: 
 

En la tabla 3 y figura 3 muestra los valores de media, desviación estándar, 

mínima, y máxima para la microdureza de la dentina radicular en los grupos 

de estudio después de la exposición a los quelantes endodónticos. Para el 

EDTA al 17%, la media (desviación estándar) fue 32.73 ± 2.85, al ácido cítrico 

al 20% fue 19.28±2.89 y la media fue 33.28 ±4.33 para el ácido cítrico al 10%. 
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4.2. CONTRASTACIÓN DE HIPÓTESIS 

 
Tabla 4. Prueba t de Student: diferencia de la microdureza superficial 
(VHN) de la dentina del conducto radicular antes y después del uso del 
quelante endodóntico. 

 

Diff Obs Mean Std. Err. Std. Dev. [95% Conf. Interval] p 

EDTA al 
17% 

10 9.04 0.87 2.75 7.07 11.00 *0.000 

Ácido 
cítrico al 
20% 

10 22.20 1.14 3.61 19.61 24.78 
**0.000 

Ácido 

cítrico al 

20% 

10 11.91 1.69 5.35 8.07 15.74 

***0.000 

*t =  *10.3845   **19.4012 t  ***7.0301 

 

Interpretación: 
 

En la tabla 4, se encontró una diferencia significativa en la microdureza de la 

dentina antes y después de la exposición al quelante EDTA al 17%  (P = 

0,000).  

Asimismo, se encontró diferencia significativa en la microdureza de la dentina 

antes y después de la exposición al ácido cítrico al 20% (P = 0,000),  también 

se encontró diferencia significativa en la microdureza de la dentina antes y 

después de la exposición ácido cítrico al 10%  (P = 0,000). Por lo tanto se 

rechaza la hipótesis nula concluyendo que existe efecto erosivo de los 

quelantes endodónticos sobre la dentina del conducto radicular. 
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Tabla 5. Prueba ANOVA: Efecto erosivo de los quelantes endodónticos 
sobre la dentina del conducto radicular. 

 

Grupo de estudio N mean sd min max *p 

EDTA al 17% 10 9.04 2.75 5.4 14.4 0.000 

Ácido cítrico al 20% 10 22.2 3.61 16.7 27.9  

Ácido cítrico al 10% 10 11.91 5.35 6 23.2  

Total 30 14.38 6.95 5.4 27.9  

*ANOVA de un factor 

 

 
Figura 4. Diferencia del efecto erosivo de los quelantes endodónticos 
sobre la dentina del conducto radicular. 

 

Interpretación: 
 

En la tabla y figura 4. La diferencia de la microdureza de la dentina radicular 

después sumergir al  EDTA al 17% fue de 9.04±2.75, para el ácido cítrico al 

10%, la media fue 22.2±3.61, y ácido cítrico al 10% fue 11.91 ±5.35  se 

encontró una diferencia significativa en la microdureza de la dentina antes y 

después de la exposición (P = 0,000).  
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Tabla 6. Comparaciones múltiples con la prueba post hoc de Bonferroni de 
la microdureza superficial (VHN) 

 

Row Mean-| 
Col Mean 

EDTA al 17% Ácido cítrico 
al 20% 

Ácido cítrico al 20% 13.16  

 0.000  

Ácido cítrico al 10% 2.87 -10.29 

 0.376 0.000 

 
 
Interpretación: 

En la presente tabla muestra que hay diferencia significativa en la microdureza 

de la dentina antes y después entre el EDTA al 17% y entre el ácido cítrico al 

10% y el ácido cítrico al 20%. No se muestra diferencia significativa entre los 

solventes ácido cítrico al 10% y el EDTA al 17%. 
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CAPÍTULO V  

DISCUSIÓN DE RESULTADOS 

El propósito de nuestro estudio fue evaluar la eficacia de tres agentes 

quelantes usando 20 ml de EDTA al 17%,  ácido cítrico al 20% y ácido cítrico 

al 10%, cuando se usa como enjuague final durante 1 minuto, como solución 

de trabajo para la eliminación de la capa de frotis de la dentina. Se evaluó el 

efecto de estos irrigantes cuando se utilizan como enjuague final para el retiro 

de la capa de frotis sobre la microdureza de la dentina.  

La revisión de la literatura revela que el retiro de la capa de frotis se ha 

considerado importante durante la terapia del canal radicular (59). 

Se han utilizado una de soluciones químicos para eliminar esta capa (60). 

Sin embargo, los irrigantes y los sistemas de administración provocan la 

eliminación de la capa de frotis. (61) Recientemente, Uzunoğlu et al (62).  declaró 

que las resistencias a las fracturas de los dientes tratados con endodoncia se 

vieron afectadas por los procedimientos de irrigación.  Sin embargo, el uso 

secuencial de EDTA (o cualquier ácido) y NaOCl provoca una disolución 

progresiva de la dentina (63). 

En este estudio in vitro, el ácido cítrico al 20% causaron una erosión 

significativamente mayor, mientras que el EDTA al 17% y ácido cítrico al 10%  

mostró un efecto erosivo mínimo. Los hallazgos de erosión para EDTA y ácido 

cítrico están de acuerdo con estudios previos. Baldasso F et al., mostraron 

que el EDTA al 17% disminuyeron la microdureza de la dentina. El Ácido 

cítrico fue el irrigante que causó una erosión más extensa en los túbulos 

dentinarios. Coinciden también con el estudio realizado por Scelza M, et al. 

Los resultados mostraron que el tratamiento con EDTA al 17% indujo una 

desmineralización significativa en la dentina radicular vieja.  

La concentración de ácido cítrico tiene una influencia significativa en su 

capacidad quelante. Se han recomendado concentraciones más bajas de 

soluciones ácidas para el tratamiento del conducto radicular para evitar la 

erosión indeseable de la dentina del conducto radicular (64). 
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Cruz A, et al., todas las soluciones quelantes probadas redujeron la 

microdureza de la capa de dentina más superficial del conducto 

radicular. EDTA y ácido cítrico fueron los más eficientes. Unnikrishnan M, et 

al. El régimen de irrigación después del uso de NaOCl al 2.5% durante la 

instrumentación seguido de la aplicación de 5 ml de solución de EDTA al 17% 

durante 1 minuto resultó en una eliminación eficiente de la capa de frotis y una 

menor disminución de la microdureza de la dentina en comparación con EDTA 

al 17%, ácido cítrico al 10%, y solución MTAD. 

La menor disminución de la microdureza de la dentina radicular 

reportada por otros autores podría deberse que en nuestro estudio solo se 

sumergió los especímenes a los quelantes endodonticos, mientras  

Unnikrishnan M, et al., realizaron el uso secuencial la inmersión en  NaOCl al 

2.5% seguido de los quelantes endodóntico, provocaría una disolución 

progresiva de la dentina a expensas de las áreas peritubulares e 

intertubulares.  

Teixeria y et al (65).   informó que los tiempos de aplicación de 1, 3 y 5 

minutos para EDTA y NaOCl fueron igualmente efectivos para eliminar la capa 

de frotis; además Saito et al (66).  informó que el tiempo de aplicación de 1 

minuto de las soluciones de EDTA y NaOCl es eficiente para eliminar la capa 

de frotis en las paredes del conducto radicular. Sen, et al.  Prefirió también un 

tiempo de aplicación de 1 minuto para cada solución de riego final y sus 

resultados estuvieron de acuerdo con Saito et al. (66); por lo tanto, en el 

presente estudio, el tiempo de contacto de cada irrigante se fijó en 1 minuto 

durante el procedimiento de irrigación final (67). 

Debido a que la capacidad de eliminación de la capa de frotis de esta 

solución es insuficiente, se puede mezclar una combinación de soluciones de 

ácido bórico y cítrico para uso clínico con el fin de lograr el efecto 

antimicrobiano. 

La hipótesis nula del presente estudio fue rechazada, ya que solventes 

de gutapercha  probados redujeron significativamente la microdureza de la 

dentina y causaron erosión en la dentina del conducto radicular humano. 
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Cuando se utiliza ácido etilendiaminotetraacético (EDTA) al 17% como 

enjuague final, se produce la desmineralización de la dentina y se facilita una 

excelente limpieza de las paredes del conducto.  

Los factores que influyen en la capacidad de desmineralización de los 

agentes quelantes incluyen el tiempo de contacto, el pH, la concentración y la 

cantidad de solución disponible.  

Los otros factores, como la edad del diente, el grado de mineralización 

de la dentina, las condiciones de prueba y la anatomía compleja del conducto 

radicular en el tercio apical con pocos túbulos abiertos que limitan la 

reproducción de las condiciones biológicas in vivo , son las limitaciones de 

esta técnica in vitro.  
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CONCLUSIONES 

 

1. Existe efecto erosivo significativo de los quelantes endodónticos sobre 

la dentina del conducto radicular. 

2. La  media de la  microdureza de la dentina del conducto radicular antes 

de aplicar los quelantes endodónticos superó los 42 (VHN).  

3. La  media de la  microdureza de la dentina del conducto radicular 

despues de aplicar los quelantes endodónticos disminuyeron 

significativamente (VHN).  

4. La microdureza superficial de la dentina del conducto radicular 

disminuyó significativamente después de sumergir los quelantes 

endodónticos 

5. La microdureza superficial de la dentina radicular después de sumergir 

a los  tres quelantes endodóntico mostró diferencias significativas. 
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RECOMENDACIONES 

1. Se han recomendado concentraciones más bajas de soluciones ácidas 

para el tratamiento del conducto radicular para evitar la erosión 

indeseable de la dentina del conducto radicular. 

2. Se recomienda realizar estudios con microscopía electrónica de barrido 

para demostrar el efecto de los diferentes quelantes endodónticos en 

la microdureza de la dentina radicular. 

3. Realizar investigación sobre el efecto de otros quelantes endodónticos 

comparado con ácido cítrico y EDTA para retirar la “capa de frotis” y 

efecto en la microdureza de la dentina radicular. 
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MATRIZ DE CONSITENCIA 

 
PROBLEMA 

 
OBJETIVOS 

 
HIPÓTESIS 

 
VARIABLE E 

INDICADORES 

 
METODOLOGÍA 

 
POBLACIÓN 
MUESTRA 

 
INSTRUMENTO 

RECOLECCIÓN DE 
DATOS 

General General Hipótesis nula   Variable 
Dependiente 

Tipo de investigación Población Instrumento 
documental 

¿Cuál es el efecto erosivo de 
los quelantes endodónticos 
sobre la dentina del conducto 
radicular Huánuco, 2021? 
 

Evaluar el efecto erosivo de los 
quelantes endodónticos sobre la 
dentina del conducto radicular 

Huánuco, 2021. 

No existe efecto erosivo de 
los quelantes 
endodónticos sobre la 
dentina del conducto 
radicular. 

 
 

quelantes 
endodónticos 

Aplicada, longitudinal, 
prospectivo, 

analítico 

Estará conformada por todos 
los dientes premolares 
extraídos que se 
recolectarán en los meses de 
marzo y abril del 2021 de las 
Clínica dentales de la ciudad 
de Huánuco. 

Ficha de observación 

Específicos Específicos Hipótesis alterna  Variable 
Independiente 

Enfoque Muestra Instrumento mecánico 

Pe 01 
¿Cuál será la  microdureza 
superficial de la dentina del 
conducto radicular antes de 
aplicar los quelante 
endodónticos? 

 
Pe 02 
¿Cuál será la  microdureza 
superficial de la dentina del 
conducto radicular después  de 
aplicar los quelante 
endodónticos? 
 
Pe 03 
¿Cuál será la diferencia de la 
microdureza superficial (VHN) 
de la dentina del conducto 
radicular antes y después del 
uso del quelante endodóntico? 
 

Oe 01 
Evaluar la  microdureza superficial 
de la dentina del conducto 
radicular antes de aplicar los 
quelante endodónticos. 

 
Oe 02 
Evaluar la  microdureza superficial 
de la dentina del conducto 
radicular después  de aplicar los 
quelante endodónticos. 
 
Oe 03 
Determinar  la diferencia de la 
microdureza superficial (VHN) de 
la dentina del conducto radicular 
antes y después del uso del 
quelante endodóntico. 
 

Existe efecto erosivo de los 
quelantes endodónticos 
sobre la dentina del 
conducto radicular. 

 

Efecto erosivo  
sobre la dentina del 
conducto radicular. 

 
Cuantitativo 

Alcance 
Explicativo 

 
Diseño 

Ge1     O1            X1              O2             
Ge2     O3            X2              O4 

Ge3     O5            X3              O6                         
 

 
El proceso de selección del 
tamaño de muestra se 
realizará a través de un 
muestreo no probabilístico, 
por conveniencia. Estará 
conformado por 60 
especímenes de premolares 
permanentes que cumplan 
con los criterios de 
elegibilidad (inclusión y 
exclusión). 

 

Microdurómetro LG 
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO 
 

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD 
 

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA 
 

FICHA DE OBSERVACIÓN 

 

ID EDTA al 17 % Ácido cítrico al 10% Ácido cítrico al 25% 

Antes 
Microdureza 

(Vickers) 

Después 
Microdureza 

(Vickers) 

Antes 
Microdureza 

(Vickers) 

Después 
Microdureza 

(Vickers) 

Antes 
Microdureza 

(Vickers) 

Después 
Microdureza 

(Vickers) 

01       

02       

03       

04       

05       

06       

07       

08       

09       

10       

11       

12       

13       

14       
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PREPARACIÓN DE LOS ESPECÍMENES 
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INMERSIÓN DE LA DENTINTA RADICULAR EN 
LOS  QUELANTES ENDODÓNTICOS 
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DETERMINACIÓN DE LA MICRODUREZA DE LA 
DENTINA RADICULAR 

 
 

 
 
 


